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Se realiza capacitacion a
grupo medico en
Capacitacién de grupo de Acta de asistencia capacitacion mensual.Se
urgencias Dr. Alex Palacios 8 26 26 capacitacion y presentacion 20/08/2026 21/08/2026 enfatiza en los 15 pasos de
de capacitacion la ruta y se enfatiza en el
Paciente atendidio en urgencias paso 3 que competa a
. . . . e urgencias
No activacio de ruta de hombres que habia sido victima ¢
1 |atencion de victimas sexuales |de violencia sexual
Se realiza capacitacion a
) L . X grupo medico en
Paciente victima de violencia Capacitacién de grupo de Dr. Jaime Anderson Acta de asistencia capacitacion mensual.Se
sexual sin riesgo biologico no . e 8 26 26 capacitacion y presentacion 20/08/2026 21/08/2026 enfatiza en los 15 pasos de
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queda consignado que no de capacitacion la ruta y se enfatiza en el
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no se inicia profilaxis cual no se realizo inio de ¢
2|farmacologico profilaxis
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Revisado por (Nombre y firma):

Aprobado por ( Nombre y firma):

(*) Observacién: En caso de ser Plan de Mejoramiento Institucional, se registra el Nombre completo del Referente encargado. En caso de Plan de Mejoramiento Individual, se registra Nombre completo del Profesional. (*) Proceso: Como se describe en el Mapa de Procesos institucional - Servicio: Nombre del servicio asistencial a quien se dirige la mejora.
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