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1. INTRODUCCION

En marco de las medidas tomadas, para la contencidon de la epidemia
ocasionada por el coronavirus COVID 19, debe garantizarse el goce efectivo
del derecho a la salud a toda la poblacion residente en la republica de

Colombia, lo cual incluye la atencion integral oportuna, y de calidad de las

necesidades que surjan o existan, en servicios ambulatorios hoy Con),limltado
acceso por cuenta del aislamiento preventivo ordenados” aSl cdmo la
continuidad de los tratamiento requeridos para el adecuado c:okntrol de las
patologias cronicas de base, y demas accionés orlentadas a. Ia promocion de
la salud y la prevencién de la enfermedad, lo cual obllga 4 Ios actores, del

sistema a adaptar los mecanismos de prOVlSIon\ de,estos servicios a las

condiciones particulares creadas por la epldemla.

La E.S.E Carmen Emilia Ospina, como respuesta a la emergencia sanitaria por

P

la pandemia COVID 19, y al plan de contlngenc:la institucional, se requiere

realizar el proceso de habl|ltaCl0n e

oy y.

de salud extramural, medlante Ia aten0|on domiciliaria, los siguientes servicios:

Ia ‘modalidad de prestacion de servicios

Servicio de consulta externa general servicio de vacunaciéon, toma de
muestras de Iabgratong?cl‘g»,nlco.

/"' Sy Y
En cumpllmlento de I(a}predlspuesto mediante la Resolucion No. 521 de 2020

expedlda por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, la E.S.E. Carmen
Em|I|a»OspJQa con el fin de garantizar la atencion ambulatoria de la poblacion
en“v}alslamlento preventivo obligatorio, con énfasis en poblacién con 70 afios o
mas condlc:|ones cronicas de base o inmunosupresion por enfermedad o
tratamiento, poblacién con patologias crénicas de riesgo bajo, moderado y

alto, y poblacién gestante, durante la emergencia sanitaria COVID -19.
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Segit’m la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), la atencién domiciliaria es
aquélla modalidad de asistencia programada qrue leva al domicilio del
paci:ente, los cuidados y atenciones biopsicosociales y espirituales'. La
ateri;cién domiciliaria, Teleconsulta y Telemedicina, constituyen hoy, una
modalidad de atencidén que permite solventar las dificultades derivadas de la
2, Y
mantener la poblacion cronica, las gestantes y demas grupos de\‘*rlesgos

Pandemla Coronavirus, y busca disminuir la sobreocupacion hospltalarla

controlados Es una opcidén costo efectivo y seguro, para lo. Cual es necesarlo

&\”\,,“ N

buscar estrategias que permitan su desarrollo, gestlon de rlesgos y modelos

de atencnon logrando mejorar las condiciones de salud de la poblamon
! »»f’\ \
?f \,

W

Lo santerlor busca fortalecer la lntegrahdad de los servicios de baja

complejldad que se prestan en las sedes hab\llltadas ademas de ser un reto
%

para la organizacion, es una oportumdad preC|sa para darle el crecimiento

fmanc;ero necesario para que la E.S:E: Carmen Emilia Ospina, continue siendo

autq sostenible y estable en Ia;gEmeggergma Sanitaria por Covid 19.

1 Aguirreche J, Granadillo B, Lobo O. Abordaje de atencion médica domiciliaria al paciente terminal oncoldgico, barrio San José, Santa
Ana de Coro. Médico de Familia 2009; 17(2):21-26
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2. OBJETIVOS

Garantizar la prestacion de servicios de salud a través de la atencion

domiciliaria, teleconsulta y telemedicina dentro del marco del Modelo integral

de atencion en salud, basado en la estrategia de atencién primaria en salud,

atendiendo la normatividad nacional por la emergencia sanitaria Pandemia

coronavirus.

2.1

Objetivos especificos

"f.flde 2020 guias y

lineamientos expedidos por el mlnlsterlokde Salud y Proteccién social,

de poblacion definidos segin la Resolucnon\

dando respuesta a la EmergenCIa Samtarla Pandemla Coronavirus.
\
I ﬂ..’\ \‘w,:;\

Potenciar la capacidad resolutlva&de la E.S.E Carmen Emilia Ospina

como prestador pnmarlo Pz , uef los usuarios dispongan de oferta

adecuada y suﬂmentg de serv:mos de salud durante la pandemia.

Dlsmlnulr la morbilidad y mortalidad por patologias prevenibles que
afectan a la poblacién objeto, y en especial la poblacién Materno infantil

y con alta vulnerabilidad.

Fortalecer Equipos Multidisciplinarios para la Salud, para resolver
problemas en salud en el primer nivel de atencién.
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3. MARCO LEGAL

:Constitucién Politica de Colombia 1991: articulos 10, 20, 40, 50, 70, 11,
313, 44, 45, 46, 47, 48, 49, 50, 322, 336, 352, 353, 356 y 357.

ILey 100 de 1993: Por |a cual se crea el Sistema General de Seguridad

ISomal Integral y se dictan otras dlsposmlones

f‘*\

EI Decreto 1876 del 03 de agosto de 1.994: reglamenta Io reIacuonado

con las Empresas Sociales del Estado. \\

Ley 489 de 1998: establece como marco legal qu%“ Artlculo 107.

Convenlos para la ejecucion de planes y programas con la perlodlmdad

que determinen las normas reglamentarlas Ia Namon y las entidades
terrltorlales podran celebrar convenios con- Ias entldades descentralizadas
del correspondiente nivel admmlstratlvo para 3-la-ejecucion de los planes y

\

programas que se adopten conforme at las normas sobre planeacion.

\

se establecen las acthldades procedlmlentos e intervenciones de
demanda inducida Y, obllgatorlo cumpllmlento y se adoptan las normas
tecmcas y guias para eI desarrollo de las acciones de proteccion especifica
y deteccion temprana y la atenC|on de enfermedades de interés en salud

u‘/'

publlca _Tf‘i‘\:\
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7 -

{

La Ley 715 de 2001: Organiza y consolida las redes. El Sérvicio de Salud
a Nivel Territorial debera prestarse mediante la integracién de redes que
permitan la articulacion de las unidades prestadoras de servicios de salud,
la utilizacion adecuada de la oferta en salud y la racionalizacién del costo
de las atenciones en beneficio de la poblacién, asi como la optimizacion
de la infraestructura que la soporta. La red de servicios de salud se
organizara por niveles de complejidad relacionados entre si medlante un
sistema de referencia y contra referencia que provea Ias normas ‘técnicas
y administrativas con el fin de prestar al usuario Sel‘VICIOS de salud acordes
con sus necesidades, atendiendo los requerlmrentos ‘de eficiencia y

oportunidad, de acuerdo con la reglamentac{on que para tales efectos
El Decreto 1011 de 2006: define el -s"i’éte}ﬁ"é Obligatorio de Garantia de la

Calidad de la atencién en salud del Srstema General de Seguridad Social

\

expida el Ministerio de Salud. e

en Salud. Este enmarca los:- componentes tanto de caracter obligatorio
como voluntario al que deben apuntar las instituciones que pertenecen a
él, generando un reto adlcronal para las instituciones publicas, las cuales
ademas de lo anterror debe cumplir con la Norma Técnica Calidad en la
Gestidn Publlca (NTCGP) 1000:2004 y el Modelo estandar de Control
Interno (MECI) 1000 2005, de manera armonica. La resolucion 1445 de
2006 Y Ia resolumon 123 de enero 26 de 2012 que modifica el articulo 2 de
la) resglygron 1445 adoptando el Manual de Acreditacion en Salud
Ambulatorlo y Hospitalario y la resolucién 1441 de 2013 sobre habilitacion.
Ley 1122 de 2007: Por la cual se hacen algunas modificaciones al sistema

General de Seguridad Social en Salud y se dictan otras disposiciones.
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iEI Decreto 4747 de 2007: en su Art. 3, literal D, define que el Modelo de
éAtencién comprende el enfoque aplicado en la organizacién de la
iprestaci()n del servicio, la integralidad de las acciones y la consiguiente
1rorien’taci()n de las actividades de salud. De él se deriva la forma como se
%organizan los establecimientos y recursos para la atencién de la salud
desde la perspectiva del servicio a las personas e incluye las funmpn?s
asnstenCIaIes y logisticas, como la puerta de entrada \al 3|ste}1;:a \su
capamdad resolutiva, la responsabilidad sobre las. personas que
demandan servicios, asi como el proceso de referenma gl\\contra referencia.
La Resolucion 3047 de 2008: define los formatos \mecamsmos de envio,
procedlmlentos y términos a ser lmplementados en ‘l\as relaciones entre
prestadores de servicios de salud y entldades responsables del pago de
SeerCIOS de salud, definidos en el Decreto 4747 de 2007.
Ley 1438 de 2011: Por medlo(del cual $& reforma el Sistema General de
Ley 1751 de 2015: qu medlo del cual se regula el derecho Fundamental
a la Salud y se dictan: 6tras~ deposucnones
Ley 1753 de 2015 Por medlo del cual se expide el Plan de Desarrollo
2014 2018. Todos por un Nuevo Palis.
Resolucmn 1841 de 2013: Por el cual se adopta el Plan Decenal de Salud
NN

Publlca 201 2 2021.

Resolucnon 1536 de 2015: Por el cual se establecen disposiciones sobre

.,\el proceso de planeacion integral para la Salud.

Iiésolucién 0518 de 2015: Por la cual se dictan disposiciones en relacion
con la Gestion de la Salud Publica y se establecen directrices para la
ejecucion, seguimiento y evaluacién del Plan de Salud Publica de

intervenciones colectivas (PIC).
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Resolucion 0429 de 2016: Por medio del cual se adopta la Politica de
Atencion Integral en Salud.
Resoluciéon 3202 del 2016: Por la cual se adopta el Manual Metodoloégico
para la elaboracién e implementacion de las Rutas Integrales de Atencién
en Salud — RIAS, se adopta un grupo de Rutas Integrales de Atencién en
Salud desarrolladas por el Ministerio de Salud y Proteccién Soc‘ia‘l‘c‘j,ant_ro
de la Politica de Atencion Integral en Salud —PAIS y ,s‘le‘é':"'d'i‘o“tarfj;:otvr-'as
disposiciones. — ; Lo g
Resolucién 3280 del 2018: Por la cual se adoptaﬁ“‘\ilcv)g‘:Ii‘ﬁaamientos
técnicos y operativos de la ruta integral para la promomon 'y mantenimiento
de la salud y la Ruta Integral de Atenc:lon en Salud para la poblacién
materna perinatal. 1} o
Resolucion 2654 de 2019: Por la Cual se‘ establecen disposiciones para
la telesalud y parametros para, Ia practlca de la telemedicina en el pais.
Resoluciéon 3100 de 2019 Por la %cual se definen los procedimientos y
condiciones de mscnpcnon de Ios prestadores de servicios de salud y de
habilitacién de los serV|C|os de salud y se adopta el manual de inscripcion.
Resolucién 385 del 2020 Por medio el ministerio de salud y proteccion:
social, declaro eI Bstado de emergencia sanitaria por causa del
coronawrus COVID 19, en todo el territorio nacional hasta el 30 de mayo
de 2020
’,.'Resoluc;cf)n 464 de 2020: Por medio se adoptd la medida de aislamiento
’_{;_pre\{gntlvo, para proteger a los adultos mayores de 70 afios, ordenando su
ai‘éiamiento preventivo en todo el territorio nacional.
Decreto 457 de 2020: Por medio del cual se ordend el aislamiento
preventivo obligatorio de todas las personas habitantes de la replblica de

Colombia hasta el 13 de abril de 2020.
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J iResqucic’m 521 de 2020: Por medio del cual se adopta la atencién
'ambulatoria de poblacién en aislamiento preventivo obligatorio con énfasis
;en poblacion con 70 afios 0 mas o con condiciones cronicas de base e
.inmunosupresion por enfermedad o tratamiento, durante la emergencia

{sanitaria por COVID 19.

. Resoluc1on 536 de 2020: “Por la cual se adopta el “Plan de acmon para

la prestacion de servicios de salud durante las etapas de contenmon y
mltlgamon de la pandemia por SARS-CoV-2 (COVID- 19)” ""1:\\_{;?;’

. 'Decreto 0549 de 2020: “Por medio del cual se |mponen\n%ed|das para el
cumpllmlento del aislamiento preventivo obllgatorlo ‘Racional en el
mun|c1p|o de Neiva Huila, para afrontar la emergenma sanitaria y
Calamldad publica por pandemia de \dgwd 19”y se adoptan otras

deC|S|ones "31;;
T W

Tabla 1. Documentos técnicos M|n|ster|o de Salud

N \;
= i. DOCUMENTOS TECNlCOS ‘MINISTERIO DE SALUD
LINEAMIENTOS
Lineamientos generales para el programa ampliado de inmunizaciones (pai)
en kel contexto de la pandemia de covid-19. Colombia 2020
Promocién de la salud mental en personas adultas mayores en aislamiento
preventlvo frente al coronavirus (COVID-19)
Lineamientos provisionales para la atencién en salud de las gestantes,
recién nacidos y para la lactancia materna, en el contexto de la pandemia
de COVID-19 en Colombia
Lineamientos para dar continuidad a la implementacion de la atencion de los
nifds con diagnostico de desnutricion aguda moderada y severa en el
contexto de la epidemia de COVID-19 en Colombia
Lineamientos para la gestion del Programa Nacional de Hansen en el
marco de la pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19)
Lineamientos para la prevencion y control de la tuberculosis ante la
contingencia de la pandemia generada por el COVID-19 en Colombia afio
2020
Telesalud y Telemedicina para la prestacion de servicios de salud en la
pandemia por Covid-19
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Lineamiento para la atencién de urgencias‘ p'or alteraciones de la salud
bucal, durante el periodo de la pandemia por SARS-COV-2 (COVID-19)

Lineamientos provisionales para la atencién en salud de nifas, nifios y
adolescentes en el contexto de la paridemia por COVID-19 en Colombia

Lineamiento para el cuidado y la reduccion del riesgo de contagio de sars-
cov-2 (COVID-19) en el marco de la medida de salida de nifias, nifios y
adolescentes entre 6 y 17 afos al espacio publico

ORIENTACIONES

Orientaciones para el despliegue de acciones para la Dimension vida
saludable y condiciones no transmisibles incluidas las enfermedades
huérfanas, durante el la pandemia por SARS-COV-2 (COVID-19) i

GUIAS

Covid-19: TelesaludUna guia rapida para Ié evaluacion de pacientes

OTROS DOCUMENTOS

Recomendaciones para la continuidad en la atencion a las personas que
viven con VIH y Hepatitis durante la pandemia de COVID-19 Colombia 2020
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4. JUSTIFICACION

En'la actualidad el mundo enfrenta una Pandemia, por un nuevo virus, de la
familia Coronavirus (COVID-19) que ha sido catalogado por la Organizacién
I\/Iu:ndial de la Salud como una emergencia en salud publica de importancia
lnternamonal (ESPII). Se han identificado casos en todos los contlnentes y, el

6 de marzo se confirmd el primer caso en Colombia.

|

El Gobierno declaré Emergencia Sanitaria (resolucion 385 del 12 de marzo de
2020) en todo el pais hasta el 30 de mayo. Desde entonces eI Mlnlsterlo de

salud y proteccion social, en sus facultades Iegales Mmlplan ’un proceso de

<.

|mplementa0|on medidas preventivas a traves de un’ marco normativo que

r\\

permlta aplicarlas en los territorios, de la mano de Ias dlrectrlces de la OMSy

\,

con el acompanamiento de las autorldades Iocales

I LY
\‘\

Medlante la resolucién 464 de 2020 se adopta la medida de aislamiento
preventlvo para proteger a Ios adultos mayores de 70 afios, ordenando su
aislamiento preventivo en todo el terrltorlo nacional. Posteriormente, mediante
el decreto 457 de 2020 se ordeno el aislamiento preventivo obligatorio de
todas las personas* habltantes de la republica de Colombia hasta el 13 de abril
de 2020 \\‘\\
En consecue\nmé pa\ra garantizar el acceso a los servicios de salud, se expide
la resolucxon 521 de 2020, con la finalidad de adoptar la atencién ambulatoria
de&\ploblamon en aislamiento preventivo obligatorio con énfasis en poblacién

con 70 afos o mas o con condiciones crénicas de base e inmunosupresion por

enfermedad o tratamiento, durante la emergencia sanitaria por COVID 19.

|
Por los antecedentes, anteriormente mencionados el presente documento
tiene como objetivo, dar respuesta a la implementacién de la Resolucion 521

de 2020, para definir en la E.S.E Carmen Emilia Ospina, el proceso de atencién
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a la poblacién de los grupos de riesgo, garantizando el acceso de los servicios

de salud, en la modalidad de atencidn domiciliaria.

Es importante, aclarar que la E.S.E Carmen Emilia Ospina, es un prestador
primario, pionero en la implementaciéon del Modelo Integral de Atencidén en
Salud, atendiendo la Politica de atencién Integral en salud, adoptado medlante
la Resolucién 429 del 2016, se fundamenta en su componente estrategxco en
la Atencidn Primaria en Salud, estrategia que concibe la salud como un
derecho humano, cuya garantia requiere un abordaje ampllo que trascnenda la
concepcion individual y asistencialista de la enfermedad, para adoptar y liderar
una perspectiva mas integral e intersectorial desde Tos determmantes sociales
'que afectan negativamente la salud, lo quer es una, fortaleza institucional,

durante la Emergeéencia Sanitaria del CoronaVIrus en: el municipio de Neiva.

Las Rutas mtegrales de Atencién en salud que se encuentran implementadas,
son las siguientes y facilitan la estructuramon de la atencion domiciliaria: RIA
para la Promocién y Mantenlmlento de la Salud en los seis cursos de vida
(Primera infancia, mfancxa adolescenCIa juventud, adultez y vejez); La RIA de
Alteraciones Cardlo Cerebro Vasculares para el seguimiento de patologias
cronicas, como lo es Hlpertensmn arterial, Diabetes Mellitus tipo 2; la Ruta
Integral de Atenmon en Salud Materno Perinatal, la Ruta Integral de Atencién
en Salud en. alteramones Nutricionales Desnutricién en el menor de 5 afios; La
Ruta de Enfermedades Transmitidas por vectores: Dengue- Zika y la RIA de
Salud l\/lental

.;‘/

La estrategia de atencion primaria eén salud permite asegurar la integralidad en
la atencién en los entornos en los cuales se desarrolla el individuo, asi como
las intervenciones para la prevencioén, diagnostico, tratamiento, rehabilitacion

de la discapacidad y paliacion.
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El 3Equipo Multidisciplinario para la Salud EMS, que conforma el area
asistencial de los procesos misionales de la institucion como lo es, servicios
ambulatorios y la estrategia de intervencién comunitaria, cuenta con médicos,
enf{ermeras, odontdlogos, psicologos, técnicos en auxiliar de enfermeria,
higiéne oral y facturadores, estan capacitados en el Modelo de atencién
llevar a cabo el manejo y seguimiento de grupos pobIaClonaIes que puedan

requerlr la atencion domiciliaria, durante la emergenma samtarla por

coronawrus

Por:lo anteriormente descrito, si bien es necesarié’_"'"‘é“été‘\ble‘é& medidas para
racionalizar el uso de recursos y servicios, en eI Slstema‘General de Seguridad
Social en salud en Colombia y promover, la eflc:lencna del sistema, de manera
que cada nivel de atencién asuma el segwmlento de los pacientes segun
grados de competencia y complejldad le acuerdo al Modelo de Atencién
Integral en Salud (MIAS), la ?’;; mstltumones prestadores de salud, deben
garantlzar la integralidad de Ios\serv10|o y para la E.S.E Carmen Emilia Ospina
es prlorldad fortalecer Iosx programas ofertados, mediante la ampliacion de
servnmos en la modalldad de “atencion domiciliaria, mejorando la integralidad
de los servnmos presté‘dos como también |mpactar positivamente a la
poblamon que se\enéd;entra en aislamiento obligatorio y preventivo, garantizar
los ttempos de aten0|on en la satisfaccion y cobertura de los usuarios durante

)
la Emergenma) Sanitaria por coronavirus Covid 19.
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5. MARCO CONCEPTUAL

Teniendo en cuenta la resolucion 521 de 2020 y los lineamientos técnicos y
operativos, expedidos por el Ministerio de salud y proteccion social, se toman
los siguientes conceptos para la estrategia de prestacion de servicios de salud,
durante la Pandemia por covid 19 en la E.S.E CARMEN EMILIA OSPINA

e Equipos Multidisciplinarios para la Salud (EMS)::,;_"L‘Hdé‘; Equ1pos
Multidisciplinarios para la Salud (EMS) r'epresentan___vl_é ‘Qrgéhiéacién
funcional del talento humano que participa del cuid’édb de la salud,
promoviendo la integracién operativa de Ias acmonesJ poblacionales,
colectivas e individuales. Es una estrategla de gestlon colaborativa de
personas con roles, perfiles y competencnas dlversas y complementarias
(gestores comunitarios, técnicos . Iaborales y técnicos profesionales,
tecndlogos, profesionales, espemahstas ‘entre otros) que interactian en
un contexto especifico para proveer ‘cuidados mtegrales y continuos en

¢ Planintegral de Cmdado Primérlo (PICP): Es una herramienta operativa
y sistematica que le permlte al EMS identificar, planear, implementar,
monitorear y ev“a:i,ﬁar:‘vlas acciones mas prioritarias en salud a nivel
personal*"ft"fé'm‘i'liaF‘“y comunitario, durante los diferentes momentos del
curso- de la Vlda y entornos.

. Telesalud Es el conjunto de actividades relacionadas con la salud,
serwclos y métodos, los cuales se llevan a cabo a distancia con [a ayuda
de Ias tecnologias de la informacién y telecomunicaciones. Incluye, entre
otras, la Telemedicina y la Teleeducacion en salud.

e Teleorientacién en salud: Es el conjunto de acciones que se desarrollan
a través de tecnologias de la informacion y comunicaciones para

proporcionar al usuario informacidén, consejeria y asesoria en los
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componentes de promocion de la salud, prevencion de la enfermedad,
diagnéstico, tratamiento, rehabilitacion y paliacién. El teleorientador, en el
:marco de sus competencias, debe informar al usuario el alcance de la
orientacion y entregar copia o resumen de la comunicacion si el usuario lo
. solicita. |

. Teleapoyo Se refiere al soporte solicitado por un profesional de Ia»ﬂs\alud

'a ofro profesional de la salud a través de tecnologias de Ia'mforrpamon y

l “ ""\

‘comunicaciones en el marco del relacionamiento entre. profesnonales Es
'z% RN

responsablhdad de quien solicita el apoyo, la conducta que determlna para

RSN RS
\

'el usuario. —

N
(/ \,‘

\\\ ,«"}’}‘
\\ \‘*4 ot
o Telemedlcma Es la provisién de SeerClOS de saltld a distancia en los

componentes de promocién, prevenmon, Mdlagnostlco tratamiento vy

& pr——
o’

NG
rehabllltac;|on por profesionales de Ia salud rgue utilizan tecnologias de la
mformacnon y la comunicacion, que Ies permlten intercambiar datos con el

propOSIto de facilitar el acceso\\y Ia oportunldad en la prestacion de

/

serv10|os ala poblaolon que presenta limitaciones de oferta, de acceso a

Ios servicios o de ambos e su area geografica.

. Telemedlcma mteractlva Es la relacién a distancia utilizando tecnologlas

\,
llamada en tlempo»real entre un profeS|onaI de la salud de un prestadory

un usuano para la prestacion de servicios de salud en cualquiera de sus
AN
fases B
. ‘\RTeIemedlcma no interactiva: Es la relacién a distancia utilizando

\
tecnologlas de informacién y comunicacion, mediante una comunicacion
|
asincronica entre un profesional de la salud de un prestador y un usuario,
para la provision de un servicio de salud que no requiere respuesta

inmediata.



RiCE R

MANUAL o ] cobigo | sA-s1-m1

COMPONENTE ATENCION Y PRESTACION DE VERSION 1

SERVICIOS DE SALUD DURANTE LA PANDEMIA | vigencia | 1810512020

POR COVID19 EN AREA RURAL Y URBANA DE LA |

E.S.E CARMEN EMILIA OSPINA NEIVA- HUILA PAGINA 20 DE 108

o Telexperticia: Es la relaciéon a distancia con método de comunicacién
sincrénico o asincronico para la provisiéon de servicios de salud en
cualquiera de sus componentes, utilizando tecnologias de informacién y
comunicacién entre:

a) Dos profesionales de la salud, uno de los cuales atiende
presencialmente al usuario y otro atiende a distancia. El profesmnal que
atiende presencialmente al usuario es responsable del tratamlento y de
las decisiones y recomendaciones entregadas al paCIente y el que
atiende a distancia es responsable de la cahdad der fa” opmlon que
entrega y debe especificar las condlc;lones en Ias que se da dicha

opinion, lo cual debe consignarse en Ia hlstorla cllnlca

b) Personal de salud no profeS|onaI esto es tecmco tecndlogo o auxiliar,
que atiende presencnalmente al usuarlo y un profesional de la salud a
distancia. El profesional que:: atlende a distancia sera el responsable del

[
tratamiento y de Ias recome?damones que reciba el paciente, y el

personal de salud no profesnonal que atiende presencialmente al

usuario sera el responsable de las acciones realizadas en el ambito de

su competencna;

& i }; YT

C) Profesmnales de la salud que en junta médica realizan una interconsulta

o‘una asesorla solicitada por el médico tratante, teniendo en cuenta las

foe _—

it condlmones clinico-patolégicas del paciente.

o Telemonltoreo Es la relacion entre el personal de la salud de un
prestador de servicios de salud y un usuario en cualquier lugar donde este
se encuentre, a través de una infraestructura tecnoldgica que recopila y

trasmite a distancia datos clinicos, para que el prestador realice
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' seguimiento y revisién clinica o proporcione una respuesta relacionada
. con tales datos.

L
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6. RESPONSABLES ADMINISTRATIVOS Y OPERATIVOS DEL MODELO

6.1

K/
L4

GERENTE DE LA E.S.E Carmen Emilia Ospina: Direccién General
del Modelo.

SUBGERENCIA ADMINISTRATIVA: Direccion Administrativa y
Financiera del Modelo .
GESTOR DEL AREA TECNICO CIENTIFICA: DlreCC|on Tecnlco—
Operativa del Modelo. ‘w “w

\ i

JEFES O COORDINADORES OPERATIVOS DEM LAS “ZONAS:

s (

Direccion Operativa Zonal del Modelo.

P Ve
— N P
,,.‘,ﬂ T T 7

N

Dinamizadores administrativos del modelo "3*}
_..‘A‘\ » o4

) g
Profesional Universitario para Promocnon de’la Salud.

Profesional Universitario Rlesgo Cardlovascular

Profesional Universitario Geéti"én del Rlesgo

Apoyo Profesional de Convenl}OS\

Profesional Umvers;tarlo de VlgllanCIa Epidemiologica.
Coordinador de Facturamon

Coordlnador de Slstemas

Gestorfde SIAU

. L .
___Ejecutores operativos del modeio
=T

%
3

»-_Personal Asistencial de planta a nivel intramural y extramural.

Personal Asistencial de contrato a nivel intramural y extramural.
Personal Asistencial de contrato para los convenhios PIC.

Personal Administrativo de Apoyo a la gestion, vinculados de planta y
por contrato (Facturadores, SIAU, farmacia, referencia vy

contrareferencia)
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7. POBLACION OBJETO

La resolucién 521 de 2020, define los siguientes grupos para atencion segun

| .
sus necesidades en salud:
!

a) Personas en aislamiento preventivo obligatorio con ggmanda
| T,

ST
espontanea por morbilidad general, en especial mayores de O\@nos-o
NN

A

r I3 - A:A «\\ '\"‘\‘f
patologia crénica de base. N N
. (R A o N“;/"
! .. y y N M.\?T:?‘*r« AN
llustracién 1. Fuente Resolucion 521 de 2020 N

!

{ N
MR L T R
,gr i e

-

\b) P:fé;rébnas con patologias de base controladas y bajo riesgo

¢ Hipertensién o diabetes mellitus controlada con o sin Enfermedad Renal

Crobnicas estadios 1,2y 3.

Enfermedad Respiratoria cronica de las vias inferiores (EPOC o asma)

controlada.
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e VIH u otras enfermedades autoinmunes sin evidencia de actividad.
s Personas con tuberculosis o hepatitis C bajo tratamiento directamente
observado y adherentes a tratamiento.

o Otras condiciones crénicas en cumplimiento de metas terapéuticas.

llustracion 2. Fuente Resolucion 521 de 2020

. Hlpertensmn o dlabetes mellitus no controlada o de dificil control o

rlesgo medlo o alto de complicacion.

N
SN \‘

. . Enfermedad Respiratoria Crénica de las vias inferiores (EPOC o asma)

Pontag

{( no controlada
":’m‘%—Enfermedad Renal Crénica estadios 4 y 5 en manejo médico.
¢ Insuficiencia cardiaca.
e Cancer en seguimiento con evidencia de actividad de la enfermedad,
sin tratamiento activo o sin cumplimiento de metas terapéuticas.

e VIH u otras inmunodeficiencias sin cumplimiento de metas terapéuticas.
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. Artritis reumatoidea u otras enfermedades autoinmunes con evidencia
de actividad.
?. Personas con tuberculosis o hepatitis C bajo tratamiento directamente

observado con antecedentes de tratamiento irregular.
e Otras condiciones crénicas sin cumplimiento de metas terapéuticas.

‘‘‘‘‘

» Gestantes. R

llustracion 3. Fuente Resolucion 521 de 2020 }}

.
<
| R

Tenlendo en: cuenta lo anterlor se describe las cohortes poblacionales que se
reallza segwmlento como parte las acciones de gestién del riesgo en salud, en
la ESE Carmen Emilia Ospina, la poblacién inscrita en la Ruta de alteraciones
cardlo cerebro vasculares, la poblacién inscrita en la Ruta materna y perinatal

y la poblamon de las Rutas de promocion y mantenimiento de la salud.
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71 Poblacion Ruta Alteraciones Cardiovasculares

Tabla 2. Distribucion de la poblacién inscrita en el Programa RCV por EAPB

TAIC | 70| 16.26%

COMFAMILIAR 6069 55,76%
MEDIMAS 3046 27,98%

TOTAL 10885 100,00% .. T

Fuente: Base de datos Cuenta de Alto Costo de Enfermedades precursoras de ERC. Punto de corte. 31 de marzo del 2020.

La Ruta de Alteraciones Cardiovasculares, de la E.S.E. Carmen Emlha Ospina,
se realiza seguimiento a la cohorte poblacxonal con- enfermedades no
transmisibles como lo es la Hipertension arterlal Y la. Dlabetes Mellitus tipo 2,
en el programa se brinda la atencién mtegral medlante actividades dirigidas a
la promocién de la salud, deteccnon temprana de factores de riesgo,
tratamiento y reduccién de la progresmnﬁde comphcacnones a través de las
estrategias basadas en evndienma%\ para el control de enfermedades no

transmisibles. N N

El Programa Rlesgo Cardlovascular de la ESE Carmen Emilia Ospina, cuenta
con un total 10. 885 lnscrltos con fecha de corte al 31 de marzo de 2020; el
66,50% (7. 239) de Ia‘”poblaCIOn son mujeres y el restante 33,50% (3.646),
hombres:- En‘ cuanto a las patologias, el 73,65% corresponden a usuarios con
Hlpertergsmn arterlal el 14,82% a usuarios con Diabetes Mellitus, y el 11,53%

corresponde a usuarios con ambas patologias.

Tabla 3. Distribucién de la poblacion inscrita en el Programa RCV distribuida
por mayores de 70 afios

Menor de 70 anos 7165 _ 65,82%
Mayor de 70 afos 3720 34,18%
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] TOTAL 10885 100,00% |

FuenEe: Base de datos Cuenta de Alto Costo de Enfermedades precursoras de ERC. Punto de corte. 31 de marzo del 2020,

Tabla 4. Distribucion de la poblacién inscrita en el Programa RCV distribuida
por, patologia

; 8017 73.65%. v
| 1613 14,82% ) Y
. HTA - DM 1255 $14,53% "
TOTAL 10885 | 100,00%
Fuente Base de datos Cuenta de Alto Costo de Enfermedades precursoras de ERC. Punto de\;}:?rteus; de marzo del 2020.
TabIa 5. Distribucion de la poblacién /nsq(/ta dngr/bUIda por c/aS/ﬁcaCIOn del
Rlesgo Cardiovascular SN
‘ Bajo ) 21,54%
% Moderado [f 6312 57,99%
| Alto 27 71931 17,74%
Muy alto & | 297 2,73%
TOTAL e 10885 100,00%
N W‘"‘;“Z‘lmy

. N
Fuente! Base de datos Cuenta de Alto\Costo de Enfermedades precursoras de ERC. Punto de corte. 31 de marzo del 2020.
\

IIustrac:on 4KP/ram/de poblacién programa RCV

| ; ‘ o \._,x_ ‘ ) - e o I © e st st e i o
T "‘3.;; Piramide Poblacional Poblacion
N Programa RCV
' 95 a 99 afios e
75 a 79 afios m%
55 a 59 afios = B Mujeres
; 35 a 39 aiios wﬁi%gm 1 Hombres
15 a 19 afios l’;
-20%  -10% 0% 10% 20%
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De acuerdo a la piramide Poblacional del Programa Riesgo Cardiovascular, el

65,82% son poblacion menor de 70 afios y el 34,18% son mayores de 70 anos.

Dada la Emergencia sanitaria por la pandemia covid 19, es importante tener la

caracterizacion de la poblacién con enfermedades no transmisibles, de

acuerdo al Resolucién 464 del 2020, se debe garantizar el aislamiento

preventivo y obligatorio para proteger a los adultos mayores de 70 'é"ﬁos por

lo anterior, es importante garantizar la atencién médica a esta pobIaCIon e

implementar estrategias de atencion domiciliaria, de acuerdo a la Resolu01on

521 del 2020.

7.2 Poblacién Ruta Materna Perinatal G ;;".'v

e NS
2R e

1R ~

Tabla 6. Distribucién de la poblacién inscrita‘en’ia‘Ruta materna

COMFAMILIAR DEL HUILA”: !

MEDIMAS EPS Lo 274
ASOCIACION INDIGENADEL: CAUCA 190
ASOCIACION MUTUAL LA ESPERANZA - ASMET
SALUD N 31
MUNICIPIQDE NEIVA 128
ASOCIACION“MUTUAL LA ESPERANZA - ASMET|
SALUD{-CMY, ™ 8
ECOOPSOS'EPS SAS 6
PARTICULAR 4
EMSSANAR SAS IE
MALLAMAS EPS 2
SALUD TOTAL S.A. ENTIDAD PROMOTORA DE
SALUD 2
AMBUQ EPS-S IE

ASOCIACION INDIGENA DEL CAUCA - AIC -CM
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CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR CAJACOPI

ATLANTICO 1

CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE

CUNDINAMARCA - COMFACUNDI 1

CAPRESOCAE.P.S. 1

COOSALUD ENTIDAD PROMPORA DE SALUD SA |1 .

Total general 1658 s

Fuente: Base de datos de gestantes ESE Carmen Emilia Ospina. Punto de corte. 31 de marzo del 2020. X } ‘ \“\
! P \‘:‘u //

7.3 !

&\“k

Poblacion Ruta de Mantenimiento y Promocion de lé salud

Tabla 7. Poblacion afiliada E.S.E Carmen Emilia Osp/na \d/str/bwda por cursos

de V/da y por EAPB

EEAPB * fancia .
R . L R g G i
| AC 1490 1779 998 ., 2827 5741 | 2342 | 16177
COMFAMILIAR | 10840 | 11706 | «-12159 21587 | 37766 | 15660 | 109718
' COMPARTA e 1 1
! MEDIMAS 2771 3109f/ \3123 4547 4099 | 26760
" frotal general || 15101 dess4 | | 17280 " | Tegez 7 [0t [ szes6
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8. PROPUESTA

Para la E.S.E. Carmen Emilia Ospina, es primordial ajustarse a las
necesidades de la poblacion durante las Etapas de Contencion Y Mitigacién
de la Pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19), que, aunque nueva para todos,
realmente requiere que las entidades administradoras de los planes de
beneficio y principalmente las prestadoras de servicios de salud contlnuen €on

su funcionamiento, garantizando el cuidado de la salud de Ia poblamon v

by ,"\N
DAL S

Dentro de la operatividad de la estrategia, en la ESE Carmen Emllla Ospina

como prestador primario las acciones extramurales ©, mtramurales seran

/

armonicas, las cuales seran continuas y complementarlas en aras de

.,
Ty

garantizar la atencién integral e integrada y son aCIIItadas por los procesos de
facturacion, informacién y atencion al usuano contratac:lon y de las TICS que

vienen operando como procesos de apoyo admlmstratlvos enla E.S.E Carmen

Emilia Ospina. N

e W0
RSt ANNN
F BN
{ -\ .

N
Para lo anterior, el area }ecnlca Y.G cientifica con el apoyo de todas las areas
que brindan servicios ambulatorlos en la misma, presentan la siguiente

propuesta: G
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llustracion 5. Modalidad de Prestacién de Servicios de Salud E.S.E Carmen
Emilia Ospina

8.1

Mod

seryv

Tab

Consulta domiciliaria

Definicion N

alidad de prestacion de- SeerCI}QS de salud extra mural que brinda los
f

{
icios de salud en el domlcmo o residencia de la persona.

\\-...

.
Servicios, \\\J;,N;

\\

Ja 8. Servrc:os consu/ta domiciliaria

} - A & : - e 4 ,?‘ P %
Rutaw \\kx riesgo | Medicina/ Enfermeria
cardlovascular
Ruta-materno perinatal Medicina/ Enfermeria

Rufa MYP Primera | Medicina/ Enfermeria
infancia - Infancia

area urbana de la

Ruta de desnutricion en | Medicina/ Pediatria
menor de 5 afios

ciudad de Neiva

Proy
VIH — TBC - Lepra )

grama Especiales de | Medicina

|
|
]
'|
{
i
!
I
3
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Ruta MYP vejez Medicina
Consulta de Pediatria Pediatra
Consulta de Psicologia Psicéloga
Consulta por | Medicina/ Enfermeria/
sintomatologia general Aux Enfermeria
Consulta _ por | Medicina/ Enfermeria/
sintomatologia Aux Enfermeria
respiratoria v e
PAI Auxiliares de T
vacunacion area urbana y rural
Urgencias odontol6gicas | Odontologia de la' C|udad ‘de Neiva
Laboratorio clinico Auxiliares De | !
_ Laboratorio D
Seguimiento y apoyo en | Aux Enfermeria _ V. | ]
las Rutas- domiciliario A '
‘Seguimiento post parto y | Medicina -~ < 7
del recién nacido o7 TR

. Operatividad de la atenCIon
o Conformacién de equlpos multldlsc:lpllnarlos para la salud (EMS).

, !

e

De acuerdo a criterios de'geo referen0|a0|on y priorizando la atencion en el
entorno familiar, que mcluye 1a. valoracxon integral, la informacioén para la salud,
caracterizacion de rlesgos en salud y sociales, y considerando su condicion de
afiliacion al SGSSS el personal de salud se dispondra en Equipos
Multldlsmpll/narlos para la Salud —EMS, para brindar una atencién mas eficiente
y coordlnada con base en lo dispuesto en el Procedimiento de Atencion
Ambulatorla’de Poblacion en Aislamiento Preventivo expedido por el Ministerio

de salgd/y Proteccion social.

Los equipos multidisciplinarios para la salud, tendran responsabilidad en
acciones extramurales dirigidas a los pacientes asignados de los grupos de
riesgos establecidos en la Resolucién 521 de 2020, Guias y lineamientos del

Ministerio de salud y Proteccion social (Poblacion mayores de 70 afios o
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presencia de patologia crénica de base, Poblacion con patologia de base
corjtrolada y riesgo bajo, y Poblacién con patologia de base no controlada y
rie§go medio-alto y gestantes). Asi mismo realizaran la atencion de las Rutas
de ;Atencic')n integral en salud que se tiene implementadas en la institucion,
como lo es Ruta Materno perinatal, la Ruta de alteraciones cardio cerebro

vasculares, Programas especiales VIH, TBC y Lepra, Deteccién temprana

\“*,.

para céncer cérvico uterino, planificacion familiar, urgencias odontpl@glcas

4\

laboratorlo clinico, imagenes diagnosticas y ecograflasf\obstetrlcas y el

\,,\ “’:%:"‘“ \w,
Programa Ampliado de Inmunizacién. \ e
Q\ N

Ku \’.

Las actividades de salud, se realizaran en CoordmaCIon de los equipos
admmlstratlvos designados vy organlzados en“cgda una de las sedes
hab|l|tadas para el area de influencia en, Ia \zona~ur6ana de la ESE Carmen
Emilia Ospina. N
Estos equipos (EMS), desarrollaran aotlwdades promocion, prevencion,
dlagnostlco tratamiento, rehabllltaélen y paliacion contempladas en el Modelo
-mtegral de Atencién en Salud MIAS estructurado y documentado, segun la
Rutas Integrales de_\»Atencro.nren Salud reguladas de conformidad con la

resdlucién 0429 de ﬁf@ﬁ?é;;gesolucion 3202 del 2016 y resolucion 3280 del 2019.

La Resoluc:lon 521 de 2020 da indicaciones para la atencién domiciliaria de

pa0|ente por\smtomatologla general, asi:
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llustracioén 6. Atencién por médico general. Resolucién 521 de 2020

N, TR

llustracion 7. Atencion por Er}fé’i“ﬁv“ejjabj esolucion 521 de 2020

%

5, ]
A \L“*J
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En cuanto a la atencién de pacientes con smt@ mat

IIusitraCIon 9. Atencion por Medico ,gene
Res

olucion 521 de 2020

{

!
13
¥

N
\\ oY
i " b
]! :’A% R j/;

\‘:IJ

=

pacientes sinfomaticos.

[

4l &

ologia respiratoria, asi:
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llustracion 10. Atencién por enfermeria a paciente sinfomatico. Resolucion

521 de 2020

. Localiié(’:ién
1 \‘« R

O Area urbana

La prestacién de servicios ambulatorios en modalidad extramural, para la

atenciéon domiciliaria, se realizara cubriendo las diferentes comunas del

municipio de Neiva.
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llustracién 12. Comunas del municipio de Neiva

COMUNAS
£33 1 Noroccidentat
£23 2 Nororiental
23 3 Entre Rios
£ 4 Central
EZ1 5 Oriental -
. 3 6 Sur

wen i U2} 7 La Floresta
£X) 8 Suroriental
£33 9 Norte
310 tas Patmas

\EL \/:f'/:\\\:‘}
X
: v
N
[ e
e
\>. m‘) }\\ ey o
\\\\\{ S

Se organizaran tres equipos muIt|d|SC|pI|nar|os para la salud (EMS), uno para

W
la zona norte, oriente y sur de{lé E. S; “Carmen Emilia Ospina.
,,N, ‘.\\\\ /]
Zona Norte Comuna 1, 2&, 3, 4 y 9.
\:—/’/
o, Zona Sur: Comuna 6,7y’8.
N,

o Zona Orlente \Comuna 5,7,y 10.

kY

\\)

ag. Confgrmac:on de equipos de trabajo
NN

\\

(MIEDICO 2. PSIGOLOGOS

3\ENFERMERA 3. ODONTOLOGOS
4. AUXILIAR DE ENFERMERIA 1 FISIOTERAPEUTA
2 AUXILIARES DE

LABORATORIOS
2.PEDIATRAS
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Cada equipo multidisciplinario estara conformado por dos (2) Médicos, dos (2)
Enfermeras y dos (2) Auxiliares de Enfermeria y sera liderado por el
profesional de Enfermeria, a cada equipo se le programaran los pacientes de
conformidad con la asignacién de las comunas y de acuerdo a la direccidon de
la vivienda del usuario, ésta agenda estara programada de manera diaria para
cada profesional y técnico. Cada equipo contara con un conductor,” para que
les realice los traslados necesarios para atender a los usuarlos objeto de la

Atencién Domiciliaria.

Ademas del anterior, se contara con un equipo complementario conformado
por: dos (2) psicélogos, dos (2) odontologos, \dos (2) pedlatras un (1)
fisioterapeuta y dos (2) auxiliares de Iaboratono qulenes prestaran sus
servicios de conformidad con las ,remlsmnes que realice el eéequipo
interdisciplinario base, con el ﬂn/gﬂe g,afant\lzar una atencién integral a los

usuarios.

.o
h "

Con el equipo mult|d|SC|pllnar}o“‘base conformado, prestara la atencién
domiciliaria programada de acu)erdo a la agenda que le ha sido asignada de
manera previa a. Cada mtegrante del equipo, garantizando de esta manera, 27
horas de atenCIOn dlarla del profesional de Medicina y Enfermeria y de los

Auxnllares de Enfermerla
R
\

},,;

-u,,:’/

Con respecto a la demanda de los usuarios, esta sera generada por los lideres

ey RN

de la ruta materno perinatal, la ruta cardiovascular, vigilancia epidemiologica,
~salud mental, programa ampliado de inmunizaciones, odontologia vy
promocion, quienes realizaran la planeaciéon de pacientes a atender de

conformidad con los grupos poblacionales establecidos en la Resolucién 521
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de %2020 y se dara continuidad a la atencién seglin los lineamientos,

orientaciones y recomendaciones impartidas por el Ministerio.

Asimismo, seran objeto de atencion domiciliaria otro grupo de usuarios cuya
demanda estara determinada por aquellas personas mayores de 70 afnos que

requieran atencion por cualquier tipo de enfermedad. R

| N A

Flnalmente el SIAU sera un enlace fundamental para generar Ia\demanda de
e N
atencnones domiciliarias canalizadas por el call center como Tas urgenCIas

odontologlcas y las demas que se puedan |dent|f|car en el\momento de la

,‘( ‘\\‘ S

atencion en teleconsulta. W \,)

i S N,

! R ‘ﬂx Ll

o Area rural AN

{ S \\t‘\

| . ~ NS

' 4:« N ° > h

La atencnon domiciliaria en el area<rural se reallzara a partir de los centros de

T

salud de la E.S.E Carmen Emllla qu\e\‘se tlenen los diferentes corregimientos
del rlnunlCIplo de Neiva: .~ “3:;: Y
‘ i !

K,‘.,,.

o Centro de salud San“Lu1s

" \

oI Centro de salud Fortalecﬂlas

5 \?

o Centro de salud Caguan.

o Centro de salud Vegalarga.

) AR ,’3

.« (0 P\n;c\)“'é?e’fdimiento de Atencién Domiciliaria
o 4

A continuacion, se hara una breve descripcion del proceso para llevar a cabo

la estrategia de atencion domiciliaria:

1. Listado de usuarios: Cada tres dias, los lideres de cada ruta, deben

entregar al area de promocioén el listado de usuarios a atender,
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indicando nombres completos, direccién, nimero de teléfono y tipo de
consulta.

2. El area de Promocidn organizara y se enviara al Enfermero lider de
cada uno de los equipos, la informacién de acuerdo a la ubicacién de
los pacientes.

3. El enfermero lider estructurara una agenda manual diaria organlzada
de acuerdo a las atenciones por profesional y técnico, las: atencmnes se
programaran en las dos jornadas, mafiana y tarde, Iaﬁhora de |n|c:|o sera
alas 7:00 a.m. y 1:30 p.m. respectivamente. Las cntas deflnldas en esta
agenda deberan ser informadas prewamerlte a los usuarlos con el fin

de que éstos confirmen la hora y fecha de Ia atencnon esta actividad

estara a cargo de la Auxiliar de Enfermerla que integra el equipo

‘u\ y i
o
2l s

interdisciplinario. L
4. Luego de definida la agenda<5"el e\'r:‘i"fermero lider debera realizar la
socializacion de la mlsma con los demas integrantes de su equipo, para
que se programen y la ejecuten
5. Elenfermero lider de cada equo sera el responsable de efectuar ante
el encargado del almacen de la Institucion, la solicitud de los elementos

de proteCCIon\personal de papeleria, insumos y equipos médicos que

se requleraw para las atenciones domiciliarias y entregarlos a los

lntegrantes del equipo.
6 I!_‘os mtegrantes del equipo interdisciplinario, de acuerdo al tipo de
/ N ww»",,
(L atenCIOn que vayan a realizar, deberan llevar los implementos

%

\
“riécesarios para la atencion, como hojas de evolucion, formulas

medicas, fonendoscopio, tensiometro, equipo de érganos, elementos
de proteccién personal, entre otros.
7. Llegado el dia de atencién de los usuarios programados én la agenda,

de manera previa, los profesiohales y técnicos integrantes de cada
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equipo interdisciplinario acordaran un punto de encuentro, para que el

conductor los recoja e inicien el recorrido por cada una de las viviendas

de los usuarios.

En la llamada inicial se deben determinar los posibles sintomas

respiratorios y nexos de contactos de la familia a visitar, asi mismo, al

ingreso a las instalaciones del domicilio del usuario, se debe |dent|f|oar
Nyl

personas con sintomatologia respiratoria o con otros\asmjgomas

kY
<\ )

sugestivos de infeccién por COVID-19, mediante la encuesfta de Triage

\‘.

,,,,,,

\
Respiratorio (Anexo 1), se debe suministrar mascarllla quirtirgica e

insumos para la higienizacién de manos al pamente (.\

\ /

Nota: En caso de identificar sintomas o nexo de ccgntacto sugestivos de

mfeccnon por COVID19, se realizara el dlreCC|onam|ento al grupo de vigilancia

epldem|olog|ca para incluirlos en Q@I' grupo "de atencién general por

sintomatologia respiratoria.

9 Si durante la atencion domlcmaﬁa el médico o la enfermera requieren
trasladar al usuarlo' para aten0|on intrahospitalaria, la lider del equipo
debera coordlnar el mlsmo con la lider de referencia de la institucién.
10 Una vez reallzadasr las atenciones diarias, el enfermero lider debera
| reVISar Ias necesxdades de servicios complementarios y las férmulas
medlcas generadas en la atencion domiciliaria.

11 Para eI caso de la necesidad de atencion en servicios complementarios,
; el enfermero lider debera informarlas a los lideres de cada servicio, para
\“«:q-ue éstos de acuerdo a la disponibilidad, organicen la programacién de
las atenciones complementarias originadas, como toma de muestras
para laboratorio, consulta por psicologia, entre otras. Es importante, que
las citas para la atencion en servicios complementarios, se programen

en el horario definido para tal fin, que debera ser diferente a las jornadas
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establecidas para el equipo interdisciplinario, con el fin de asegurar la
disponibilidad del conductor para hacer el traslado del personal de salud

a las viviendas de los usuarios.

12.Luego de programadas las atenciones complementarias por parte de

los lideres de cada servicio, éstos informaran al Enfermero lider de cada
equipo interdisciplinario las citas asignadas, para que éste a traves del

Auxiliar de Enfermeria informe a los usuarios sobre las mlsmas Para el

\ N

caso de toma de muestras de laboratorio C|InlCO el auxmal de
laboratorio, sera el encargado de informar a los usuarlos sobre las citas,

con el fin de que le indique las recomendac[ones\q‘ue,se deberan tener
NN

en cuenta para la toma de las muestras "’,}'\

"
]!

.Es importante tener en cuenta que para la toma de muestras de

laboratorio en el domicilio de Ios usuarlos .8€ tendran disponibles 3 dias

a la semana, lunes, mlercoles y v1ernes de 6am.a10am.

14.Para la atencion en serVICIoé complementarlos el equipo debera tener

en cuenta lo indicado en el numeral 6 y 13, asimismo, contara con el
;'/ T

conductor del equ1po lnterdlsc:lphnano para realizar los desplazamientos

alas V|v1endas de los.usuarios que requieran sus servicios, para tal fin,

se debera, apllcar~lo indicado en el numeral 7.

15.8Si durante la. atenC|on el usuario requiere medicamentos, se debera

adelantar el procedlmlento indicado en el numeral 12. Si el usuario
'z

reqwere de citas de control, el profesional perteneciente al equipo
S /4/“

complementarlo, debera informarlo al lider del servicio, para que se
)r

“zprogramen las citas e informarlas a los usuarios. Si durante la atencion,
el usuario requiere traslado para atencion intrahospitalaria, se debera

aplicar lo indicado en el numeral 8.

16.Para el caso de las férmulas médicas que se generen, éstas deberan

ser entregadas al usuario para que él sea el encargado de reclamar los
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medicamentos en cualquiera de las farmacias de las sedes de la ESE.
Cuando el paciente sea mayor de 60 afios, debera reclamarlos a través
de un familiar u otra persona autorizada, en caso de no tener alguien
que pueda hacer la gestion de reclamarlos, los medicamentos deberan

ser enviados al domicilio del usuario.

17.Teniendo en cuenta, que cada profesional debe responder\ por Ia

19

\
o

digitacién y facturacién de las atenciones realizadas en [6s* domlcmos
.\\ \)\
se programaran para cada equipo dos jornadas por, semana,,para que

éstos lleven a cabo la digitacion en la historia cllnlca\d(e'las atenciones
realizadas por cada uno y se efectle la facturacmn de Ias mismas en €l
RN

sistema, para esta Ultima actividad, cada equ;po contara con un

\\ “ ‘“"w-.«

actividades. x:f A \\\

.El enfermero lider de cada equnpo debera programar al Auxiliar de

......

Enfermeria durante Ios dlas‘\\ en-- ‘que no exista programaciéon de

atenciones domncnllarlas,\ para\que realice seguimiento via telefénica a

la poblacion en rlesgo,\;\en cuanto su estado de salud, entrega de

medicamentos, atencnones complementarias, etc.

\\‘\

Ante la sospech

~de un caso de VIH asintomatico o que no requiera
manejo “lntrahospltalarlo se realizara la atencidon domiciliaria,

mcluyenéo Ias pruebas rapidas de tamizaje y diagnostico. Se
5 NS

oonSIderara tratar inmediatamente al paciente seglin el riesgo de

progreS|on de fase clinica y lo dispuesto en la Guia de Practica Clinica

5~~--Co|omb|ana de VIH.

20.

1
!
1

En pacientes en seguimiento por desnutricion moderada y severa, se
realizara consulta domiciliaria programada 1 vez al mes, por médico
general o pediatra, segin sea la necesidad y se realizara seguimiento

telefénico cada 15 dias por auxiliar de enfermeria.
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Procedimiento de atencion de gestantes

La auxiliar de la Ruta Materna perinatal, identifica el reporte de
gravidez positivo por medio de la base de datos de laboratorios que
se toman en los centros de salud de Eduardo santos, 7 de agosto y
los servicios de urgencias.

Una vez identificados la gravidez positivo se |n|c:|a eI proceso “de

agendamiento con una Profesional de enfermerla en Ia modahdad

de tele consulta. 5
i

La Profesional de Enfermeria realiza Ia ases ria de opciones

mediante modalidad de tele consulta. Posterlormente se programa

\\

la consulta de primera vez en modahdad atenc:|on domiciliaria con

-

A / -
ks ‘\\\.,/z""“'“‘"-—,'
’ RN

Enfermeria.

En la atencion domiciliaria la: enfermera realizara la atencion mtegral
y entregara el kit de gestantes para iniciar ruta materna. La
enfermera, dlllgenC|ara el cuadro del seguimiento de la ruta materna,
teniendo en cu‘e\nta Ias lndlcac:lones entregadas por la coordlna0|on
de gestlon del rlesgo

Posterlor a la consulta de Primera vez por Enfermeria, donde se
ldentlflca e!\ riesgo, si el riesgo materno es bajo se programa el

P

segundo control con Medico, mediante la modalidad de visita

domlcmarla Los siguientes controles se realizaran de manera

\ ‘mtercalado médico, enfermera por modalidad de tele consulta, hasta

_/’ llegar al dltimo trimestre de embarazo, donde a la semana 36

continua el médico con visita domiciliaria cada quince dias, hasta
culminar su embarazo.
Si el riesgo identificado es Alto los controles prenatales seran

exclusivos por Medico general en atencién domiciliaria.
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Las atenciones del parto se realizaran en la Sede de Granjas

continuando con los lineamientos del Ministerio de Salud vy

P

roteccidon social.
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Procedimiento de atencion de toma de laboratorio

Modalidad extramural domiciliaria: Para la toma de laboratorios en el
domicilio, se requiere realizar el proceso de facturaciéon previamente,
con dos dias de anterioridad para garantizar el ingreso al software
ATHENEA vy la verificacion de la toma de muestra med|ante Ilamada
telefénica, que realizara la auxiliar de laboratorio a Cada pacnente

programado.

. i
i \/,'

Posteriormente, se asignard la auxiliar de laboratorlo ‘quien se
desplazara al domicilio de los pacientes programados en el horario de
6:00 am a 10:00 am. EI desplazamlento se\reahzara mediante un
vehiculo asignado por la institucién, que\facmte la movilidad de una o

dos auxiliares segun la programacnon y Ios indumos que se requieran.

J

Una vez realizado el proceso«de t’dma de muestra, y finalizada la jornada

programada, las muestras \seran “llevadas al laboratorio para su

o
procesamiento, eI mlsmo dla de la toma.
Los examenes comO' (C‘urva de glucosa y prueba de tolerancia a la
glucosa) se dlflcultan en esta modalidad dado que el mismo paciente

requnere vanas\ tomas de muestra a diferentes horas.

{ ;

4,

I?ara‘l‘facnitar la entrega de resultados via correo electronico se debe
\x

H

it

: ;;,éontarﬂcon formato de “consentimiento informado para envié de

resultados desde el momento de la orden para asi ingresar la solicitud

al software ATHENEA y garantizar la migracion de los resultados a
INDIGO.

Procedimiento de dispensacion de medicamentos

o Domicilio de medicamentos a pacientes mayores de 60 afios:
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Zona Urbana: El area de SIAU direcciona al Area de Farmacia las formulas
impresas con su previa facturaciéon de manera diaria, farmacia con servicio a

domicilio con jornada continua para la oportunidad de entrega de 24 horas.

Zona Rural: La auxiliar de enfermeria de la zona rural se encarga de la

recoleccion de las férmulas de los pacientes atendidos, dicha formulas

previamente facturadas al area de farmacia para su respectlvo allstamlento
N, \‘

que entrega nuevamente a la auxiliar encargada para hacer Ilegar al usuarlo

en Ia zona.

6 Atencion y entrega de medicamentos Habltantes de c’alle centralizado

A

!/ SN .
. desde palmas, el referente del programa, de Ia\ secretarla municipal

quien trae relacién de formulas e hlstorlas\chmcas de atencién para que

el area de facturacion haga eI correspondlente tramite y paso a

Farmacia para la respectlva dlspensamon al encargado.

o Propuesta para cobertura de entrega de medicamentos a demas
' AN
programas de atenC|on Recolecmon por parte de un referente que
’\

disponga la |nst1tu010n de las correspondientes 01-FRM-011740-1-2020
| prescrlpcnonesmde pacientes atendidos, para su respectiva facturacion y
, recepc:lonadas en farmacia para desde el servicio hacer el llamado
telefo\rilcb por zonas y turnos para evitar aglomeraciones y mayor
qg_:pes@;ﬂ@ad y minimizacion de riesgos en la atencion con los

s Nl .

{{ 1 medicamentos ya listos para entregar.

e i Procedimiento de Servicios Odontolégicos

De acuerdo, a los lineamientos para la atencién de urgencias por alteraciones

de la salud bucal, durante el periodo de la pandemia por sars-cov-2 (covid-19)

expedido por el ministerio de salud, se define lo éiguiente:
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La Asociacion Dental Americana (American Dental Association - ADA, 2020),
sefiala “que las emergencias dentales son potencialmente mortales vy
requieren tratamiento inmediato para detener el sangrado tisular continuo,
aliviar el dolor o la infeccién graves, e incluyen: Sangrado incontrolado,
Celulitis 0 una infeccion bacteriana difusa de tejidos blandos con hinchazon
intraoral o extraoral que potencialmente puede comprometer la via 'éérea deI
la via aérea del paciente.

‘v‘\/

La atencién dental urgente se enfoca en el manejo de. afecmones que
requieren atencién inmediata para aliviar el doIor severo y/o el riesgo de

infeccion y para aliviar la carga en los departamentos de emergencia del
}

hospital y deben tratarse de la forma mas/mlnlmamente invasiva posible.

Al PN W,
. Y
" v

o Que para la atencion de la poblacnon con 70 afios 0 mas y pacientes
con condiciones cronlcas de” base 0 inmunodeprimidas por enfernedad
o tratamiento, se requuére defujn ambiente aseptico y totamente esteril.

o Que la exposicion deI odontologo y el grupo auxiliar asi como todo el
ambiente deliarea de atenmon en general se ve altamente expuesto a
contammacxon\ﬁbr Ia cercania no mayor a 40 centimetros de la boca y
nariz'. del paCIente y agravado con la dispersion de aire y agua
producnda con la pieza de alta velocidad, micromotor, y jeringa triple.

/o "’De acuerdo a lo anterior, hay viabilidad para atencién domiciliaria, si se

;“'Q:»: tlene la disponibilidad de equipos necesarios para la atencion (unidad
movxl o unidad portatil), asi como los materiales e insumos suficientes y
necesarios para garantizar la bioseguridad segln los protocolos que
sean dispuestos por el Ministerio.

o Acorde con la urgencia que origino la atencién, la condiciéon general de

salud de la persona atendida, y los procedimientos realizados, los
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. profesionales de odontologia, debera definir la frecuencia, para realizar

Loel éontrol telefénico posterior, lo cual debe quedar registrado en los
respectivos instrumentos (historia clinica, PICP, o los definidos por la
entidad).

o Enelseguimiento telefonico o virtual, debera indagar sobre la evolucion

de la situacién, reiterar o brindar las orientaciones que sean pertlnentes

«««««

realizar nuevas instrucciones Yy remisiones de ser necesarlo conforme
M ::. . Ay .
7 \

el criterio clinico. N

1
'
!
i
i
i

VacUnacién extramural:

Se cuenta con cinco vacunadoras’ qwenes reallzan la revisién de los listados
de usuanos y realizan demandau‘lndumda y busqueda de inasistentes a
vacgnamon, producto degl{segg_lmlento a cohortes de recién nacidos (RN)
verificando en el Sistema\de inférmacién Nominal PAIWEB, envio de listados

de Ias EAPB, sohmtud“telefonlca de usuarios.

A\
\\ “ug,"/
N \
/:A ,‘:\ \\
\\ 0 ‘s

En cada punto de vacunacion estaran 2 auxiliares de enfermeria. Una auxiliar

i

esta encargada de la bisqueda de los inasistentes y pendiente al llamado

para vern‘lcac:lon de datos de los usuarios en caso de inconsistencias,

venﬂcamon en la pagina del Ministerio PAIWEB.

‘‘‘‘‘
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. Recurso Humarno

De acuerdo al personal reportado por los jefes de zona. Se ajusta a la

disponibilidad de horas ¢ontratadas. Un equipo trabajaria en la manana y otro

en la tarde.

Los horarios de turnos que desarrollaran los profesionales estaran\a'sjghla’dos

de la siguiente forma:

Tabla 10. Distribucién del Recurso Humano para atencion dormiciliaria

Cantidad |

. Programa

Horario

Medico

= TBC Hansen

RCV Moderado Alto -
Patologia cronlca de ‘base no
controlado Ruta “Materno
Perlnatal (ARO)

Adultez - Vejez ~segwmlento
pacnente con-DNT, seguimiento
de programas especiales VIH,
Consulta por

7am — 12 am
yde2pm ab
pm

i su]tomatolog|a general vy
. “frespiratoria. _
J RCV Bajo -Planificacioh —
p Primera infancia - infancia - | 7am - 12 am
Enfermera - 6 Ruta Materno Perinatal- | y de 2 pm- 5
Consulta por sintomatologia | pm
%{ “{‘; general y respiratoria.
PSICologo <2 Consulta psicologica A necesidad
Odﬁo_\ntg[ogo 2 Urgencias Odontologicas A necesidad
Fisiotérapeuta | 1 Terapia fisica — Educaciébn | A necesidad
- Vacunacién (PAI) —|7am - 12 am
Auxiliares de . . v I
. 7 Afinamiento —~seguimiento | yde 2 pm- 5
enfermeria e
domiciliario pm
Auxmareg de 5 Toma .de muestra de A necesidad
laboratorio laboratorio
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Proceso de facturacion 7am — 12 am
Facturadores | 3 yde2pm a5
) om
. Dotacién

La E.S.E. Carmen Emilia Ospina, de acuerdo a los insumos requerldos por

habilitacion segun Resolucion 3100 del 2019. Para la consulta ambulatorla en

& \\
modalidad de atencién domiciliaria, se cuenta con los S|gwentes elementos

8.2

® .
v
th

Fonendoscopio para adulto o pediatrico (12) ""’;\‘ ;
Tensidmetro para adulto o pediatrico (12) TN
Equipo de érganos de los sentidos (12) "”\:\\‘ o
Glucometro (6) W’ )

Martillo de reflejos (12) I

Termometro (12)
Cinta métrica (12) )
Béscula adulto (6)( . \\

Bascula grado medlco o pesa bebe (6)
\\w\w

Tallimetro. (6) y =
Doppler Fetal (3)

\.“','
ity ~, \

Atencﬂlon ambulatoria
'\” ,r‘,f'

ﬂ.. ,,,,

Es la modalidad de atencion intramural que se les realiza a los usuarios, en

donde el usuario debe acudir a un centro de salud y se le prestan servicios de

salud para actividades con énfasis en la promocion, prevencién, diagnoéstico,

tratamiento, rehabilitacién y paliacion.
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. Servicios

Tabla 11. Servicios atencién ambulatoria

“ SERVICIO -

rConsuIta Externa

I\/Iedlcma

Ruta riesgo
cardiovascular

Medicina/ Enfermeria

Ruta materno perinatal

Medicina/ Enfermeria

Ruta Desnutricibn menor
5 anos

Medicina/ Pediatria

Programas  especiales

TBC y Lepra.

Medicina

Planificacion familiar

'I\/Iedlcma/ Enfermerla/

Deteccién temprana para
cancer cérvico uterino
(Demanda espontanea y
programada)

Enfermeria

Jornada de
Subdermico

implante

PAI (Demanda
espontanea y
programada) e

+h

Auxmares ’
vacunamon

de

Programas Espemales
TBC Lepra VIH (Sede

s
R

“Medicina

Canalma)
Atencion p’éra la
Interrupmo \ “2Voluntaria
del- Embarazada

o

Medicina

Ur,gencgas odontolégicas

Odontologia

area urbana vy rural de
la ciudad de Neiva

Laboratorio clinico

Auxiliares
laboratorio

de

Consulta dé Pediatria

Pediatra

Consulta de Psicologia

Psicdloga

Imagenes diagndsticas y

ecografias obstétricas

Técnico en Radlologla

area urbana de la
ciudad de Neiva
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También se tiene a consideracion del Decreto 0549 de 2020, la atencién de
Infahcia en los rangos de edades y horarios establecidos en la ciudad de

Neiva.
. Operatividad de la atencion

En conformldad al Plan de Accion para la Prestacion de Servicios’ de -Salud

f“‘*‘\,

durante las Etapas de Contencion Y Mitigacion de la Pandemla‘ por\SARS-
CoV— (COVID-19), se establece como directriz la restrlcmon de ‘consulta

externa en modalidad intramural para los procedlmlentos de promomon y

prevenc10n y otros servicios ambulatorios de acuerdo al perfll de salud y riesgo

: \\
?" \\ o

de la poblacion. W )
: L, Ry
,» \} \\ -

Se restrlngen los procedlmlentos de vaIQraC|on lntegral deteccién temprana,
protecmon especifica y educacién, para Ia &salud contempladas en la
Resolucién 3280 de 2018, con \excepmon “de los siguientes servicios y
procedlmlentos i) vacunamon/n) atenmon para el cuidado prenatal de alto
rlesgo iif), control posparto y: c}el reCIen nacido de alto riesgo iv) suministro de
métodos anticonceptivos y v) atenC|on de interrupcidn voluntaria del embarazo
en Iqs casos prewst\os;_ggmla "Sentencia C355 de 2006.

iy
\\

Esta restnccnon debe’ ser considerada a partir de la segunda fase de
optlmlzacnon de Ia capaCIdad instalada, e implementada en su totalidad en la
tercera fase de amphacnon de la capacidad instalada (respuesta), permitira una
meJor dlSponIbIhdad de recurso humano, consultorios, insumos y aportaran a
la descongestlon de los servicios de salud y minimizacién de la exposicion al

virus.

Desde el 16 de marzo de 2020, ante la declaratoria de emergencia sanitaria
en el pais, alerta amarilla institucional, se reactivan los planes hospitalarios de

emergencia y en coherencia al Plan de Accion para la Prestacion de Servicios
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de Salud de fa Pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19), se puso en marcha el
plan de contingencia institucional de la E.S.E Carmen Emilia Ospina, y se
tomaron acciones pertinentes en el componente de atencién y prestaciéon de

servicios.

Entre las acciones que se tomaron, encuentran las siguientes:

o Se continud la prestacion de los servicios de los centros de- salud del
area rural de los corregimientos Vegalarga, San st Caguan y
Fortalecillas.

o Se suspendieron las brigadas de salud extramurales en los diferentes
corregimientos y veredas de la zona norte y sur a partlr del 21 de marzo
de 2020. T e

o Se suspendié prestacion de SerVICIO dexbrlgadas extramurales en area

urbana. o ‘7"‘".:: BN

o Se definid como area de ‘e"‘ﬁ:(”ﬁénls'ibn o ampliacion de la capacidad
instalada de urgenggs\ para\ atender pacientes por covid 19, los
consultorios de consulta‘«:externa de los centros de salud de granjas,
Canaima, IPC y palmas ‘

o Teniendo en cuenta las aéreas de expansion, se brindara la atencion

<

mtramural en dos sedes del area urbana, Siete de agosto y Eduardo

e N

LAY Procedlmlento de atencion ambulatoria

Se deben tener en cuenta las siguientes consideraciones para la atencion

presencial en las sedes de Eduardo Santos y Siete de agosto:

1. Identificar personas con sintomatologia respiratoria o con otros

sintomas sugestivos de infeccion por COVID-19 utilizar encuesta de
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triage respiratorio (Anexo 1), al ingreso a las instalaciones del prestador
de servicios de salud, suministrando mascarilla quirdrgica e insumos
para la higienizacién de manos.

2. Se busca dar continuidad con lo establecido previamente, adicional a
esto, que en los servicios: Citologia Cervicouterina, Vacunacion,
Laboratorio clinico y Urgencias Odontologicas, se establezcan horarlos
i de atencion por cita previa en SIAU, con la flnalldad“’de évntar
H \

conglomeraciones. SN

4 ‘\‘\:‘: ~ \\/ s

3. En cuanto a la atencion del parto y del recién nacido se\ reahzara en sala

‘\
1

de partos del centro de salud de Granjas. /,\ s

4. Se cuenta con la disponibilidad de Ia zatencxon por pediatria, en

\
= oo

i modalidad presencial, seglin sea eI caso ) s

A

. \, \/‘/ "w.m 4

5. La atencion de la Ruta de desnutnmon»\;}en el menor de 5 anos, de

manera presencial se reallzaran una vez al mes extremando las

! medidas de cuidado y protegcuon >a los nifos y sus familias con el fin de

ajustar y garantizar Ia contlnuldad del tratamiento. Una vez superada la

v rn-.,.’

' emergencia sanltarla se “continuara con lo establecido en la

normat|V|dad V|gente (Resolumon 5406 de 20159).

6. ImpIementacng[ »de. suministro de medicamentos en el domicilio a
\. \ ,’

poblac:lon)con &l aislamiento preventivo mayor de 70 afios, con el fin de

proteger\a la poblacion con mayor riesgo de contagio y complicaciones,

4se coordlno con el operador Discolmedica, la entrega de los

medlcamentos en el domicilio.

!

Como estrategia para evitar el desplazamiento de los usuarios del

PPN
el PN

programa Riesgo Cardiovascular, se brindara la prescripcién vy
dispensacion de medicamentos, mediante la asistencia de un familiar a
la cita, que no se encuentre en el grupo de riesgo, ni que presente

sintomatologia respiratoria.
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8. Suspension de servicio odontologico no urgente, siguiendo la
recomendacion de la OMS se deben suspender las consultas de
odontologia, salvo en situaciones urgentes. En la atencién de estos
pacientes se adoptaran las medidas de bioseguridad pertinentes de
acuerdo con las recomendaciones y directrices emanadas por el
Ministerio de Salud y Proteccién Social. T

9. Elprocedimiento para la atencién de los usuarios, es el mlsmo ‘q'ue hay

esta establecido en el mapa de procesos servicio mtramural de consulta

externa.

N,
'ﬂ,

10.Como garantia de la atencion de paCIentes con smtomatologla

'v

respiratoria a solicitud de cita por demanda espontanea se realizara el

direccionamiento a que dicha consulta no. rgenma sea atendida en la

sede IPC. ,.f,i g R

11.La Ruta Materno perinatal se. atendera de manera presencial solamente

si el riesgo Materno es baje
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1

§

|
{
1

2.

|
!
i

Procedimiento de atencién de laboratorios intramural

Modalidad Jornada de salud area urbana. Se programaran jornadas de

toma de muestra de lunes a viernes, en los centros de salud de Granjas,
Canaima y Palmas en el horario de 6:00 am a 9:00 am, para garantizar

el cubrimiento de todos los pacientes que se requiera quienes deberan

ser programados, segun disposicion de pico y cedula por pa\i"te de
autoridad municipal. ;;Mm \ \

‘ y
Se debe disponer de carpas en areas ventlladas en Ias\zonas para

ubicar la estacion de toma de muestra. Se deben autorlzar un maximo

\\\

de 25 pacientes citados con diferencia de‘ 7 mmutos cada uno para

evitar aglomeraciones, teniendo en cuenta que las curvas de glucosay

me

pruebas de tolerancia oral a la glucosa deben ser programadas de 6:00

s

am a 6:30 am. El proceso de facturaC|on debe hacerse con

\\
anticipacion, un dia antes para garantlzar el ingreso de la informacién

e ——

al software ATHENEA. // RN

31

\ id
s §
-7 «»1

Modalidad Jornadatde salud area rural. Para la toma de laboratorios en

los centros de salud del -area rural, se realizara un cronograma mensual
de dos brlgadas por mes, se asignara una o dos auxiliares de

laboratorlo con *los insumos segln sea la necesidad. Se aclara, la

/

lmportanma de realizar la demanda inducida de maximo 50 usuarios.

‘;
5,
H

Para Ia organizacion de la brigada, se solicitard a las auxiliares

\;-_.:plrculantes de los centros de salud, verificar las ordenes de laboratorio,

se realizara previamente el proceso de facturacion, una vez se confirme
el proceso de facturacion se procede a realizar el ingreso al software
ATHENEA. Para la movilidad, se debe garantizar el transporte por parte

de la institucién.
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. Procedimiento Programa Ampliado de Inmunizacién

Vacunacioéon Intramural:

En area Urbana: dos centros vacunadores:

e FEduardo Santos

¢ Siete de agosto

Con horario de atencién de lunes a viernes de 7am a 6pm en Jomada continua,
aplicando la principal estrategia la VACUNACION SIN BARRERAS

l" Iy
% ’l
:

Para evitar las concentraciones de Ias personas os vacunadores llenan
solamente el registro diario de vacunacnon conSIgnando toda la informacion
actualizada del usuario, posterlormente se réaliza la vacunacion y cuando el

\“

servicio este desocupado se complef enta el proceso

Pt ‘/‘)’

La atenci'cfi’n‘*i ramural para prestar servicios de salud de area ambulatorlo por
plan de contmgehma se definié que fuera en la sede de Eduardo santos y siete
de! \agosto tenlendo en cuenta que estos dos centros no tienen habilitado

servicios de urgencias, lo que disminuye la posibilidad de infeccion cruzada.

e Sede Eduardo Santos, se encuentra ubicado en la comuna 9, direccién
Cra 5 # 80C-68, Barrio Eduardo Santos.

e Sede Siete de agosto se encuentra ubicado en la comuna 5, direccion
Cll 11 # 25 - 45, Barrié 7 de agosto.
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Adicional se implementara el servicio de laboratorio, con estacion de toma de

muestras en:

o Granjas, ubicada en la calle 34 #8-30, en zona norte.
o Canaima, ubicada en la Carrera 22 #26-19, en zona sur.

e Palmas, ubicada en la calle 21 #55-43, zona oriente. -

A%
En ‘cuanto a vacunacién, con previa autorizacién de las autorldades se
dispondra de dos puestos de atencién estratégicos, con el ﬂn de dar
continuidad en zona sur y oriente, debido al cierre de dicho SerVICIO ‘en la sede

de IPC y Canaima por la contingencia, asi:

« Contiguo al CAl del barrio Timanco :
« Contiguo al CAI del barrio LOS AL‘E\‘S\';,\:;,

paa
permltlr el distanciamiento obllgatorlo\;\y se prestara este servicio en horario

de: 8 am a 3:00 pm, en Jornada contlnua

P A \f* -
& -

Para la atencion de pad‘iéntes‘;‘sintométicos respiratorios que requieran de

atem:lon ambulatorla~

urgenCIa se dispondra en la sede IPC de consultorio

para tal flnalldad

”
I \’\ ],’
1

* Recurso Humano

j 'f."\\ m o

horarlos de turnos que desarrollaran el recurso humano, para la atencién

mtramural, estaran asignados de la siguiente forma:
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Tabla 12. Distribucion del Recurso Humano atencién intramural en Eduardo
Santos

EGURSOHUMANG c | HORARIOS
Agentes de SIAU 1 Oﬁ‘cina atencion al usuario 7 am -6 pm
Auxiliar de énfermeria 1 Auxiliar de ruta materna 7 am ‘-6 pm
Auxiliar de enfermeria 1 . Circulante 7 am\’-l\E}g:bmv-_
Facturadores 1 Facturacion |, Bam.: 6\pm
S el N
Medico 4 Consulta externa N g,':"\6'" am - 1 pm
_ v 1.pm-6pm
Medico 2 Ruta riesgo cardioyg,sculafﬁii'ft ,::z’;:"\ ? 22 _; S:
Enfermera Jefe 2 Planificacion, clzltologlaRc;/v/ ? srmn ; SE
Auxiliar de enfermeria 2 Véc;u‘ﬁadigjr{;—ff" 7am-12pm 2pm-
e 6 pm -
Odontdlogo 2 Ungéﬁci‘é“siqdon\t‘dlégicas 6 am -6 pm
Higienista oral 2 ,‘ﬁm.Urgt_é‘ﬁci_(as odontologicas 6 am - 6 pm
Auxiliar de enfermeria 1 |--Toma je muéstra de laboratorio 6 am -9 am
Auxiliar de regencia 1 {{ ‘ az"a@Sé'fvicio farmacéutico 6 am-6 pm
Psicéloga 1[/;;7"_3" '~‘“Né_§géjéria VIH, Riesgo psicosocial 2pm-5pm
Vigilante 1,3‘ [} Personal de vigilancia 6.am -6 pm
Auxiliar de aseo | (| Personal de Aseo o 6 am - 6 pm

“

o

Tabla 13. D{étﬁbfubiéﬁde/ Recurso Humano atencién intramural en Siete de

e

“Agentes de SiAU 1 Oficina atencion al usuario 7 am -6 pm
Auxiliar de enfermeria 1 Auxiliar de ruta materna 7 am -6 pm
Auxiliar de enfermeria 1 Circulante 7 am -6 pm

Facturadores 1 Facturacion 6 am-6pm
Medico 3 Rutas integrales de atgncnon 6 am-1pm
en salud maternoperinatal 1pm-6pm

Medico 1 Consulta externa 6am-1pm
1pm-6pm
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Ginecélogo 1 Toma ecografias obstétricas / ar:m— 10
Medico 2 Ruta riesgo cardiovascular 6am-1pm
1pm-6pm
Enfermera Jefe 2 Planificacion, citologia, RCV 6am-1pm
1pm-6pm
‘ 7am-12
Auxiliar de enfermeria 2 Vacunacién pm 2pm-6
“Pm
j A ‘*
Aucxiliar de enfermeria 1 Toma de mue§tra de s 6.amiz 9.am
laboratorio A | W
Auxiliar de regencia 1 Servicio farmacéutico.. P> 6 am - 6 pm
Psicologa 1 Asesorlg VIH,.‘Rlesgox};,., 2 om -6 pm
psicosocial o
. Vigilante 1 Personal de-vigilancia*~ | 6am -6 pm
~ Auxiliar de aseo 1 Personal de Aseo” 6 am -6 pm

,/

Se cuenta con la contratacion de dos \medlcos\pedlatras para garantizar la

atencion de consulta pediatrica en a. modalldad atencion intramural, atencién
| ANt
domiciliara, Teleconsulta e mterconsulta A continuacién, se relaciona los
i \\ "
horarios: PN

ey %, &5

o N
! £ i
{ . \

Pednatra 1: lunes a v1ernes~9 OOa a 12:00 pm. Total, horas: 50 horas.

\\\N

‘_\

Pediatra 2: Iunes a VIernes 2:00 pm a 5:00 pm y 2 horas los domingos en

hospltallzamon y urgenc:las de Canaima. Total, horas: 50 horas.

. : Dotacuon
NS /

T N
[ W

i

fE

i

La*E S. E‘ éarmen Emilia Ospina cuenta en los diferentes centros de salud,
Comp Eduardo Santos y Siete de agosto, consultorios con los respectivos
insumos requeridos por habilitacién resolucién 3100 del 2019. Para la consulta
ambulatoria intramural, se cuenta con los siguientes' elementos en los

consultorios:
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¢ Fonendoscopio para adulto o pediatrico
e Tensiometro para adulto o pediatrico

e FEquipo dé 6rganos de los sentidos

e Glucometro

¢ Martillo de reflejos

e Termdbmetro

e Cinta métrica
e Bascula grado médico o pesa bebe s T

e Tallimetro : W

8.3 Teleconsulta [

° Definicién o e
v‘ / N "

Las teleconsultas son un enfoque Utll para evaluar pacientes y reducir las
visitas innecesarias a los serwcnos de urgenmas o ambulatorios. Las

teleconsultas programadas permlten la evaluacion, el monitoreo y el

s‘* ’}
presencial. N

La teleconsulta se reallzarla por seguimiento telefénico, con el fin de brindar
orlentamones sobre adherencxa y continuidad del tratamiento, informacion
sobre habltos de vida saludable, incluyendo buenas practicas en salud mental,
du;ante eI alslamlento preventivo, identificacibn cuando se requiera o

supervnsmn de tratamientos, a través de comunicacion por telefonia fija o

movn
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) Servicios

|

Tabla 14. Servicios teleconsulta

~"SERVICIO -

Coﬁsulta dé Pedféf}ia |

Pediatta

Ruta riesgo cardiovascular
Riesgo Bajo

Medicina/ Enfermeria

RIA de mantenimiento vy
promocién de salud en la
Juventud.

Medicina

RIA de mantenimiento y
promocion de salud en la
Adultez

Medicina

RIA de mantenimiento y
promocién de salud en la
vejez.

Medicina NS

Ruta de Desnutricion en el
mehor de 5 afios

Planificacion familiar

Atencion para la_| Medicina
Intérrupcién Voluntaria deT .\:‘{‘“‘:‘—55“

Embarazada AN

Consulta (. por | Medicina/ Enfermeria

sintomatologia«:. general

/demanda espontanea

Consulta v por
L TN . .
sintomatologia-respiratoria
/demanda espontanea

Medicina/ Enfermeria

Orientacion  en  salud | Psicologia
mental-
Consulta/seguimiento Odontélogo

odontologia

\;\.{;
., YE
RN ;*‘.\>
N, %
N
NS,
A

area urbana vy rural
de la ciudad de Neiva

Asesoria en opciones
Consulta Ruta Materno

Medicina/ Enfermeria

Perinatal Riesgo Bajo
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o Operatividad de la atencion

o En la sede de Canaima, se ubicaran consultorios y areas, en donde se
permita el adecuado desarrollo y acercamiento de la consulta por medio

telefénico.

¢
e,

o El area de SIAU, por medio de la captacién espontanea de cbnsultas
junto con los lideres de cada ruta, se definira el agendamlento para

profesionales de la salud (Medicina, enfermeria, Pedlatrla PS|cologla

Odontologla), en las rutas segun la necesidad.
Segun Resolucion 521/2020 la consulta telefonlca o v1rtua| para sintomatologia

RV

general, se puede desarrollar de la S|gwente m nera -

llustracion 13. Atencién por Med/co generalv“a pacientes sintomatologia
general. Resolucion 521 de 2020

1
Momdm -
fﬁ*muwm‘tisc‘%g ;
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llustracién 14. Atencion por Enfermeria a pacientes sintomatologia general.
Resolucion 521 de 2020

i

IIustrac:on 15. Atencion por AUX/I/ar de Enfermeria a pacientes sintomatologia
general Resolucion 521 de 2020 /

I
X \ 3 ¢
-

i
3
i
.
\
|
{
{
i
{

De {igual manera da lineamientos para la atencién a pacientes con

sintomatologia respiratoria, asi:
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llustracion 16. Atencién por Medico general a pacientes sintomatologia

respiratoria. Resolucién 521 de 2020

:
(i
3

e . . 3 14 , . . ,
llustracion 17. Atencién=por._ Enfermeria a pacientes sintomatologia

respiratoria. Resolucién 521 de-2020
\:\';\‘\' , i
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A continuacion, se hara una breve descripcion del procedimiento para llevar a

cabo la estrategia de atencion mediante llamada telefénica la cual podra se

realizada de dos maneras: por demanda espontanea y demanda inducida.

Demanda Espontanea:

3

5,

2.

3

4

i

5

'
LY

o
N .
e

6;.

o
»«u
««,M

atencion por medicina o enfermeria, el agente realizara lnmedla}tamente

\\-‘

la verificacion de derechos del usuario y procederaii‘a ~agendar la cita.

AP ‘NM

En caso que el usuario no se encuentre en base de datos se le indicara
la razén por la cual no puede ser atendido medlante esta modalidad.
El facturador(o agente del- callcenter)mprocede* hacer apertura del

ingreso y se trasfiere de mmedlato laxllamada al profesional, en caso

que el profesional se encuentre en otra llamada se le indicara el usuario
\\

que espere unos minutos m|entras se desocupa

\ vvvvv z

Al hacer efectiva la comunlcaCIon con el profesional atiende la llamada

y realiza el proceso de,atenmon de acuerdo a las necesidades de salud

N e

e

del usuario. . '}"&

\\

Durante la atencnon se IIeva a cabo el registro en software de historia

clinica Y. se dan as indicaciones de manejo al usuario de acuerdo a

conducta ‘deﬂmda y cuidados a seguir.

N o
: ‘\ o
N S\

7Se. Ie explica al paciente que en caso de ordenarse laboratorios la

ms’utucnon se pondra en contacto telefénico con el usuario para
mformarle la fecha, hora, sede de la cita asignada y las
recomendaciones de preparacion para que asista a la toma de la
muestra.

En el caso de ordenar medicamentos el usuario debera asistir a la

farmacia de la sede mas cercana de su domicilio presentando su
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documento de identidad y se le dispensaran los medicamentos
correspondientes.

Una vez finalice la consulta el facturador procedera a cerrar el ingreso
y facturar la actividad realizada.

Diariamente estara disponible una persona que llevara a cabo la
revision de las consultas realizadas para entregar el listado de Lgsuarlos
con laboratorios pendientes y proceder a facturar el procedlmlento e

informa via telefénica al usuario de la cita.

Demanda Inducida:

1.

2.

3.

s

1:

e
3

0\ v‘lk .
Se genera bases de datos por sede de»vgﬁcuerdoj,,‘a curso de vida para

realizar actividad correspondlente

El auxiliar encargado realiza la sngulente verlflcamon
Bases de datos para vahdar-r-derechos enla E.S.E.
Consultar el validador de’ EAPB

‘ W

3
Verlflcar en S|stemaS‘S| se cumple con la perlodICIdad establecida para

{»

cada actividad. * =
Una vez se tlene revnsado la base de datos y se cuenta con el listado,
de los usuarlos aptos para agendar, se procede a realizar las llamadas

con eI fln de verlflcar si el usuario coincide con el niimero de teléfono

“do en la base de datos.

S| el. usuarlo no se logra localizar en ese numero telefénico registrado

s;e, toma como una demanda inducida no efectiva.

N
Tl

5.

Si el usuario corresponde se procede a agendar de acuerdo a la
actividad de promocion que aplique. Se da la informacion de la hora y
la fecha en la cual el profesional lo contactara para llevar a cabo la
teleconsulta. Es importante resaltar en el usuario que debe contestar la

llamada y disponer de tiempo para la consulta.
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6. El dia que se lleve a cabo la teleconsulta, el facturador al iniciar la
! jornada realizara la apertura de ingresos de las agendas programadas
| para la atencion por la modalidad de demanda inducida.
7. Facilitar al profesional encargado de la consulta el listado de los

usuarios con sus respectivos numeros telefénicos, para que sean

contactados de acuerdo al horario agendado.

8. Al hacer efectiva la comunicacién con el usuario se reallza el proceso

de atencion de acuerdo a la consulta programada reallzando el
\

diligenciamiento  en software de historia cllnlca\ ;y—se dan las

. indicaciones de manejo al usuario de acuerdO\a conducta definida y

W <
. \/

cuidados a seguir.

o, N

9. Si el usuario no atiende a la Ilamada esta* Gita se contara como

| inasistente.

“- ’ \,\ \,

10.Se le explica al paciente que en caso de ordenarse laboratorios la
institucién se pondra en\contacto telefébnico con el usuario para

\
informarle la fecha, hora,;) sede de la cita asignada y las

/,._; Nt

muestra. ~,,
N

11.En el caso d 2,

#7

ytdenar medicamentos el usuario debera asistir a la

farmama“ de Ia»sede mas cercana de su domicilio presentando su

documento de identidad y se le dispensaran los medicamentos
’ \\ ‘\4\
! “corresp,ondlentes

/

12 Una vez finalice la consulta el facturador procedera a cerrar el ingreso

~~y facturar la actividad realizada.
13.Diariamente estara disponible una persona que llevara a cabo la
' revision de las consultas realizadas para entregar el listado de usuarios

con laboratorios pendientes y proceder a facturar el procedimiento e

informa via telefonica al usuario de la cita.
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e Segun los Lineamientos para dar continuidad a la implermentacién de la
atencioén de los nifios con diagndstico de desnutricién aguda moderada
y severa, durante el aislamiento preventivo obligatorio se debe realizar
el seguimiento individual de los nifios de 0 a 59 meses con desnutricidn
aguda que sean derivados hacia el manejo ambulatorio y hasta que se
evidencie recuperacion de manera telefénica o cualqulera dev las
modalidades de prestacién de servicios de salud de atencnon d:-:-flmaas
por la Resolucién 3100 de 2019, con una penodncndad no. mayor a
quince (15) dias con el fin de identificar aceptac:lon y consumo de la

&n-}

FTLC asi como complicaciones. ra ::,,;,

e Con respecto, al seguimiento de poblac:lon dé VIH y Hepatitis, se
recomienda que una persona del equlpo de salud de la IPS de atencion
en VIH o aquellas IPS que ofrecen atenmon a personas con hepatitis B
o C llamen a todas las personas con C|tas programadas por la consulta
externa para determlnar el: ObjetIVO de la consulta y la condicion actual
de la persona. En caso de que solo se requiera renovar la prescripcion
para dar contlnuldad al .’Efétamlento los medicamentos podran ser
enviados de manera domlcmarla

H»v~

e La prescr|p0|onfde medicamentos solo puede realizarse si existe una

atencion “en la“modalidad de telemedicina de forma sincronica, sin
perjui‘c;’iéjiude la continuidad de formulacion de medicamentos en
¢ %% .,

A AT . . .
) 7p‘atc%/n,tes cronicos que requieran sus tratamientos previamente
£ S
{{

establecidos.

o"Eﬁ el area rural dispersa, se dispondra segun sea la disponibilidad de
la valoracion previa en el domicilio por parte de auxiliar de enfermeria/
Promotora de salud de la zona, en donde se realizard actividades como:
-Toma de Signos Vitales - identificacion cumplimiento metas (T.A. -

Glucometrias)-Orientacién en adherencia y continuidad de tratamiento-
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informacidon en habitos de vida saludable- Buenas practicas en salud
mental- Derivacién a atencién domiciliaria por parte de médico del area
rural. Lo anterior como apoyo a la teleconsulta en dicha area.

- De manera diaria, a las 5:00 pm, se comunicara el listado de pacientes
con el respectivo direccionamiento que requiera de atencién domiciliaria

para el agendamiento por ésta modalidad.

e ' Localizacién 5

La atenmon en modalidad de Teleconsulta, para prestar serV|C|os de salud de

area ambulatorio, por plan de contingencia se deﬂnlo\que fuera el centro de

\‘\ : ‘
N A

salud de Canaima. AN
¢

LU W
§

L.

o
5 #
RN
<

N

1
! W

i o ~,

i N

e ' Recurso Humano AN Y

I
o,
.

De acuerdo al personal reportado por Ios Jefes de zona. Se ajusta a la

dlsponlblhdad de horas contratadas"&Un,equnpo trabajaria en la manana y otro

en la tarde. S N .f"

[
b

A
Los horarlos de turnos que ‘desarrollaran los profesionales estaran asignados

de Ia siguiente forma ,f, AN
P \‘

Tabla 1 5. D/str/bumoh del Recurso Humano para modalidad Teleconsulta

rdfesm 12~ Cant ‘ .
_ R smtomatologla
\ ' i _
Madico” 5 Resplr.atona/” 7am—12amy de 2
: Teleorientacion pm a5 pm

| para covid 19
Patologia de base
controlada -|7am—-12amyde 2
Riesgo pm adpm
Cardiovascular

Medico 2

i
!
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bajo- Ruta
Materno Perinatal
juventud -
Medico 2 planificacion - 7?: 512mam yde
Adultez — Vejez | P O P
Médico 9 s»mf[omatologla 7am-12amyde 2
general pm- 5pm - .
Planificacion e
. Familiar/ Ruta | 7am +12 am y'de
Enfermera 2 . A
materno perinatal pm 5 pm ,;f’
y RCV . V .
smtomatologla 7am\ 12 amyde
m ,,5 m
Enfermera 1 Respiratoria/ - p p
Teleorlentamon ;_;
para covid 19
, smtomatologla 7am - 12 amy de
Enfermera 1 general pm- 5 pm
Pediatra (segun Consulta de | 7am-12 amy de
. 2 oy
necesidad) el pedlatrla pm- Spm
Psicologo (segun 1 i Consulta de | 7am - 12 amy de
necesidad) AR .M,,pS|coIog|a pm- 5 pm

o Dotacion

\\
xw«

Para la consulta externa por medicina general y de enfermeria, en modalidad

de Teleconsulta se’ requnere de los siguientes elementos:

Computadofesi _

Teléfonos

Consultorio
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8.4 Telemedicina

e | Definicién

Conjunto de actividades relacionadas con la salud, servicios y métodos de os
cuales se llevan a cabo a distancia con la ayuda de las tecnologias de la
mformamon y telecomunicaciones. Incluye entre otra telemedlcma~y otras

teleeducamon en salud. La utilizacion de la modalidad de telemedlcma‘Permlte
4 r' ‘v\\\ (ﬂ\
brlndar atencion especializada a distancia usando plataformas TIC a p/acnentes

que se encuentran hospitalizados bien sea en su domlcmo\o en“mstltuc:lones

de salud. R
e \' ‘.‘1\.. S

Medlante un acceso remoto desde cualquier dlsposmvo ,con acceso a internet,
el pacnente puede contactarse con talento, humano en salud (profesional y no
\

profeS|onaI) ya sea para control de \smtomas} con evaluacion de posible

“\ \\

hospltal o para el segwmlento de- respuesta al tratamiento.
e  Servicios W

! 5
| 1y

Medicina

Ruta - W) riesgo | Medicina
cardlovascuIaF Riesgo
moderado - Alto
Merblhdad Medicina
generaI/PatoIogla general
no controlada

° Procedimiento de atencion de la modalidad telemedicina

area urbana de la
ciudad de Neiva

Teniendo en cuenta que la E.S.E Carmen Emilia Ospina, actualmente, tiene el

servicio de Medicina Interna, el servicio de Ginecologia y Ginecobstetricia y el
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servicio de Pediatria, habilitado en el Registro Especial de Prestadores de
Servicios de Salud — REPS. Se realiza la propuesta de apertura de estos
servicios con las EAPB que se tiene contrato, para tener la posibilidad de

ofertar estas especialidades basicas mediante la modalidad de telemedicina.

Una vez definida la contratacién con las EAPB, se solicitaria la contratapién de

los especialistas.

Las estrategias para la atencion, seria la siguiente: R

e Paciente se cita presencialmente al centro de s«alud de‘Eduardo santos

o Siete de agosto, el médico general reallza la’ valoramon del paciente
y realiza la interconsulta por el espec;lallsta - 5@’

e Paciente canalizado por alguna de Ias modalldades anteriores que
requiera segln criterio medlco la valorac:|on por pediatria, en los
horarios establecidos de prestamon de dicho servicio, se dispondra de
acercamiento telefonlco{en t|empo real y el médico general, sera quien
defina la Conducta deI paCIente

e La prescripcién se enwara escaneada y firmada por el médico tratante,
mediante la‘ plataforma digital que sea utilizada por el prestador de

serV|c:|os de salud

"/ \
o R

. LocallzaC|on
1 { A '3 '; v

La/aten0|on en modalidad de Telemedicina, para prestar servicios de salud de

\

area_.,g_mbulatorlo, por plan de contingencia para atencién ambuilatoria, se

definié que fueran los centros de salud de Eduardo Santos y Siete de Agosto.
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¢ . Recurso Humano

De acuerdo al personal reportado por los jefes de zona. Se ajusta a la

dispionibilidad de horas contratadas. Un equipo trabajaria en la manana y otro

en la tarde.
Los horarios de turnos que desarrollaran los profesionales estaran a§'ignados
| . . p— \‘x\f ‘».:,.‘
de la siguiente forma: y P \\:\ \{
Y A

\\ I

Tabla 18. Distribucion del Recurso Humano para modalidéé:if_e[\é;ﬁé;cjﬁcina
| SN\ s

¢

Consulta’ externa N
- Patologla \de /

» base .. . no | 7am — 12 am y de 2
Medico 3 controlada- :RCV | pm a5 pm

moderado Y alto -

, ; <gestantes
Pegiatra (segun 2 e 1‘~C,§>nsulta de | 7am - 12 am y de 2
necesidad) R pedlatrla pm- 5 pm
e . Dotacion Q N

Para la consulta extéyﬁa por medicina general, en modalidad de Telemedicina,

se requiere de Ios sxgwentes elementos:

Y
e

s N i

i1 . Insumos

Computadores 3
Audifonos Diadema para computador | 3
Camaraweb 3
Licencia de Sotfware Telemedicina 1
Teléfono 3
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En términos generales, para una teleconsulta, es necesario tener una conexién
a Internet, una computadora adecuada con capacidades de audio y video y
dispositivos de transmisiéon. Se recomiendan conexiones rapidas y estables a

Internet y banda ancha.

8.5 Teleeducacion

. Definicion -

x"'

La teleeducacion de acuerdo a lo establecido en la Ley 1?19 de. 2010 es la

utilizacién de las tecnologias de la informacién y la telecomunlcacnon para la
practica educativa de la salud a distancia, adoptada por Ia E.S.E Carmen

Emilia Ospina de acuerdo a los lineamientos ‘establemdos en la Resolucién

\

521 de 2020. La estrategia se operatlwzara medlante contacto telefénico y

virtual con el usuario para educacién |nd1v1dual y\,colectlva respectivamente.

La institucién dispondra a traves del area de comunicaciones y TICS las

herramientas como canales v1rtua|es para fa educacién grupal, con un cupo

J
limitado de usuarios o e? sU caso segun la necesidad para acercamiento

individual, teniendo en cuenta los recursos del usuario.

¢
KRN -.v”a

Segun cada una de’las Rutas de Atencion Integral en salud, se hace
lndlspensable dar\contlnuldad con la educacién en salud, y ante la
/

contlng,e,ncra_;.se\debe garantizar.
o RN
Aﬁc‘ibhtigi:‘l'aéién, se relacionan los cursos y asesorias que se tienen

imb'lenja‘ﬁtados en la institucién para brindar educacién, informacion vy

comunicacion en salud:
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Tabla 20. Cursos y asesorias implementados en la Institucién

Tema

Asesorla en IactanCIa

materna

Psicéloéo—fisioterépia-
Auxiliar de Enfermeria

Curso de Preparacion
para la maternidad y
paternidad

Psicologo-fisioterapia-
Auxiliar de Enfermeria

Curso de estimulacion
)

temprana en el menor

de 1 afio

Fisioterapia.

Curso  educativo a
pac;ientes de Programa
RCV

Enfermeria-Fisioterapia-
Auxiliar de Enfermeria. _
1’

Habitos saludables-
Promocion de la salud.

|

|

Médico- Enfermerla
Fisioterapia- PSIcologla
Auxiliar de Enfermerla

B

~~~~~~~~

\‘»

Den;wanda inducida

RMPS
: i

i

{ /Enfermer/la/odontologla

Médico+ Enfermerla-
FlSloterapla P5|colog|a—
Auxxllar de

‘5

Edulcamon en salud oral |

‘ R
1 N e,

Odontologo- Auxiliar de
odontologla

b o,
Buenas practlcas”en
salud menta)s™, “. v

“Psicologia

KR
Educaolor} “';1 2y
segulmlento\\ew signos
de alarma RCV y ARO

Enfermeria-Fisioterapia-
Auxiliar de Enfermeria.

o,

““Area urbana y rural de
’la c:ludad de Neiva-
-Previo seguimiento a
paciente con
disponibilidad de las
tecnologias
necesarias.

i
‘.& ‘\

A contlnuac:lon se describe el procedimiento:

i
1
\
i
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ey Frcalencts Uemaea

llustracion 18. Flujograma de atencién en modalidad Teleconsulta

“ Predy

— R R

(X0 en taled

varificecién de darachas ususrio
en b3se de datos

b'd

}
[ Raalizar llamada telefanica al l

usvario

Pz sciente contestd

aplicar guidn 4 ssludo
prasentagsn
"

e |
{ Zem2nds 13uaiEs | i —eim

erindsr educacicn
corresponiente

hﬁ‘

\‘,v

Daf instrucciones para
aceadsr 3 f2 actividad

' &Z telzronsuits ]

P Atencidn comiditiaris

l TR atencidaimramoral |
v

vatidar que ef usuario

Repetlif in

fermatién en

comprendiola

téemincs mds comunas
por et usuario

informacian d2da

;

i

REgistro en Histeria
Clinfra (Hota
administ: {ab\e de
educacidrlingivie s}

- —

8.6 ,.('F?"Proced!imiento de agendamiento SIAU y Facturacién de los

i’xf:\ serwcws
nju ,,.z

Debido al plan de contingencia, en la modalidad intramural se cuenta con una

persona, en el servicio de atencion al usuario, en las sedes de Eduardo santos

y siete de agosto.

Cubriendo las siguientes actividades:
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. Asignacion de citas por odontologia Unicamente urgencias estas se
asignan solo en el centro de salud de Eduardo santos.

« Asignacién de citas médicas para riesgo cardiovascular, materno
perinatal y tratamientos especiales para: Epilepsia, Psiquiatrico,

hipotiroideos entre otros.

Realizando las radicaciones pertinentes para la EPS ComfamII\!a‘“

s Asignacién citas para enfermeria en planificacion, toma de\CItoIogla
\\ }‘;
controles de riesgo cardiovascular y materno perlnatal “'~;;.‘,>,
N\ "
o Asignacién citas por psicologia de acuerdo a Iosgrequerlmlentos

pertinentes de las EPS o el mismo usuarlo - \ ,
\ o 5

Ny s
e Realizacién de encuestas de satnsfaccmn de los usuarios, como

salud. e \;;\

En Ias sedes de palmas, IPC, Canalma Y granjas se atienden los llamados del

area de urgencias, se reaglza apertura de buzdn de sugerencias en general los
3

.

metqs y el indicadof:™ e

8.6.1. Ca\i‘i:‘”één{t”é\r‘;)‘

Esta: conformado por 15 agentes actualmente y estan distribuidos por la

contmgenma de la siguiente manera:

WA
s

*\?m

Medranfe cuadro de turno asignado con horario el primer grupo de ocho
agentes de 7:00 a 12:00m y segundo grupo conformado por 7 agentes de
12:00 a 17:00 pm.

* Se realiza agendamiento de citas para las sedes de siete de agosto y

de Eduardo Santos para medicina general, enfermeria y psicologia.
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o Verificacion de derechos de usuarios

e Revision de base de datos reportada por la coordinadora de RCV para
seguimiento y asignaciéon de citas.

e Recepcién de llamadas de usuarios para agendamientos o para
despejar dudas e inquietudes.

e Se realiza transferencia de llamadas para la orientaciéh‘(}f‘rfgedica
telefonica. <ff§ RN

A ;

e En esta area se tiene por el momento una personas encargada para la
afiliacion transaccional de oficio y esta se trabaja medlante correo

electronico para llevar a cabo el proceso por: 1a: paglna de mi seguridad

[‘\ N \
social. W );

RN /
/,n. Y
SRR

¢ Actualmente se encuentran 2 agentes que son auX|I|ares de enfermeria
con trabajo en casa quienes estan reahzando la busqueda mediante
base de datos de planlflcamon reallzando el seguimiento adecuado,
posteriormente se agenda la- CIta de pIamﬂcacnon verificando derechos

que apllque con nuestra |nSt]tUC|On o dé acuerdo a la contratacion.
::’ L

il
LY

w\\, ! X
8.6.2. Orlentacmn medlca telefénica

Esta conformada actuaimente por 8 médicos distribuidos en 2 grupos cada uno

/ /’

con 4 profesmnales el primero de 07:00 a 13:00 pm y el segundo de 13:00 a

17:00 pm ena este proceso permanecen ubicados en los consultorios médico
2, 4 5 yf6 del centro de salud de Canaima, se realizé la conexion pertinente
para el logueo con el programa OMnileads y se puedan transferir a las
extensiones habilitadas. El call center recibe la llamada y posteriormente la
transfieren, alli los profesionales llevan una base de datos de las llamadas que
reciben para la orientacion médica pertinente; Al final la jornada se recolecta
la base de datos y se envia el registro pertinente al area de epidemiologia.

Como a su vez se realiza agendamiento si asi lo requiere el profesional.
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8.6.3. Asignacion de citas para medicamentos domiciliarios

Actualmente el proceso se realiza desde el call center, se tiene 2 profesionales
diferentes a los de orientacién médica telefonica y se lleva a cabo de la

siguiente manera:
|

o El call center realiza el agendamiento pertinente a estos profesronales

M,
‘f‘“ By

los horarios de las agendas son 06:00 am a 12:00 m - de 13 OO\a '17:00

horas. \u Vi
\\ NP

» Diligenciamiento del formato en google Drlve para\trabajar en linea

% donde se contiene los datos basicos y pertlnentes del usuarro para que
| sea entregado en su domicilio el medrcamento \‘

Se pasa listado al area de facturacron para el proceso de apertura de
ingresos. AN “Qx}

e, Una vez el profesional reallce Ias formulas son pasadas al area de

"«»\._,

facturacion para su proceso~y tan pronto estén todos los medicamentos
facturados se entrega Irstado y)formulas facturadas al area de farmacia,
para que posterlormente\reallcen el despacho domiciliario pertinente.

Es de aclarar que por el momento se tiene el servicio de entrega

domiciliarig solamente a los usuarios mayores de 65 afos de edad.

N
SN
R

8 6. 4 Elg:)mentos de proteccién personal y procedimiento de limpieza

N

| y desmfeccmn

L

x' ot

Para las: drferentes modalidades de atencion en salud en este documento se
'\N - ,'

hara uso de los elementos de proteccion personal (EPP) designados en el

protocolo institucional para tal fin.
: !
De igual manera se hara adherencia a las pautas establecidas en el protocolo

de Limpieza y Desinfeccion institucional.
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Lo anterior para impartir instrucciones al personal.
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i 9. SEGUIMIENTOS EN SALUD

En la E.S.E Carmen Emilia Ospina, se realiza seguimiento a las cohortes

poblacionales de las Rutas de atencion integral en salud, en especifico a los

grupos de riesgos, para verificar asistencia a los controles, adherencia al

tratamlento farmacolégico,

brindar

educacién continuada,

mediante

5 \Q“x

segunmlento telefénico y visitas domiciliarias, de acuerdo a los Ilneamlentos

del Mlnlsterlo de salud y Proteccion Social.

Tlpos de seguimiento:

|

- ‘\

< : \\
\/

S wmm

Aux. Enfermerfa | ™oa

-Toma de Signos Vitales -
identificaciéon cumplimiento
metas (T.A. - Glucometrias)-
Orientacidn en adherencia y

' continuidad de

tratamiento- informacion

en habitos de vida
saludable- Buenas practicas
s oen salud mental- Derivacién
, a atencién domiciliaria.  /

: RN L

Telefdnico
(Fijo/movil)

Profesional de
salud/Aux
Enfermerfa

]

" Orientacién en adherencia

: y continuidad de

tratamiento- informacion

; en hdbitos de vida
saludable- Buenas practicas

en salud mental-

Identificacion de signos de

alarma-Supervisién de

& tratamientos- Derivacion a
K atencién domiciliaria.. ./

!
i

. Ll g j\

( Virtual (canal de |

| atencion virtual/

Aplicacién movil
o web)

=

Profesional de
salud/Aux
Enfermeria

Orientacidn en adherencia™
y continuidad de
tratamiento- informacion
en habitos de vida
saludable- Buenas
practicas en salud mental-
Identificacion de signos de
alarma-Supervision de
tratamientos- Derivacion a
atencién domiciliaria.

N
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A continuacién, se definen los siguientes seguimientos a realizar, en la E.S.E

Carmen Emilia Ospina:

Tabla 21. Seguimientos a realizar

.- Tipo de seguimiento o -Modalidad -
InaS|stente a citas programadas A Telefénico
Usuaria reporte citologia alterada Telefonico ., =
Usuario con desnutricién menor de 5 Telefonico ™ .}
anos. ‘ o
Gestante clasificada ARO Domiciliario™
Afinamiento de cifras tensionales Domiciliario
/educacién en Glucometrias - \
Programas especiales - TB - Lepra | Tié\leféhi:q_:o < domiciliario
Pacientes VIH oy i_Telefénico
Pacientes sffilis |77 Telefonico
Usuario aislamiento preventivo y/c>¢:<‘5 - " Telefonico — domiciliario
diagnosticado COVID-19 "= "» _ _
Seguimiento evolucion odontologla* 2 Telefénico
oy

- Ty e .
Los seguimientos se reahzaran‘*de forma telefénica inicialmente y solo se

programaran VISItaS dom|C|I|ar|as si el usuario no se logra ubicar y

dependiendo del grupo de.riesgo.

.r‘w.

Seguimientb télef6hico a inasistentes: Se procedera de acuerdo a las

mgwenteg éctmdades

1}

oy

({\. Veruﬂcac;on diaria en las agendas del sotfware, generando los
) _lnas,lstentes de las diferentes citas programadas

e Se realiza la llamada para verificar la causa de inasistencia.

e Reasignacién de la cita de manera concertada, segln necesidad del
usuario, para lo cual se contara con una oferta de diferentes horarios.

e Apertura del ingreso.
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Registro en la historia clinica, nota administrativa.

Cierre o anulacién del ingreso.

¢ En el caso que aplique se genera facturacion.

Seguimiento usuarias con reporte de citologia alterado

¢« Generacion dos (2) veces a la semana de la base de datos\software
i,
!

\\ o

athenea Citologias con resultados alterados. P w\
! <L ANTRN
o Revision de software indigo, para la venﬂcacno{\n de". entrega de

..
Y\“ N
N
.

resultados a las usuarias.

.! Las usuarias que no tengan registrado Ia entrega deI resultado, se
realiza la llamada para verificar la causa o(el motlvo por el cual no ha

reclamado su reporte. Se le explica que debe acercarse lo mas pronto
—

| SN, f’wm\,

posible a la sede mas cercana a su dom|C|I|o para explicarle el paso a

o
RN

seguir. S

»J Si la usuaria no se Iogralgonlactsrtelefonlcamente se procede arealizar
1, el reporte a la EAPB para el w‘sx’zegwmlento correspondiente.

. Semanalmente segreweﬁ;llzgx\ré\/nsmn en el sistema, de las usuarias que a

la fecha continuen \sm reélamar su resultado.

{ \‘\, —
1

“‘*«.,
o Proceso de reglstro,en hlstorla clinicay facturamon

]‘,_ o \\

Segulmlentos af nifids con desnutricién menores de 5 aiios
~s, \'\
. N
.} De acuerdo con la base de datos institucional de los pacientes con

/

ag dlagnostlco de desnutricién, se realiza seguimiento telefénico,

"“-'.‘.t:-_~|n-|0|almente semanal, luego mensual, para verificar adherencia al

i . . . . v

' tratamiento, asistencia a las citas programadas y evolucion del menor
en casa.

|

e Segln necesidad y solicitud del médico tratante, se programa

seguimiento domiciliario.
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e Proceso de registro en historia clinica y facturacion.

Seguimiento a gestantes alto riesgo obstétrico

* Generacion del sistema de las gestantes inscritas con diagndstico de
alto riesgo obstétrico.
e Se priorizaran las gestantes para seguimiento domiciliario la cual seréa

realizada por la lider de ruta materna. e v

e Se realiza visita domiciliaria con el fin de dar onentacnon con respecto a

\m\

la ruta materna, identificacién de riesgos, apoyo y gestion

administrativa.
e Las maternas que no cumplan los crlterlos de pnonzacnon se llevara a

cabo el seguimiento telefénico. SN

PR

e Segun necesidad y solicitud del médlco tratante, se programa

seguimiento domiciliario si se requlere

e Proceso de registro en hlstorlé cllnlca y facturacion.

f !
‘s

Seguimiento para aflnamlento i
i« 4
o Generar los usuariOs con’orden de afinamiento.

e Siel pa0|ente no -posee riesgos asociados a su estado de salud, se
programa para aﬂnamlento intramural.
. Enwcaso/que el paciente esté dentro de la poblaciéon de riesgo se

p(ogramaran visitas domiciliarias, con los equipos basicos asignados a
AN vy . _ e .
{f/ la.zona donde este ubicado el domicilio del usuario.

\"\ P .
«-Proceso de registro en historia clinica y facturacion.
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10. TARIFAS

Son! las establecidas segln Resolucion institucional 237 de 2020: “por el cual
|
se fijan tarifas de otras prestaciones de servicios de salud en el marco de la

eme:rgencia sanitaria por causa del SARS-CoV 2 (COVID-19)".
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11. LIMITACIONES

Entre las limitantes para garantizar la prestacion de servicios de salud en la
E.S.E Carmen Emilia Ospina, en las diferentes modalidades atencién
domiciliaria, atencién intramural, Teleconsulta y Telemedicina, se encuentran

las siguientes condiciones:

e El equipo de demanda inducida, por el plan de contlngenc;la s€e. encuentra

apoyando el servicio de urgencias en las areas de expan3|on y reallzacron :

de triage respiratorio.

. (

e No se cuenta con la contratacién de transporte para garantlzar la movilidad
de los Equipos multidisciplinarios en salud para la atéﬁmon domiciliaria.

e Actualmente no se tiene las licencias de telemedmrna

e Elpicoy cedula no permite la realrzamon de demanda inducida efectiva.

¢ lLas bases de datos no se encuentran actuallzadas en su totalidad.

e Aumentos de los costos en: mplementac:lon de la atenciéon en la

modalidad de atencron dom|C|I|ar|a y Telemedicina.
e Riesgo de infeccién cruzada en Ia atencion domiciliaria.
e Las EAPB no garantlzan el aumento de la UPC en los contratos, para el

xm%

desarrollo de- las actlwdades durante la emergencia sanitaria.

,,_\

. Dlsponlbllldad para la ubicacion de computadores, teléfonos, audifonos

drademas
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12. REQUERIMIENTOS ADICIONALES

Para el adecuado desarrollo de las modalidades establecidas en dicho

documento se hace necesario lo siguiente:

Tabla 22. Requerimientos adicionales

.~ 'Requerimiento P Y Area o
—Modlflcamon de los criterios de | Calidad P

evaluacién en las auditorias a <f';21\ \5\(};\
Hisitorias clinicas, segun Ilas \?«;M}\:,
limitantes de cada modalidad N

—Péutas en el Uso de Elementos de | Calidad- Salgd @cupaCIonal
Proteccion  personal  requeridos {i ) \'1‘»

segun las actividades extramurales. 7 oA

-Pautas de limpieza y desinfeccion Calldad-;:;\ Salud Ocupacional-
para la prestacién de servicios ;,;Ingenlera Ambiental

ambulatorios. LW

-Establecimiento de Canalgs- CEIQS
Virtuales que permitan el desarrello* I
adecuado de las modahdades

planteadas gs:' h ‘\‘"5“’
Validacion  de posnbllldad' de | Juridica
prestaoi()n de servicios por el
personal requer}aos'“ bajo las
modalidades® planteadas

-Protocolo. de mtercomumcamon que | SIAU

permlta el adecuado desarrollo

; :
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13. EVALUACION POR INDICADORES

El Area Técnico Cientifico y Calidad, de la E.S.E Carmen Emilia Ospina,

atendera de manera oportuna los requerimientos en términos de informes que

sean requeridos por parte de la EAPB, Entes territoriales, Secretaria de salud

Municipal y Secretaria de salud departamental, con el fin de garantlzar la

adecuada gestion del riesgo con informacion oportuna que permlta ‘tomar

decisiones y evaluar la prestacion del servicio ofrecido por nuestra lnstltumon

Tabla 23. Indicadores de calidad

S

EFECTIVIDAD

Indlcac?or 0 or | Denommador | Periodicidad -
1,14 Proporcién de [Numero de Numero total de | Mensual
ersonas con |personas coﬂnff’\'p‘e\ré’bﬁas con
ipertension  Arterial Hipertensién;f.ff“" ‘?1H|perten5|on
quienes se les |Arterial . “a.| Atferial
baliza medicion de quienes-:se’ I r:"-reportados
DL en un periodo |realiza V';"'i;‘«}_
eterminado. med|0|onm de
L{DL en el afio _
1,15 Proporcxon de | Numéro de | Numero total de | Mensual
personas " . \con‘;f:gpersonas con | personas con
Dlabetes/a qulenes Diabetes Diabetes Mellitus
se les reallzo toma Mellitus a | reportadas
de/ hemogloblna quienes se les
_‘gllcosnada en el | realiz6 la toma
“lltimo semestre de
oy hemoglobina
- glicosilada en
el Gltimo
semestre
1,16 Proporcién de | Personas con | Nimero total de | Mensual
personas con | Diabetes personas con
Diabetes Mellitus a | Mellitus a
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quienes se les | quienes se les | Diabetes Mellitus
§realiza medicion de | realiza reportados
LDL medicion  de
1 LDL en el afio
11,17 Proporcién de | Nimero de | Nimero total de | Mensual
;personas con | personas con | personas HTA
Hipertensién HTA quienes | reportadas
.Earterial (HTA), | fueron
estudiadas para | estudiadas
;Enfermedad Renal | para ERC »
Crénica (ERC) By
§1,18 Proporcién de | Numero de | Numero total de \Mensual
personas con | personas  con | personas- \\
Diabetes Mellitus, | Diabetes Dlabetes Mellltus
festudiadas para | Mellitus reportada3~
Enfermedad Renal | quienes fueron. ’
Croénica (ERC) estudiadas | ¢
! para ERC g N
E.2.5 Captacién de Numero ~dé-"Numero total | Mensual
Hipertension paCIentes e?w‘tre esperado de
;Arterial de ,18»y\\6~9«u ,anos | pacientes  entre
personas de 18 a [icon 18 a 69 afios con
‘169 anos N dlagnostlco de | diagnéstico de
‘ .| Hipertension | Hipertension
‘Arterial Arterial
reportado
Ndmero de | Nimero total de | Mensual
pamentesx A con | pacientes con | pacientes
o,;%if'HlpertenSIon HTA inscritos en el
i”f;\\ArterlaI Controlada | controlada programa de
% = después  de | riesgo
- f seis meses de | cardiovascular.
al tratamiento.
% ;E.2.7 Captacién de | Nimero de | Ndmero total | Mensual
— | Diabetes Mellitus | pacientes entre | esperado de
% 18 y 69 afios | pacientes entre
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de personas de 18
a 69 afos

con
diagnéstico de
Diabetes
Mellitus
reportado

18 y 69 afios con
diagnéstico de
Diabetes Mellitus

E.2.8 Proporcién
de pacientes
diabéticos
controlados

Nlamero de
pacientes con
diagnoéstico de
Diabetes
Mellitus con
hemoglobina
glicosilada
menor a 7% en
fos ultimos seis

NUmero total de
pacientes con
diagnostico de

Diabetes Mellitus | ™

reportados

Mensual

LN

AUDITORIA

meses a4
Captacion Numero de |- T@tal“ ~ de | Mensual
temprana de | gestantes @ gestantes
gestantes quienes se Tes inscritas  en el
realizd po »Iq? .programa
menos-o, “una |
valoraCIOnz‘} b
rigdica... .y’ se
mscnbleron al
programa de
control
“prenatal de la
ESE a mas
tardar en |la
semana doce
de gestacién
Evaluac:on de la| Numero de | Total historias | Mensual

aphcamon de guia

. ke manejo

especifica: Guia de
atencién
enfermedad
hipertensiva

historias

clinicas que
hacen parte de
la muestra
representativa
con aplicacion
estricta de Ia

clinicas auditadas
de la muestra
representativa de
pacientes con
diagnéstico  de
hipertension

arterial atendidos




MANUAL S

y (| POR COVID19 EN AREA RURAL Y URBANA DE LA
- S| E.S.E CARMEN EMILIA OSPINA NEIVA- HUILA

} G g coDIGO SA-S1-M1
COMPONENTE ATENCION Y PRESTACION DE | vERSION 1
SERVICIOS DE SALUD DURANTE LA PANDEMIA [ viceEnca 1810512020

PAGINA 93 DE 108

enfermedad la evaluacién
hipertensiva |
adoptadas por
la ESE

'i guia de |en la ESE en la
l atencion de | vigencia objeto de

!
|
Fuentt;e: Resolucion 408 del 2018 y Resolucion 256 del 2016
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14. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

La E.S.E Carmen Emilia Ospina, en la actualidad cuenta con la infraestructura
fisica, con ubicacidén estratégica en las diferentes comunas del municipio de
Neiva, el talento humano contratado y capacitado para garantizar la atencién

de manera intramural y extramural en diferentes modalidades, como_atencion

\\“m e

garantlzar una capacidad instalada para la modalidad de' prestacnon de
servicios de salud de consulta ambulatoria en modalidad atencnon extramural
atencion domiciliaria. Lo anterior evidencia, que la |nst|tu0|on cumplen con las

normas de calidad Vigentes para brindar atenmon/con oportunldad y calidad a

\

la poblacién de los diferentes grupos de rlesgos \que ‘por su condicién de

cronicidad o alto riesgo de morbilidad ylo: mortalldad deben permanecer en

aislamiento obligatorio y preventlvo,~durante la Emergencia Sanitaria por

pandemia de coronavirus Covid 1975~ S
Pt

La apertura de los servicios en*modalldad de atencién domiciliaria, teleconsulta

/

y telemedicina en la E.S. E Carmen Emllla Ospina, favorecen la continuidad y

)

la integralidad aS|stenC|aI y\ Ia’atenmon centrada al entorno del paciente, asi

mismo permltlra dlsm|nu1r el riesgo financiero de la institucién durante la
emergenc:la sanltarla tlenen un mercado asegurado, y la rentabilidad de cada

uno de los. serV|C|os a ofertar puede dar un margen de ganancia, razoén por la
f

cual es\VIabIe fmanmeramente
/ Ny «.._eu
/
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' Anexos

Anexo 1. Encuesta Respiratorio para aplicar en atencién domiciliaria

PR

S _: ERCUESTA TRIAGE RESPIRATORIC [ Tommon | et
i y i
DATGCS PERSOHNALES i ...
NOMBRESY
APELLIDOS:
IDENTIFICACION : EDAD:
DIRECCION: TELEFONO:
Lugar de atencion: Fecha:

IMargue con una “X”la respuesta qué usted considere:

t1. ¢Usted o alguna persona de la viviendatiene fiebre en ‘los dltimos 14 dias?
©a) Si

. b) No

¢Usted o alguna persona de lavivienda ha experimentado problemas
respiratorios, como tos, dificultad para respirar?

Cooa) Si

P b No

1 3. gUsted o alguna persona de la vivienda, ha viajado en los Gltimos 14 dias
~ algin pais, departamentos, municipios o zonas, con transmisién
documentada de SARS — Cov 2 (covid 19)7.

‘ al Si

" h} No

4. ¢Usted o alguna persona de la vivienda, ha estado con personas conocidas
que hayan tenido fiebre recientemente o problemas respiratorios como tos o
dificultas para respirar?

i a) Si

; b) Mo _

15, ¢Usted o alguna persona de la vivienda, hatenido contacto con un

: paciente con infeccion confirmacda de coronavirus 2018 (COVID 19) en los

o Ultimos 14 dias?

a) Si

Bt b

)

e =

SN 1
i

i
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Anexo 2. Grupos de Riesgo

Seﬁ‘”i ia de patologla

MEDIO DE ATENCION

; <

NO

_OBSERVACION

Atenci6n en.domicilio

En proceso  de
implementa}g\ién, se

conformara™; 3
equiposde' ! salud
para responder a la
atenCIon domlcmarla
dlS’[ralbUIdO por zonas

clas:
.| Z6na Norte: Comuna
A1,2y9

Zona Sur: Comuna 6,
7vy8.

Zona Oriente:
e Comuna 10y 5.
PR El equipo estara
PR conformado por
(" o médico, enfermera y
"'{\:;; X ,_,j’ff% auxiliar de
- enfermeria. Se
realizara la atencién
o de Riesgo

Cardiovascular en el
domicilio.

Medio Virtual

En proceso

i
1y

e

Telesalud

Se viene prestando
el servicio desde el
16 de marzo 2020 de
7ama b pm.

Centro de atencion telefonica

Actualmente la ESE
CEO cuenta con
lineas definidas para
la atencién
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telefénica, como la
linea amiga.

REQUERIMIENTO ATENCION S1{NO|OBSERVACION
| Horario: 8:00 am a
1 12:00 pm 2:00 a 5:00
i pm de lunes a
! viernes, sabado de
SQIministro de medicacién en domicilio X 8am a1 pm\x&

En proceso ‘ de
lmplementamon

s

oL Responsable

Auxnllares de

Y ‘laboratorlo de la' ESE
w==| Carmen Emilia

Ospina.

Se conformara un
equipo para realizar
la toma de muestras
de laboratorio en el
domicilio.

Disponibilidad de equipos biomédicos

Tres (3) equipos
completos
(tensiometro-
Fonendoscopio
termdmetro- equipo
oérgano de los
sentidos — matrtillo de
reflejos -  pulso
oximetro -
glucometro-cinta
métrica, Bascula)

REQUERIMIENTO ATENCION

Sl

NO

OBSERVACION
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Equipo de atencién para domicilio:

X

Cantidad:
MEDICO:3
ENFERMERO:3
AUXILIARES ~ DE
ENFERMERIA:3
ODONTOLOGO:2
PSICOLOGOS ;2
FISIOTERAREUTA:1
AUXILIARES'\  DE

LABORATORIO:3

3, g BN

- GRUPO'DE RIESGO

R e e R R e 1
se contro

da'y tiesgo bajo

MEDIO DE ATENCION

SI|NO!

'OBSERVACION

Seguimiento telefénico

A/ Se viene prestando

el servicio desde el
16 de marzo 2020 de
7amadpm

Medios virtuales

En proceso

Atencién en domicilio

En proceso  de
implementacién, se
conformara 3
equipos de salud
para responder a la
atencion domiciliaria,
distribuido por zonas
as: Zona Norte:
Comuna1,2,3,4y9
Zona Sur: Comuna 6,
y 8. Zona Oriente:
Comuna 5,7,y 10. El
equipo estara
conformado por
médico, enfermera y
auxiliar de
enfermeria. Se
realizara la atenciéon




. MANUAL

POR COVID19 EN AREA RURAL Y URBANA DE LA

« n ) : : 4 5 s cODIGO SA-S1-M1
COMPONENTE ATENCION Y PRESTACION DE VERSION 1
SERVICIOS DE SALUD DURANTE LA PANDEMIA | vicencia | 18/05/2020

E.S.E CARMEN EMILIA OSPINA NEIVA- HUILA

PAGINA 101 DE 108

de las patologias que
estén dentro de este
| grupo en el domicilio.
REQUERIMIENTO ATENCION SI{NO|OBSERVACION
: Horario: 8:00 am a
; 12:00 pm 2:00 a 5:00
i pm de Junes a
1 VIernes sabado\ de
| 8am g 1 pm\ \L‘\
! Responsable:
: Dlszblmé\dlca
! Responsable:
Suministro de medicacién en domicilio X ~!4$polmed|ca.
! B L >§Eﬁ proceso  de
i & ,»%W::\“ implementacion.
| AN
} \\f/ NP Responsable:
| (A“_M‘:t;\\ Ny Auxiliares de
| LN laboratorio de la ESE
: § ‘“”:"\;\}"l\ Carmen Emilia
} 1 o ::\::,17 Ospina.
. )
| N S/ Se conformara un
| W equipo para realizar
i _f‘\\i\ N la toma de muestras
| ST NN .
| >\ Y de laboratorio en el
Toma de- muestras de laboratorio en domicilio | X domicilio.
! i \\ Tres (3) equipos
i \_:-_-fi' completos
Wl (tensidometro-
R Fonendoscopio
E termometro- equipo
i érgano de los
| sentidos — matrtillo de
| reflejos -~  pulso
Disponibilidad de equipos biomédicos oximetro -
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glucémetro-cinta
métrica, Bascula)

REQUERIMIENTO ATENCION SI|NO | OBSERVACION

Cantidad: |
MEDICO:3
ENFERMERO3 :
AUXILIARES*  DE
ENFERMERIA:3

,‘ ODONTOLOGOZ
,_,;;,«-_i_.f‘~:PSICOLOGOS 2
Y1 I FISIOTERAPEUTA:
“|. YAUXILIARES  DE

Equipo de atencion para domicilio: /X - | LABORATORIO:3

ntrolad y riesgo medio-

'NO|OBSERVACION

Se viene prestando
el servicio desde el
16 de marzo 2020 de
7 amadpm

En proceso

NO | OBSERVACION

Horario: 8:00 am a
12:00 pm 2:00 a 5:00
pm de lunes a
Y viernes, sabado de
8ama 1 pm.
Responsable:
Suministro de medicacién en domicilio ' Discolmedica

En proceso de
Toma de muestras de laboratorio en domicilio | implementacion.
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ntrolad y riesgo medio-

'NO|OBSERVACION

Se viene prestando
el servicio desde el
16 de marzo 2020 de
7 amadpm

En proceso

NO | OBSERVACION

Horario: 8:00 am a
12:00 pm 2:00 a 5:00
pm de lunes a
Y viernes, sabado de
8ama 1 pm.
Responsable:
Suministro de medicacién en domicilio ' Discolmedica

En proceso de
Toma de muestras de laboratorio en domicilio | implementacion.




o

MANUAL

CODIGO

SA-S1-M1

COMPONENTE ATENCION Y PRESTACION DE
SERVICIOS DE SALUD DURANTE LA PANDEMIA
POR COVID19 EN AREA RURAL Y URBANA DE LA |
E.S.E CARMEN EMILIA OSPINA NEIVA- HUILA

VERSION

1

VIGENCIA

18/05/2020

PAGINA 104 DE 108

“TIEMPO -

Se tienen las
bases de datos

de las usuarias |/

la usuaria en el
centro de salud

Centro de|que
Dias: salud ESE | accedido
Lunes, CEO Sede [ servicio:
martes, Eduardo C|tolog|a :
Toma de | miercoles, |Santos vaglnal
citologia jueves y o reahzah, “Toma [NA
vaginal viernes. { "«"%‘zdhe citologia en
Horario: el centro de
7:00 am a Pbsalud (Eduardo
6:00 pm Santos o Siete
de agosto).
ot Solamente por
{; 9 Demanda
) el espontanea.
Se tienen las
Centro de SZSI?)SS Clijesudaar:zz
salud ESE e han
CEO  Sede|d"®
accedido a
martes, Eduardo .
s . vacunacién de
{ miercoles, |Santos
. acuerdo a las
Vacunamon jueves y _ NA
- . coberturas de
viernes. Centro de PAl se realiza
Horario: salud ESE se Llimiento B
7:00 am a|CEO Sede telgfc’)nico e
6:00 pm Siete de| . L
. asigna la cita a
Agosto
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(Eduardo
| Santos o Siete
| de agosto).
| lgualmente se
garantiza
! vacunacion por
demanda ~—
' espontanea m\\ e
Se tienen las|” o N,
| bases de dafos R )) )
! de los usuarigs}/Disponibilidad
'. que ¢ ha\n]:.: de métodos:
5 accedldo ,_Ja| Dispositivos
: Centro de consulta \‘ E de intrauterinos
, Dias: salud ESE plamflcamon Implantes
Lunes, CEO Sede\ famlllar Subdérmicos
martes, Eduard0u 2 . Cumpllmlento Condones
U miercoles, |Santos " “lde agendas por | Anticonceptivo
Planificacion |. e, -
tamiliar jueves y| \‘n\%\:“‘ﬂm.) C|tas. S orales
! viernes. Centro\ < de|previamente (Levonorgestr
| Horario: .- Salud/ ESE |asignadas. Se|el)
i 7:00 amf a Cj:E\O” Sede | atiende a | Anticonceptivo
600 pm x| Siete de|usuarias  por|s inyectables
\ \\w’“‘m, Agosto demanda (Acetato  de
IR espontanea medroxiproge
P;, Demanda sterona 150
| inducida  por|mg.)
Sy seguimiento
. < ::;;5/ telefonico.
N Dias: lunes, Se tienen las
s martes, bases de datos
| miércoles, |Centro de |de las usuarias
Prdgrama de |jueves y | salud ESE | que pertenecen
Tuberculosis | viernes. CEO Sede | al programa de
! Horario: Canaima Tuberculosis,
7:00 am a se realiza
6:00 pm seguimiento
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telefénico, se
asigna la cita al
usuario

Anexo 3. Preforma de enunciado de historia clinica para segunmlento materno
perinatal

Apertura de Historia clinica para seguimiento telefénico dé;"bébiélﬁﬁte en

embarazo por contingencia de Pandemia COVID-19. @ T fj’

Se realiza apertura de historia clinica para registrar nota de segwmlento de
llamado telefonico a paciente en aislamiento y con. alto rlesgo psicosocial
detectado por Secretaria de salud municipal a traves del iristrumento SQR y
de acuerdo con la emergencia sanitaria de C@VID 19 (decreto 412 del 16 de
marzo del 2020 y el decreto 417 del 17 de marzo de 2020” por el cual se
declara un estado de Emergencia , economlco -social y Ecolégica en todo el
territorio nacional" Expedido por eI preS|dente de la Republlca la Resolucién
se declara la emergencia samtarla\por causa del Coronavirus COVID_19,
Decreto 457 mediante el gualxse |mparte instrucciones para el cumplimento
de aislamiento preventlvo yobllgatorlo con el fin de evitar que las personas que
presenten patologias de alto, rlesgo para desarrollar complicaciones por
contagio de COVID:19 se queden en casa cumpliendo con las medidas de
aislamiento, que no tlenen necesidad de asistir a un centro médico y reciben
asesoria. ,f/ B

w?
x\f
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CONTROL DE CAMBIOS

“Version * Descripcion del Cambio . | Fecha de aprobacion
| Elaboracion del documento: Se
‘ elabora documento  como
5 apoyo a la reglamentacion
) 1 normativa  del Plan de 18/05/2020

Contingencia Covid-19 de la
E.S.E Carmen Emilia Ospina

en consideracion de la
Resolucion 521 — 2020. ——
Nombre: W"I Daniela
Montealegre Ramirez. -
Cargo: Coordinador programa O
\\‘;\

Riesgo Cardiovascular.
H

Nombre Cardona
Mufioz

: Dora In
Cargp: Profesigal Universitario

Gestion del Riesgo.

L
$ombre:

Ae—Tatl Coral
Cuel] r
Cargo: Apoyo area técnico
cientjfica.

r". -

Nombre: Astrid Magaly Pena

Graff e.

IAMII.

Nombre:

ARV
/Lel / Nearoliga
Artunduaga: Tole h}%
Cargo Coordlqadora APS

Cargo Profesional UnlversLtarlo '

o

0\ e

%g@a@agﬂw
Nombre: Ingry
Alexandra Suarez
Castro.

Cargo: Técnico
Cientifico.

Nombre Ménica Bibiana
Martinez
Cargo Apoyo  Administrativo | Cargo: Coordinadorga e
Técnico Area Calidad. Calidad.
: Elaboré Revis6 \_|







