Mg ade de Sention de Sbod

Sur Occidente ES.E

Version:

ACTA Fecha de

aprobacion:

Cadigo:

12/07/2024

02-01-F0-0001 ALEALDANAOR

DEBOGOTAD.C.

Acta de Subred
__CENTRO DE SALUD VILLA JAVIER ____

Marque con una X segln corresponda

Acta de Unidad Prestadora de Servicios

Nombre de la Unidad Prestadora de Servicios (si aplica)

Nombre de Sede de la Unidad (si
aplica)

Acta de Sede de una Unidad

Tipo de acta
COMITE

REUNION x__ OTRO

NUMERO DE ACTA: 1

FECHA: 17 DE ABRIL DE 2026

LUGAR: CENTRO DE SALUD VILLA
JAVIER

HORA INICIO: 11:00 am

RESPONSABLE:

IBET JUSSEFF MORA MURCIA

HORA FINAL: 1:00 pm

OBJETIVO DE LA REUNION

Plan de trabajo del equipo primario del centro de salud Villa Javier ABRIL la Subred se Conecta

ORDEN DEL DIA (TEMAS A TRATAR)

Saludo

Socializacién del Tema Corporativo

Seguimiento a los compromisos

Seguimiento a indicadores de la Sede

Seguimiento a la cultura de seguridad

Seguimiento a las oportunidades de mejora de la Sede

Seguimiento a los resultados de paciente trazador

Seguimiento a PQRS

Seguimiento a resultados de auditorias de Adherencia de las GPC

Blo|o|~|o|a|s w N =

Varios

[ REVISION DE COMPROMISOS

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

Total compromisos

Compromisos Resueltos

% Cumplimiento
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1.SALUDO

La lider de la unidad la jefa Ibet Mora realiza la apertura de la reunién de mesa de equipo primario
de sedes integradas del dia 17/04/2026 siendo las 11:00 am en el centro de salud villa Javier con
los puntos de la agenda.

+ REGLAS DE ORO

Se recuerdan los brigadistas del centro de villa Javier, que son Blanca Moreno, Ibet Mora, Rosario
Ibafiez, Cesar Ramirez, Cecilia Lugo, Yolanda Ariza se recuerda el sistema de alarma que son los
pitazos tenemos salidas de emergencia puerta principal o puerta de parqueadero nuestro punto de
encuentro se ubica al frente de la entrada de usuarios para tener en cuenta en caso que se presente
alguna emergencia durante la ejecucion de la reunion.

Se recuerda el uso del celular durante la reunion por favor modo silencio para evitar distractores,
estar presentes durante la reunion.

Los temas varios se trataron finalizando la reunién para que podamos estar atentos y poder
resolver las dudas que se presenta durante la misma.

SE VERIFICA QUORUM DE LA REUNION

AGENDA DEL DIA

HORA TEMA RESPONSABLE
11:00 Saludo Lider de la Unidad
11:10 Socializaciéon del Tema Corporativo Secretario de la mesa
11:20 Seguimiento a los compromisos Lider de la Unidad
11:30 Seguimiento a indicadores de la Sede Lider de la Unidad
11:40 Seguimiento a la cultura de seguridad Secretario de la mesa
12:00 Seguimiento a las oportunidades de mejora de la Sede Lider de la Unidad
12:10 Seguimiento a los resultados de paciente trazador Lider de la Unidad
12:20 Seguimiento a PQRS Lider de la Unidad
12:30 | Seguimiento a resultados de auditorias de Adherencia de las GPC Lider de la Unidad
12:40 Socializacion de notificacion correcta de las fichas en SIVIGILA Angie Montilla
12:50 Varios Lider de la Unidad

2.Socializacion Tema Corporativo

Se realiza lectura del tema corporativo del mes de abril en el centro de salud villa Javier.
Acciones de valor agregado que aportan al eje de responsabilidad social desde los procesos.
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Tema Acciones de valor agregados que aportan al
h‘wpﬂﬂﬂw - ege -
eje de Responsabilidad Social desde los procesos

Mapa de Procesos Subred Sur Occidente E.S.E

Aula Hospitalaria

+ Guia verde de contratacion
+ Inclusion social de servicios
tercerizado de apoyo

+ Tapas para ia vida
+ Movilidad sostenible para todos
+ Gestion Ambientai Empresarial
+ Tapas para la vida

+ Reciclaje

+ Tiempos de cosecha

+ Huerta urbanas
+ Hospitales verdes y saludables

+ Inclusién laboral

+ Bonificacion personal de planta con
hijos con discapacidad

« Centro de gestion de emociones

» Gestion paciente en abandono
+ Gestion ninos ICBF
+ Programa de voluntariado

Evaluocion
Independiente

o, -
!.- Tiored et de e dosos A

Sur Occidente ES.E.

V7=

+ SEGUIMIENTO A COMPROMISOS.

ACTIVIDAD RESPONSABLE ESTADO DE CUMPLIMIENTO

Cargue oportuno de las
evidencias en el drive y

en el Secop I, en los Todos los colaboradores
primeros 5 dias habiles
del

mes siguiente Cumplido

Cargue oportuno de las
evidencias en el drive y
en el Secop Il, en los
primeros 5 dias habiles
del
mes siguiente

Auxiliar de enfermeria

Cumplido

Se recuerda la entrega de
las llaves del consultorio
al guarda recorredor o en Profesionales
su defecto en monitoreo
no dejar en las puertas
J L2 Cumplido

Recordar a los
profesionales el
compromiso que se
realizo, de especificar en
las ordenes medicas el Profesionales
tiempo de toma de
laboratorio y examenes
complementarios de
manera escrita.

Cumplido
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Se dalectura al Orden del dia 'y se procede al desarrollo del plan de trabajo de la sede en la reunion
de la Subred se Conecta.

Introduccion: Esta reunion se formaliza como una oportunidad de mejora de la visita del Icontec,
en la que se formalizan los Equipos Primarios en cada Sede en la reunion la Subred se Conecta.
Con el fin de implementar una metodologia para mejorar la calidad de los datos institucionales y
realizar el seguimiento sistematico desde la gerencia de la Red.

Por lo cual, se establece un plan de trabajo, para realizar un seguimiento y un balance de
indicadores de calidad, cumplimiento de metas, medicion e impacto de las atenciones, la precision
en los diagnésticos de morbilidad y mortalidad, asi como la informacién precisa y oportuna sobre
la gestion de cada sede.

Se procede a desarrollar cada uno de los temas:

4.Seguimiento a los indicadores de la sede

Se realiza la socializacion de los indicadores de los profesionales en el centro de salud de villa
Javier referente al mes de febrero y marzo y corte de 16/04/2026 de productividad por cada
profesional.

MEDICINA GENERAL

FEBRERO Y MARZO 2026

= RENDIMIENTO FEBRERO = RENDIMIENTO MARZO

P2 3.0/ e
282808 2s R, ;288 ;
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ENFERMERIA

POLANCO DELGADO  JEIMMY ALEJANDRA  ZAMBRANO TORO TOTAL POR LA UNIDAD |
LUIS MIGUEL LADINO ALEMAN LEIDY LAURA

m RENDIMIENTO FEBRERC = RENDIMIENTO MARZO

ESPECIALISTAS

| ESPECIALISTAS

GONZALEZ ~ ALMENAREZ MORENOTORRES  GONZALEZ SANCHEZ ~ TOTALPORLA

MEDINALUZ ~ GOMEZ LESSNER MOISESALFONSO MEDINALUZ RUBIANOPAULA  UNIDAD
| ELENA JAFET ELENA ALEIANDRA

(GINECOLOGIA) (OBSTETRICIA)

u RENDIMIENTO FEBRERO = RENDIMIENTO MARZO

SHIB o
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ODONTOLOGIA

ODONTOLOGIA

LUGO VARGAS CECILIA RODRIGUEZ GONZALEZ TOTAL POR LA UNIDAD
MIRIAM DEL CARMEN

= RENDIMIENTO FEBRERO = RENDIMIENTO MARZO

HIGIENE ORAL

{

ARIZA ULLOA MYRIAM YOLANDA TOTAL POR LA UNIDAD

m RENDIMIENTO FEBRERO  m RENDIMIENTO MARZO S
N 4
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PSICOLOGIA'Y TRABAJO SOCIAL

TRABAIJO SOCIAL Y PSICOLOGIA

| Bl |

GERENA TORRES JENNY GUIZA MELO OLGA LUCIA ORTIZ TORRES JESSICA
CAROLINA STEFANIA

u RENDIMIENTO FEBRERO = RENDIMIENTO MARZO

TERAPIA FISICA

TERAPIA FISICA

]I

NOPE RODRIGUEZ ~ ESTEFANIA SARMIENTO RONCANCIO TOTAL POR LA UNIDAD
PAULA ALEIANDRA MALDONADO LAURA '
| | NATHALIA
m RENDIMIENTO FEBRERO  m RENDIMIENTO MARZO
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4+ INIDCADORES DE CALIDAD - ALMERA

SEDES SUBRED SUR OCCIDENTE E5€ + 7 LOCALIDAD DE BOSA» 7 Centro de Sald Villa Javier » 7.7 Indicadores

7.2 Indicadores

Indicadores

Indicador

7] sede_villzzavier_1_ Oportunidad en zsignacin de citzs de primera vez Mediona Censral USS Villa javier
7] sede_villiavier 2. Oporunidad en asianacion de titzs de primera vez Enfermeria USS \illa Javier
F seds_villzavier 3. Oportunidad en zsignacion de citzs de pramera vez Odontofogia \iila Javier
5] sede_villzzaver 4 Porcentaje de inasistenca Medicing Caneral URS Villz Javer
7 sede villiaver 5. Porcentaie de tnasistencia Enfarmeria USS Villa favier
5] sede_allzzaver_5. Porcentaje de inaststencia Ceontologia USS Villa javier
sede villzaver 7 Porcentaie satisfacoide gemeral USS Villa Jader
% sede villgavier 8 Reporte Sucesos de Sequridad Centro ds Sziud Villz Javier
F H& sede villajavier3. Tizmpo promedio de espera para |2 zsignacion de cita 2 Medicina Familizz en 1a USS Villa Javier
F sede villzavier 11 Tizmpo promedio de 2spera para |z zsignacion de itz de primera vez de Cinecobstetriciz USS Vi3 favier
5 # sede willajaver_10. Tiempo promedio de espera para 2 2signacion de oz de Medicina Intrma 2n (2 LSS Villa Javer
Fl HA sede villajavisr_12. Tiempo promedio de espera para fa asignation de ¢iiz de Pedizinia en la USS Vil javier
& sede_villzavier 13 Poerentaie de suficiencia de Tento Humana USS Vil Javier
F] sede_illzzavier_14. Porcentaie de Inztencion USS Villa Javier
F P SPACAT. Adhersnciz 2 |z téenica o Higiene d2 manos Sedes bajz compisjidad

5 @ SPACAD. Adhersncia a |z oportunidad g higiene de manos Sedes baja compiziidad

F % SPAC21. Adherencia a Buenas Practicas de Sequridad de Pacients Servicios Ambatatorios

5. Seguimiento a la cultura de seguridad

Mini grifico Medicionprevia  Ultimovalor Meta

i

A

3

[

AR EHUEHEELE

410 300
1% 300
21D 300
58 100% 0
0.0% 100%

157 0% 0

QG0 NNy
%05 900

Se pregunta a los funcionarios de la unidad de villa Javier si durante el mes de febrero y marzo se
presentaron hallazgos de impacto de riesgo que afecten la prestacién del servicio.
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En el momento se manifiesta los escases de insumos que se presenta en la unidad se realiza el
pedido de manera quincenal y llega incompleto, como por ejemplo no llega kit de espéculos para
toma de citologia en si totalidad, se evidencio ausencia de bata manga larga para el profesional y
bata manga corta para paciente porgue no llego en 3 pedido que se hicieron solicitando préstamo
en otras unidades, como también la falta de otoscopio puesto se ha solicitado y no llega y esto
afecta a los médicos generales poder realizar un examen completo se ha realizado de reporte de
suceso de seguridad por no contar con el insumo y la lider manifiesta que la gerente ya tiene
conocimiento de los sucedié ya que a la fecha no somos la Unica unidad.

L.a Infarmacion se ragistro satisfactoriameante, codigo para reallizar seguimienta es 94909

Aceptar

6. Seguimiento a las oportunidades de mejora de la sede.

Se realiza seguimiento a la oportunidad de mejora para la unidad de porvenir, la cual en el
momento es hallazgo de la visita de auditoria de capital salud, acerca de los seguimientos que se
deben de realizar a la base de la ruta de mantenimiento y promocién de la salud donde especifican
dejar 1 auxiliar encargada de realizar seguimiento a toda la uta por ciclo de vida, En el momento se
designa la Auxiliar de enfermeria Haily Cardenas para llevar la base, también se informa a la
auxiliares de las demés rutas que cada una debe de realizar 5 seguimientos de manera diria segun
ciclo de vida ya que todos los dias se atiende la poblacion y se realiza la gestion de citas, dejando
documentado el seguimiento en la base y en dindmica
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7. Seguimiento a paciente trazador

Se realiza socializacion de la auditoria realizada de paciente trazador en el centro de salud villa
Javier con los respectivos hallazgos. Esta auditoria corresponde al | trimestre 2026 en espera de la
siguiente.

LISTA DE CHEQUEO CICLO DE SERVICIO CENTRO DE SALUD VILLA JAVIER
SERVICIO CONSULTA EXTERNA

Adherencia del 95.8%.
ID 1968738

DERECHOS DE LOS PACIENTES

e Se observa conocimiento de los derechos y deberes por todos los funcionarios.

e Se debe reforzar los contenidos sobre codigo de integridad y buen gobierno a todos los
funcionarios.

e Se garantiza privacidad en la atencion de los pacientes en consulta.

e El servicio es prestado con respeto y trato humanizado independientemente de la condicién
de los pacientes.

e Se cuenta con pieza comunicativa para divulgacion de derechos y deberes.

e No se cuenta con auxiliares de atencion al ciudadano

SEGURIDAD DEL USUARIO

e Adecuado conocimiento sobre la guia de reaccion inmediata y su activacion.

e Deben fortalecerse las definiciones de la taxonomia de seguridad del paciente.
e Se cumple con todas las normas de bioseguridad.

e Se conoce y aplica la buena practica de prescripciéon de medicamentos.

e No todos realizan comunicacion redundante.

e Se realiza limpieza y desinfeccion rutinaria y terminal.

e Se refuerza la diferencia entre riesgo clinico y riesgo de seguridad.

ACCESO
e Se conoce el portafolio de servicios se refuerza su ubicacion.
e Se refuerza verificacion de los 4 inequivocos.
e Se garantiza el derecho a la eleccion del profesional tratante.
e Se cuenta con bases de datos para verificacion de derechos de los usuarios.

REGISTRO DE INGRESO
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e Se informa a los usuarios y entrega soporte con fecha, hora y nombre del profesional que lo
atendera.

e Se fortalece la verificacion de los 4 inequivocos durante todo el proceso de atencion.
e El profesional llama por su nombre a los pacientes de manera personal en sala de espera

e No se evidencia alta voz

NECESIDADES AL INGRESO

e Se registra en historias clinica que se brindd informacion sobre su patologia y conducta a
sequir.

PLANEACION DE LA ATENCION

e Se conoce el protocolo de manejo de resultados criticos.

e Se refuerza la politica de humanizacion y estrategias hacia el colaborador.

e Lainstitucién cuenta con mecanismos estandarizados para el reporte y entrega de
paraclinicos.

EJECUCION DEL TRATAMIENTO

e El plan de manejo responde a los riesgos y necesidades de los usuarios.
e Se conoce la ruta de activacion de victimas de Violencia Sexual. Han sido capacitados para
detectar los casos de maltrato infantil, abuso sexual y violencia intrafamiliar.

EVALUACION DE LA ATENCION

e Se refuerza sobre los criterios de consultor crénico e hiperconsultante.

e Se refuerza sobre los mecanismos de escucha de la institucion

e Han sido retroalimentados sobre los resultados de auditoria y adherencia a protocolos
institucionales.

SALIDA Y SEGUIMIENTO

e El profesional brinda informacién amplia y suficiente al usuario sobre su patologia y da
recomendaciones

REFERENCIA, CONTRAREFERENCIA E INTERCONSULTA
e Se conoce el procedimiento de referencia y contra referencia
SEDES INTEGRADAS EN RED

e Los colaboradores conocen el portafolio de servicios del area, se refuerza ubicacién en
intranet.
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e Se cuenta con los distintivos de habilitacion

TALENTO HUMANO

e Los colaboradores portan con el carné de identificacion
e Los colaboradores confirman procesos de induccion y reinducciéon

DIRECCIONAMIENTO Y GERENCIA

e Se fortalece el conocimiento y apropiacién de la plataforma estratégica de la institucion a los
colaboradores de la sede.

AMBIENTE FISICO

o La sede se encuentra en orden y aseada

¢ Adecuado conocimiento en caso de fuga de pacientes

¢ Adherencia al plan de gestion integral de residuos, se conoce el codigo de colores y correcta
segregacion.

MEJORAMIENTO INSTITUCIONAL

e Se tiene conocimiento de los planes de mejoramiento segun los resultados de auditorias por medio de
los EAC realizados por la lider.

OTROS HALLAZGOS:
e Se hace reconocimiento a la buena actitud de los colaboradores a la auditoria, la inmediata gestion
para la mejora y la atencion oportuna al usuario con compromiso y vocacion de servicio.
e Se indaga sobre la oportunidad de agendas donde manifiestan que, para terapia fisica, radiologia y
ginecologia no hay disponibilidad

8. Seguimientos a PQR

Recordando que debemos de prestar un trato humanizado, brindando la mejor informacién hacia el
usuario, disminuyendo las quejas y respetando al usuario.

| v FEBRERQ | * « |
a a =
Tz | £S5 g g
~ B z 8 =
= ¥ z o s g
SEDE DE AFECTACION 2 g 5 3 g - g g =
9 s 9 g g 2 £ g 3
8 8 E S = = = E 2
g | 2& 3
a a 2
CENTRO DE SALUD VILLA JAVIER 0 0 3 4 7 7 0 22
NO APLICA 0 0 6 0 2 6 1 0 0 15
TOTAL GENERAL 0 103 600 171 | 183 405 7 2 10 1481
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9. Seguimientos aresultados de la auditoria de adherencia de las GPC

Se informa a los profesionales que se les indicara las auditorias socializadas | trimestre del 2026 en
la unidad de villa Javier con su respectivo porcentaje por unidad y profesional.

SEGUIMIENTO RESULTADOS DE AUDITORIA USS YILLA JAYIER

NOMBRE DE AUDITORIA P::Aﬂ%%:f NOMBRE DEL PROFESIONAL P&if:{:;gﬁglz Cllj]h:;;l-glh:ég I CUMPSLEI::EENTO
ARAGON ORTIZ JOHAN CAMILO 66%
LADINO ALEMAN JEIMMY ALEJANDRA 61%
CARIZARES GONZALEZ ROBERT STEVE 1%
auditoria de adherencia a |a guia técnica para la QUINTERQ PADILLA ORIANA MARIA 64%
deteccion temprana de las LOBO GOMEZ JOHANNA PATRICIA 73%
alteraciones del crecimiento y desarrollo en nifios de POLANCO DELGADO LUIS MIGUEL 64%
infancia y primera infancia resolucion 3280 IV ZAMBRANO TORO LEIDY LAURA 1%
trimestre 2025 RAMIREZ GUERRERO JAMES 45%
[V TRIMESTRE 2029 SILVA GALVIS NICOLAS 64% 0%
auditoria a |a aplicacion de los siete correctos en
pacientes y procedimientos en salud Rodriguez Gonzalez Mirian del Carmen 100% .
oral | trimestre 2026 | TRIMESTRE 2026 Lugo Vargas Cecilia 100% 88 100/
Rodriguez Gonzalez Mirian del Carmen 100%
Lugo Vargas Cecilia 100%
auditoria de adherencia al manual de bioseguridad en CUMACO POLOCHE SULY MARIA 95%
odontologia | trimestre 2026 | TRIMESTRE 2026 ARIZA ULLOA MYRIAM YOLANDA 95% 98 9%
adherencia a |a guia de sifilis gestacional en la subred
suroccidente || semestre de 2025 || TRMESTRE 2025 LOBO GOMEZ JOHANNA PATRICIA 75% 0 (7
ALMENAREZ GOMEZ LESSNER JAFET 85%
ARAGON ORTIZ JOHAN CAMILO 68%
CANTILLO OROZCO ARGEMIRO CESAR 80%
CARIZARES GONZALEZ ROBERT STEVE 84%
LOBO GOMEZ JOHANNA PATRICIA 86%
MORENO TORRES MOISES ALFONSO 62%
Adherencia a |a guia de HIPOTIRIODISMO en consulta PEREZ CANO JUAN PABLO 80%
externa primer trimestre 2026 | TRIMESTRE 2026 QUINTERQ PADILLA ORIANA MARIA 1% 80% %
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o oo Soo vis oo the Neiinh
&= Sur Occldonts £.5.1,
- RIO slw f A DO
? TOTAL LOCALIDAD
USS VILLA JAVIER
BOSA
NUMERO % NUMERO %
La fachdad L : 3% SATISFECHO 83 88,30% 582 93,00%
: 5 #3 Ot =)
by PECS CONAOPUY. 1 AARL. 0 MINQ. DETE 1o Safmen v INSATISFECHO 11 11,70% 38 6,10%
La orientacién e informacidn previas para acceder a la aencion SATISFECHO 93 99,00% 609 98,20%
fue? INSATISFECHO 1 1,00% 11 1,80%
ACCESIBILIDAD -
I de t 5 SATISFECHO 81 86,20% 579 93 ,40%
’ e e 8 8U C23 e pa A -1l s A -
1 Sempo de Acluracion para su cita le parecid TNSATISECEI = 13,80% a 6.60%
TOTAL GENERAL ACCESIBILIDAD SATISFECHO 86 Q1,20% 590 95,20%
INSATISFECHO 8 8,80% 30 4,80%
Como califica el sempo de respuesta para la asignacion de su SATISFECHO 80 85,10% 596 06,10%
cta? (Presencal-F acturacion o Call Center) INSATISFECHO 14 14,90% 24 3,90%
&l cum ano de 1a hora programada para su aencion fue? SATISFECHO 78 83,00% 591 95, 40%
OPORTUNIDAD oo prog P P —— —— . .
(fue atendido a Sempo por parte del profesional) INSATISFECHO 16 17,00% 29 4,60%
TOTAL GENERAL OPORTUNIDAD SAIDILENG 2 2.1 0% 299 95,808
INSATISFECHO 15 15,90% 26 4,20%
1S5 e
El orden y aseo de la instalaciones donde fue aendido e SATISFECHO 94 100,00% 614 00,00%
paracid? INSATISFECHO o0 0,00% 6 1,00%
La informacion brindada por el personal de 1a inssucion, SATISFECHO 94 100,00% 615 90,20%
SEGURIDAD respecio a su estado de salud fue? INSATISFECHO 0 0,00% 5 0,80%
¢La informacidn recibida en sala de espera sobre lavado de SATISFECHO 24 100,00% 615 99.20%
manos fue? INSATISFECHO ] 0,00% 5 0,80%
S OTAL GENERAL BEGURIDAD SATISFECHO 94 100,00% 614 90,10%
x ’ INSATISFECHO ) 0.00% 6 0,90%
- RIO DR ) ADO
: TOTAL LOCALIDAD I
USS VILLA JAVIER
BnosA
NUMERO e NUMERO %%
El trato del personal adminestrasvo (Faciuracion, Vigiante, Aseo SATISFECHO Qa 100.00% 615 00.20%
&ic,) durante el proceso de awencion fue? INSATISFECHO o 0,00% - 0,80%
El trato del personal de salud (Medico, enfermara o profasional SATISFECHO a4q 100,00% 615 Q0. 20%
tratanie ) duranie el proceso de atencion fue? INSATISFECHO o 0,00% s 0,80%
Tk . . SATISFECHO 24 100,00% 614 99,008
Las condiciones de privacidad duranie 1a aencion fueron? INSATISEECHO o 0.00% P 1,00%
TOTAL GENER HUMANIZACION ) 7$A1ISF_F('VHO Qa4 | 100,00% 61‘5 29.20%
| e o ; INSATISFECHO o 0,00% 5 0,80%
—_————%¢
| LA Informacién sobre 105 derechos y deberes de os Usuanos SATISFECHO 24 100,00% 609 08.20%
fué? INSATISFECHO o 0,00% 11 1,80%
Calfique ia recordacion que Sene el usuano sobre derechos y SATISFECHO a2z D7.00% 607 97,008
DERECHOS Y DEBERES deberes? (Fregunie un deracho y un deber de acuerdoe & ia
1ahIa BNEXE Y MArque Segun respuesta de USUANC) INSATISFECHO 2 2,10% 13 2,10%
TOTA ENERAL DERECHOS Y DEBERES SATISFECHO 23 S £08 SEToN
LG *HOE BERES INSATISFECHO 1 1,00% 12 1,90%
¢ Usted recomendaria a sus familares y amigos @sta Unidad de SATISFECHO 93 99,00% 618 29,600%
Ia Bub Red Inmegrada de Saervicios de Salud Sur Ocodaenie
EXPERIENCIA DEL para que acudieran a la prestacion de algin servicio? INSATISFECHO 1 1,00% 2 0,40%
SERVICIO :
SATISFECHO 93 990,00% 618 090.60%
TOTAL GENERAL EXPERIENCIA mpe— -
INSATISFECHO 1 1,00% 2 0,40%
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a de tervicios de Salud

Sur Occidents E.5.E.

CIRTERIO PREGUNTA ESTADO

TOTAL LOCALIDAD

USS VILLA JAVIER

Como calificaria su expenienda con relacion a los servicios de SATISFECHO

=alud que ha redbido a ravés de los centros de aencon de la

Sub Red Integrada de Servicios de Salud Sur Occidenie? INSATISFECHO
SATISFACCION GLOBAL

SATISFECHO

TOTAL GENERAL SATISFACCION GLOBAL
INSATISFECHO

RESULTADO GENERAL DE ENCUESTA

PRESNETACION DE LOS PORGRAMAS DE LA UNIDAD DE VILLA JAVIER

+ PLANIFICIACION FAMILIAR

ON E INSERCION DE DIU

FEBI;. RO INSERC
EXTRACCION:Z :
RECHWSERCION: g

‘;n‘sf‘{h.‘ I
A

¥
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4+ CITOLOGIA

ESQUEMA DE CITOLOGIA 1 Mujeres

menores de 25 afos con factores de riesgo ADN VPH
citologia esquema 1.3.3 (no suman a metas de , )
bt 3 Mujeres de 30 a 65 afios ADN
: Epges . VPH Esquema 1.5.5
2 Mujeres de 25 a 29 afos citologia esquema
1.3.3 (aplica par la meta) Procedimiento de tamizaje que no
cumplan con frecuencia ,seran
CITOLOGIAS TOMADAS APARTIR Gomaios
<25 25a65 <25 25a65
ENERO: 12 o8 JUNIO : ADN VPH TOMADOS
FEBRERO :19 78 JULIO : Iy
MARZO: 28 89  AGOSTO: FEBRERO: 72  AGOSTO:
ABRIL : 35 12 SEPTIEMBRE: R
Gt OCALBRE.. ABRIL: 35 OCTUBRE :
MAYO : NOVIEMBRE :

JUNIO : DICIEMBRE :
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CITOLOGIAS MAMOGRAFIAS
DICIEMBRE ene-26 feb-26 DICIEMBE  ene-28& feb-26
COLABORADOR DEMANDA INDUCI] DEMANDA INDUCID/ DEMANDA INDUCIDA (SR ABORADOR DEMANDA INDUCIDA DEMANDA INDUCID A
DR MIEOLAS z 3 OF: MICOLAS 1 z
R4 DRIARA L DFA, DRIANA 1 [ 1
D ROBERTH z 5 | |OR ROBERTH 1 3 z
DR LOED 7 5 5 [orLoBo 7 Z
DR LESSMER 3 4 OF LESSHER 1 z
OR MOISES DR MOISES
DR JOHAN ARAGON 4 £l 2l |OR JOHAN ARAGON i i i
DR ARGEMIFO z 3 DR ARGEMIFD 1 1
DR JUAK PABLD k] 4 OF JUAR FAELD 1 H
ORA LUZ ELERA GINECD 3 4 ORA LUZ ELENA GINECD E ] 1
DR& STEFARM PSICOLOGA, DRA STEFAM PSICOLOGA
JEFE LADIMD 4 4 JEFE LaDIMDO
JEFE ZAMERAND z 2 JEFE ZAMERAND
JEFE FOLANCO JEFE FOLANCD
DEYI CARRILLD DEIVI CARRILLD
AR MARITZA 3 7 2] TauHMARITZA 2
ELANCA MOREND 8 [BLANCAMOREND
DAY ANA DAY ARA
GERALDIN FAC GERALDIN FAC
CLAUDIA PAEZ 3 z 1| [CLAUDIAFAEZ
VAJAIRA 5 VAR
FADOLA MONCATD ALR 3 FADLA RORCATO AL
TIFIAR MOMESGILE i 3 FAIRIAR MOMESCILE
LUZ MARNCILLA, LU= MARCILLE,
DR LALIRA TERAFIA 1 2 | [ORLALDRA TERAFIA
FAULA NOFE TERAFIA, z 3 | [PAULAMOFE TERAFIA
LAURA LAEORATORID LAURA LAEORATORIOD
DRA MIRIAM z CIF A, AR
DRALUGD 1 CIFA LUGO
ZULY AU ODONTOLOGIA 1 ZULY AU DDONTOLOGIA
CESAR ATENCION USUARID z 3 CESAR ATERCION USUARID 1 z 1
FAOLA MONCAYD ALY LAURA_ATERMCION USUARID
ROSARID 3 E] 3 [FozarI0 4 4 3
EE 3 + MUELS FAC
DEISY FAC 1 DEISY _FAc
CLAUDIS GAOMA 1 CLALDIA GAORA
fAZMIN CORTES 1 TAZMIN CORTES
YOLANDA ARIZS 1 1 FaAOLA FRORMCAY D AL
MARLS VACIRMACION r1AELS WA LIRA TR
DRiA MANUELA Rt 2 DRA MANMUEL S R
DAMARIS SERVICIO AL CUIDADAND DaMARIS SERYICIO AL CUIDADANMD
LAURA SERVICIO AL CIUDADAND z TOLANDA ARIZA | 1

+ RUTA MATERNO PERINATAL

4

GESTANIES NLEVAS

GESTANES ACTVAS

FEBRERO 134 FEBRERO 18
MARZO 104 MARZO 10
ABRIL 109 ABRIL 7
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® ABORTO FEBRE 7T MARZO O ABRIL O
= IVE FEBRE 2 MARZO 7 ABRIL O

CAMEBIO DE CIUDAD FEBRE O MARZO 2 ABRIL O
- SIFILIS FEBRE O MARZO O ABRIL O

Cusocbpajaacxnmalanﬂmttxivmlarrhj

R R o e B
- — e 3 -
JESTANTES NUSS o & 3 u

FEBRERO 18

ANTES EN EL CURSO
FEBRERO 98
MARZO §
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+ RUTA CARDIO CEREBRO VASCULAR

INDICE
0_:1["!“) m“:zfm PAM):AS
04 05 06

PROGRAMA RUTA CEREBRO
CARDIOVASCULAR Y METABOLICA

* Conozcamos un poco mas:

2 N
" X Ty {
o &
- Pacientes hipertensos Q ]

- Pacientes diabéticos ’

- Pacientes con HTA y Diabetes

- Pacientes con HTA, Diabetes, Epoc
- Pacientes con HTA, Epoc .

- Pacientes con Diabetes, Epoc

- Pacientes con Epoc *

EQUIPO
DR. ARGEMIRO CANTILLO DR. MOISES MORENO
MEDICO GENERAL MEDICO INTERNISTA
DR. LESSNER ALMENAREZ  MIRYAM NOMESQUE
MEDICO FAMILIAR AUX. A CARGO
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+ SIVIGILA
EVENTO 591 MORTALIDAD POR IRAYEDA/DNT
EVENTO 345 [RA CENTINELA
i \
Persond que peesert Infecodn Respratora Aguda, con febee
2.38°Cytos, de no mas de siete dkas ds evolucdn, que ‘ Fr—
ruia manejo ambulatoro eibasltia
e - ‘ oty G e
‘ { S i
 Gueuaiehs @ 9\0 / il T
Persona con infeccion espiratra aguda con antecedentes de nthacnpee f i & o i e b |
febe 05 0y 10 i v, que e g mm”, 0 U S e
maneo nrhospaang | gy P N e e |
fsineentde tibd Gl B g wifl @
sanficaion ndhiduat s d gehmoie x4
Nobficanon  recoleccidn de muestras resciratorias af 100 % de los casos Que cumplan oon esia defiicdn e nen MMEDUTR ploteamieny &2
s Insttuciones centnela i bisa ¢ o
| el
ALERTAS NACIONALES
ALERTAS INTERNACIONALES

SITUACION ACTUAL FIEBRE AMARILLA NACIONAL, 10 DE MARZO DE 2026

Entre 2024y 2026 Colombia ha presentado un incremento en los casos de fiebre
amarilla. En 2024 se confirmaron 23 casos con 13 fallecimientos (letalidad 56,5 %),
mientras que en 2025 se registraron 128 casos confirmados, incluidos tres importados,
con 46 muertes (letalidad 36,8 %). Para 2026, con corte al 10 de marzo, se han
notificado 347 casos probables y 28 confirmados, todos procedentes del
departamento del Tolima, con 11 muertes confirmadas y tres en estudio (letalidad 39,3
%). En el acumulado de 2024 a 2026 se han confirmado 176 casos en 10
departamentos del pais, ademds de tres casos importados de Venezuela, con 70
muertes confirmadas (letalidad 39,7 %). También se han detectado 84 epizootias en
primates no humanos durante 2025-2026.

SITUACION EPIDEMIOLOGICA DEL SARAMPION EN MEXICO. SECRETARIA DE SALUD
DE MEXICO. FECHA DE PUBLICACION: 10 DE MARZO DE 2026

Desde el 01 de enero de 2025 hasta el 10 de marzo de 2026 se han confirmado 12
963 casos de sarampion en el pais, 6 452 en el afio 2025y 6 511 en el afio 2026. £l
grupo de edad con el mayor nimero de casos es el de 1a 4 afios (1747 casos),
seguido del grupo de 5 a9 afios (1 522 casos) y el de 25 a 29 anos (1511 casos). La
tasa de incidencia més elevada se presenta en menores de un afio con 64,5 casos por
cada 100 000 habitantes. Durante el mismo periodo se han confirmado 34
defunciones acumuladas (27 en 2025 y siete en 2026). Los estados con el mayor
numero de casos reportados en el afio 2026 son Jalisco (3 823 casos), Chiapas (570
casos), Ciudad de México (464 casos) y Sinaloa (234 casos)
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El RO o nimero reproductivo basico en general refieja la capacidad
de contagio de un virus. esto es: a cuantas personas puede
‘infectar una persona que contrae la enfermedad
H-wlwlmmwmwa“mw

HODO DE TRANSHISION

L ansmision se presenta
de animal haoia human
(toondlica), puede ocuri
por contactodreclo cona

sange,fidos oo,
0 lsiones cutineas o
MUcosas, de animales

ifectados

La Mpox es una enfermedad zoondtica viral causada por el virus MPXV, que pertenece al
género Orthopoxvirus de la familia Poxviridae, El género Orthopaxvirus incluye fos virus de
la variola (que causa la viruela), el vaccinea (utilizado en la vacuna contra la viruela) y de la
viruela bovina.

Entre los huéspedes animales estan roedores y primates no humanos. Se detecto por
primera vez en humanos en 1970 en la Republica Democratica del Congo y se considera
endémico en Africa central y occidental, Existen dos clados distintos del virus: £l clado |
(que tiene los subclados 1a e Ib) y el clado Il (que tiene los subclados lla y lib).

El clado |, el cual presenta mayor morbilidad, mortalidad, tasa de transmision de persona
a persona y letalidad de hasta el 10 %, en tanto que, la letalidad del clado Il es menor del
1%,

La ransmisén d persona
A SO S8 roduce por
contactooon f exudado de
falsiin o f matetal dela
0, & avés e o salva,
excreiones fespaloas,
podria darse pormalerales
contaminades, como &
mpadecamaoﬁensiios
para comer i contaco
fsco durant s reaciones
sexueles s ¢l prncipal
Mmodo denicado durate
est ok

AISLAMIENTO

Se realizara a todo caso probable o confirmados para Mpox durante el tiempo de
transmisibilidad.

Aislamiento en casa

» Tener una habitacion individual para la persona, se recomienda que cuente con flujo de
ventilacion.

* Los familiares deben evitar el contacto con el paciente y en caso de no ser posible, se
debe usar los elementos de proteccion personal todo el tiempo.

» Evitar manipular las lesiones, sin elementos de proteccion personal e higienizar lo antes
posible posterior al contacto. » La ropa de cama y de la persona debe ser manipulada con
guantes y con mascarilla; y se recomienda lavar de manera individual.

« Evitar cuidar o tener contacto cercano con las mascotas.
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OBLIGACIONES UPGD
V' Aislamiento en establecimientos de poblacion confinada
+ Tener identificada un area de aislamiento. s
« Tener en cuenta los posibles desplazamientos, por ejemplo, alos bafos. o=
+ Asequrar medides higiénicas y sanitarias adecuadas tanto para la poblacion Jeszaa ‘
; 54 b8 muestasde
conﬁ’nada Como paa los profesionales que Prestan SUS Senvos en la insfitucion. ﬁ% | opiones | Zomred,
« £ &rea de aislamiento debe contar con flujo de ventilacion. et s a0 o
e

v Aislamiento en ¢l ambito hospitalario %
+ Al ingreso del paciente se debe implementar aislamiento, de acuerdo con .
lingamientos del MSP pesmat

PARALISIS FLACIDA

La poliomielitis es una infeccion causada por el poliovirus salvaje (PVS) y dervado
de vacuna, que se manifiesta como una Paralisis Flacida Aguda (PFA) que afecta
sobre todo a los menores de cinco afos,

La pardlisis se define como la pérdida parcial o total de la capacidad para realzar
movimientos voluniarios; lo que incluye no solamente movimienios de los cualro
miembros, sinc también aguellos con un componente automatico como la

respiracion, la deglucion y los movimientos oculares anatdmicos.

En téminos clinicos, la paralisis puede resuftar de Ia lesion en uno de fos cuatro
sifios anatémicos: neurona molora superior, neurona motora inferior (inclhuidas
raices, plexos, nervios periféricos, unidn neuromuscular y misculo), union
neuromuscular y misculo esiriado. La denominacion de paralisis aguda indica la
instalacién abrupta de la debilidad muscular, pero también que la paralisis progresa

hasta su acme en uno a diez dias. usualmente en tres a cualtro dias.

OEFMICIONE S OPERATIVAS DE CASO

MOACedANe VACWAAL Ba L SaE BONENIN JOVias o iica de

*Fateris cob credve divked agude CAetieizeto pol fubve | [~Comtmato ¢
:n m’ “uh: 4:::& i a5 el
o - . artea
m“’“‘l 45, S0 ORA SAUISE ADMETIR Iﬂnmnu
L |
’-"pl l

PERICOICIDAD DE LA NOTSICACION

NOTIFICACOM SEMANAL | g

Denpebn de 7 cosns »e consdarn leote, s debe Samar & graps ETLL para intecvanciin desds VEF

Teaga en cuerta I wgumies Fupos
o Dot Condt # mbs COn mwn Spi0emigLo
& mafuooses efeceSves jertines

*  Presenchs de wn sl cass

& PP EPMC. URL Usided o do pebiin
& FrUN Cusmicionss del ajvcita v de la Armades
& Palsla Naclonst Escostes

& Megares pars cusdado de sdebo meyer

DEFINICIONES OPERATIVAS DE CASO

WMOQC‘MS Mmmﬂ'no CO-UUMW WW"L ESO*.B“!
VRO NADOVPET D PARAEDAD

| NOLENT DE LAVAL ORACION FROENTE CUNCAVENTZ ESTARLE ASESRIL MODRZADO, SH SIGHOS CERESAUETTANELAMTORASSTENCA
IS4 SN0 DEDFCUTAD RESPRATORI

EXAEN FISCO SGNCS WTALES NORMALES. ANTROPOVETRICASE EVIDENCUL TRLLAADECUADARRALAZDAD RIESGO DE DESWITRICION
FERMETRO CEFALCONORUR

) 58 EVODNURSGHROS DE VATRATD NO 58 EVCEVCUMATRATO FISCO MO SE mcmfomaamq
WO SEEVOENCIAOEICUIDC ENLASALUD ¥ W0 SE EWDENCIADESCUCO 2 LA GENE PERSONALCRL

CESARROLLD PICOMOTRE 1 ESCALAASREVWIADEL DESRROLLD AOECMO0 AARALAEDSD

PORLO TANTO 52 CONSDERACUADAD DE ANOANRNGTS DE PROSASLE DRIGEN VIRAL 52 INCIALAMDOS NAZ ES Y ALETAMNOREY

133 W, PEDAATRIA Y CITADE CONTAIOL, OF CVT ALCS § MESES DE EDAD RAARICIAR MCACNUTRIENTES
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4+ RUTA DE ALTERACIONES NUTRICIONALES

MENORES EN RIESGO DE
DESNUTRICION

TOTAL: 20
i

——s
NUEVOS USUARIOS

DESNUTRICION PARA EL MES DE
0
DICIEMBRE 2025:0
ENERO 2026:0
FEBRERO 2026:0

%+ SINTOMATICO RESPIRATORIO
CAPTACION DE SINTOMATICOS RESPIRATORIOS META 23
DICIEMBRE ENERO 2026. FEBERERO 2026.
CAPTACION 12|CAPTACION 11|CAPTACION 3
TOMADAS 4|TOMADAS 9| TOMADAS 3
PROFESIONALES |DEMANDA INDUCIDA  |PROFESIONALES |DEMANDA INDUCIDA PROFESIONALES |DEMANDA INDUCIDA
DR NICOLAS 1|{DR JOHAN ARAGON 1|DR JUAN PABLO 1
DR ROBERTH 3|DR ARGEMIRO 3|DR ROBERTH 1
dr johan ARAGON 3|DRA ORIANA 2| DR ALMENARES 1
DRA ORIANA 1|DR ROBERTH 2|DR MOISES 1
OTROS CENTROS 4/DR NICOLAS 1|0TROS CENTROS 1
DRJUAN PABLO 1
OTROS CENTROS 1
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10. VARIOS

Se permite el espacio para temas varios de los funcionarios del centro de salud villa Javier.

Compromiso para el area de servicio al ciudadano cuando encontremos filas largas de los usuarios
por favor realizar filtro y descongestionar y si es necesario hacer ingreso del usuario y ubicar en el
auditorio para espera de turno, como también salir y realizar el filtro ya que se evidencia que la fila
es bastante larga y solo espera la llegada del usuario al digiturno.

Compromiso para facturacién cuando llega usuario a solicitar cita para transcripcion de o6rdenes de
otra IPS informarle que el medico es el Unico con criterio y decide si se trascribe la orden o no.

Cargue oportuno de las evidencias en el drive y en el Secop Il, en los primeros 5 dias hébiles del
mes siguiente.

Recordar a los profesionales asistenciales el proceso de limpieza y desinfeccidn entre paciente y
paciente, el uso de la bata durante la consulta.
No consumir alimentos en el consultorio y recordar que los bafios son para el paciente y no para el
colaborador.

La identificacion de pacientes priorizados es responsabilidad de todo el equipo, informar cuando se
identifique usuarios sin las estrellas prioritarias.

Las auditorias se deben validar maximo en 3 dias seguidos posterior a su envid y los hallazgos se
envian en el formato de Excel compartido el dia de hoy, al correo
lidersedes18@subredsuroccidente.gov.co.

Se recuerda que para la terminacion del contrato OPS se debe informar 10 dias habiles segun
Clausula Sexta del contrato.

Realizar envié de la carta de terminacion de contrato OPS que esta estipulado por la Subred Sur
Occidente.

Se recuerda a servicio al ciudadano que la unidad se apertura a las 5:30 am y que se permita el
ingreso a usuario desde esa hora entregando turno, ya que se evidencia que el ingreso se empieza
desde las 6.00 am y esto genera el aumento de la fila de los usuarios, y la idea es disminuir las filas.

Se informa a los profesionales que a partir del mes de mayo tendran franjas designadas para el BOT,
esto con el fin que los usuarios puedan utilizar el canal de chat OPORTUNA y puedan acceder a las
citas, en las agendas se identificara con una franja color café.
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Compromiso para todos los profesionales verificar cuando se hace envié de agendas del mes
siguiente verificar en los tiempos establecidos ya que se videncia que realizan cambios después de
la parametrizacion, afectando la prestacion del servicio ya que en ocasiones los cambios los solicitan
el tiempo, recordando que se deben de hacer en los tiempos establecidos.

Compromiso toda novedad de la agenda como, modificaciones de horarios, permisos etc. debe de
ser directamente con la lider, posteriormente informar al apoyo para su respectiva novedad.

Compromiso para los profesionales todos los dias recibir y entregar el consultorio e informar el estado
de los equipos biomédicos puesto se ha evidenciado dafios de los equipos.

Se recuerda la reposicion de los pacientes para los profesionales garantizando el estandar de
rendimiento.

Se recuerda a las auxiliares de enfermeria el llamado de las agendas para confirmar asistencia y
poder garantizar el estandar de rendimiento.

Se finaliza la reunion del mes de abril en el centro de salud villa Javier con los compromisos ya
escritos anteriormente.
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FECHA: 17 DE ABRIL DE 2026

villa Javier ABRIL

TEMA: Plan de trabajo del equipo primario del centro de salud
la Subred se Conecta

COMPROMISOS

ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA DE CUMPLIMIENTO
Recordar que cuando se presenta 123 se | Profesionales Inmediato
debe de dejar registro en la HC
Los profesionales llevaran un autocontrol de | Profesionales Diario
la agenda para realizar comparativo a final
de mes
Recordar que cualquier novedad que se | Todos los funcionarios Diario
presente en la unidad debe de reportarse e
informarse al lider
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