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LISTADO DE ACCIONES

Tipo Nombre Acción o actividad Responsable Fecha final Ponderación
Avance
parcial

% real de
ejecución

Estado

Correctiva PA240-012-01

Vincular al procedimiento de ingreso a salas
los lineamientos que aseguren el control y
cumplimiento a las barreras de ingreso
verificación de personal tanto interno como
externo con todos los actores.

Lidia Yaneth Perez
Rodriguez

2024-05-31 2.97% 100.00% 100.00% Cerrado

Correctiva PA240-012-02

Generar muestreo para verificar adherencia y
cumplimiento al procedimiento de ingreso a
salas de cirugía y establecer comparendos
pedagógicos que permitan mejorar
adherencia.

Lidia Yaneth Perez
Rodriguez

2024-06-30 4.91% 100.00% 100.00% Cerrado

Correctiva PA240-012-03
Realizar delimitación de las áreas de salas
de cirugia

Hector Javier Diaz
Cerón

2024-06-30 4.91% 100.00% 100.00% Cerrado

Correctiva PA240-012-04
Realizar intervención de la barrera (puerta
principal) de ingreso en salas de cirugia.

Hector Javier Diaz
Cerón

2024-06-30 4.91% 100.00% 100.00% Cerrado

Correctiva PA240-012-05

Realizar seguimiento al hallazgo identificado
subsanando todas las desviaciones y/o
reincidencias encontradas con los
responsables intervinientes.

Laura Lizbeth
Rodriguez Salcedo

2024-06-30 4.91% 100.00% 100.00% Cerrado

Correctiva PA240-012-06
Identificar las necesidades de señalización
sobre ingreso a salas de cirugía y enviar a
comunicaciones para su gestión.

Lidia Yaneth Perez
Rodriguez

2024-06-30 2.46% 100.00% 100.00% Cerrado

Correctiva PA240-012-07

Generar mesa de trabajo con los
proveedores  para establecer las acciones y
directrices para la adecuada limpieza y
desinfeccion de carros de transporte,
contenedores  de material de osteosintesis,
etc.

Sandra Milena
Sanabria Alvarez

2024-11-30 7.36% 100.00% 100.00% Cerrado

Correctiva PA240-012-08
Definir horarios para recepción y entrega de
material estéril y socializarlo con todos los
ser involucradas.

Sandra Yannet Vargas
Fonseca

2024-06-30 4.91% 100.00% 100.00% Cerrado

Correctiva PA240-012-09
Realizar entrega de material esteril por parte
de farmacia   a todos los servicios 

Diana Roció Martínez
Garcia

2024-08-31 8.86% 100.00% 100.00% Cerrado

Correctiva PA240-012-10

Realizar seguimiento al hallazgo identificado
subsanando todas las desviaciones y/o
reincidencias encontradas con los
responsables intervinientes.

Laura Lizbeth
Rodriguez Salcedo

2024-06-30 4.91% 100.00% 100.00% Cerrado

Correctiva PA240-012-11

Generar mesa de trabajo con  empresa
contratista VINCULAMOS  para definir el
control y mecanismo que asegure  el manejo
adecuado de ropa contaminada. 

Laura Natalia
Espinosa Grimaldos

2024-04-30 1.02% 100.00% 100.00% Cerrado

Correctiva PA240-012-12

Verificar el cumplimiento mediante ronda
semanal   las condiciones de desinfeccion
del mobiliario frente a mesas de media luna y
almacenamiento adecuado en salas de
cirugia.

Eliana Maria Cortes
Pedreros

2024-06-30 4.91% 100.00% 100.00% Cerrado

Correctiva PA240-012-13

Verificar infraestructura de convergencia de
servicios de partos, salas de cirugia y
hemodinamia para la organización del
servicio de cirugia.

Laura Lizbeth
Rodriguez Salcedo

2024-08-31 8.86% 100.00% 100.00% Cerrado

Correctiva PA240-012-14
Realizar mantenimiento  de Salas de cirugía
que asegure el almacenamiento de equipos
biomedicos

Hector Javier Diaz
Cerón

2024-07-30 6.82% 100.00% 100.00% Cerrado

Imprimir



Correctiva PA240-012-15
Verificar y generar intervención de ventilación
mecánica en quirófanos y central de
esterilización.

Hector Javier Diaz
Cerón

2024-07-30 6.82% 100.00% 100.00% Cerrado

Correctiva PA240-012-16
Disponer un ambiente para ropa sucia  en
salas de cirugia

Hector Javier Diaz
Cerón

2024-07-30 6.82% 100.00% 100.00% Cerrado

Correctiva PA240-012-17

Verificar el cumplimiento mediante rondas la
adherencia a las normas dispuestas por la
institución para mitigar el riesgo en la
prestación del servicio frente al uso de EPP y
bioseguridad en salas de cirugia.

Adriana Lucia Pacheco
Merchan

2024-07-30 6.82% 100.00% 100.00% Cerrado

Correctiva PA240-012-18

Verificar el cumplimiento mediante rondas la
adherencia al protocolo de aseo limpieza y
desinfección del baño de pacientes de
cirugía ambulatoria por el tercerizado
responsable.

Maribel Camargo
Correa

2024-07-30 6.82% 100.00% 100.00% Cerrado

MEDICIÓN DE LA EFICACIA

Seguimiento Responsable Fecha límite Estado Resultado Notas

Seguimiento a la meta
de cierre 1

Laura Lizbeth
Rodriguez Salcedo

2025-01-29 Ejecutado Efectivo
Se hace necesario el seguimiento por parte de las diferentes áreas y/o procesos
de infecciones, seguridad del paciente y habilitación para dar alcance a las
necesidad de habilitación

INFORMACIÓN BÁSICA DEL PLAN

Plan de acción: PA240-012
Id: 200
Tipo: Plan de Mejora por Procesos

Descripción del
plan de acción:

Plan de mejoramiento resultante de la visita del 20 de marzo por la SECRETARIA DE SALUD DE BOYACA Se adjunta acta.
 

acta de visita
Radicado  de plan de mejora a Secretaria de Salud de Boyaca

Estado: Cerrado   /   Efectivo
Avance: 100 %
% real de
ejecución:

100 %

Versión: 0

Meta de cierre:
Cumplimiento y cierre de las accion establecidas en el plan de accion asi como los resultados resultantes que validen y subsanen estos hallazgos  en visitas de
habilitacion.

Registro:

Hallazgos generales

Al ingreso al servicio de salas de cirugía se evidencia que no se está dando cumplimiento a las barreras de ingreso que la institución tiene definidas, las puertas per
manecen abiertas sin ningún sistema de control o de verificación de personal tanto interno como externo.
En las áreas de tránsito de ingreso a salas de cirugía se encuentra personal asistencial realizando registros asistenciales lo cual no pernime la movilidad adecuada
de las camillas y personal asistencial, en la mayor parte de tiempo se presenta aglomeración de los diferentes profesionales, especialistas, técnicos entre otros y se
genera cruce de personas, con pacientes, con los carros de transporte de instrumental sucio y estéril, los contendores que se encuentran utilizando actualmente son
abiertos (evidenciados durante la visita) y no garantizan la seguridad e integralidad del instrumental estéril y con el material e instrumental sucio y/o contaminado est
á generando un alto riesgo de cruce entre elementos sucios, limpios y estériles
En las áreas de tránsito hacia el área de cirugía ambulatoria se encuentran mesas en media luna, contenedores con material de osteosíntesis, contenedor de ropa c
ontaminada rebosado y bolsas en el piso con ropa contaminada, generando riesgos para los usuarios, pacientes, personal asistencial y riesgo de infección debido al
cruce de elementos sucios, limpios y contaminados ya que las mesas de media luna son utilizadas en los procedimientos quirúrgicos de cirugía cuando se requieren
por necesidad
En el área de cirugía ambulatoria se evidencia que el proceso de ingreso, preparación y recuperación no es dinámico ni unidireccional.
En el ingreso a salas de cirugía la puerta permanece abierta, en los pasillos de circulación se encuentran dos ARCO en C, una torre de laparoscopia, camillas entre
otros, sin permitir la movilidad segura de las camillas y del personal asistencial para la prestación del servicio quirurgico . EL ambiente de almacenamiento de equip
os se encuentra ubicado fuera del servicio quirúrgico, los ARCO en C son trasladados desde ese ambiente hacia las salas donde van a ser utilizados, sin llevar un c
ontrol de limpieza y desinfección antes de ingresar al servicio.
El servicio quirúrgico supera las condiciones ambientales en cuanto a la temperatura y no se evidencia su gestión
No cuenta con ambiente para ropa sucia.
Se evidencia que el personal asistencial no tiene adherencia a las normas dispuestas por la institución para mitigar el riesgo en la prestación del servicio.
No se evidencia aseo y adherencia al protocolo de aseo limpieza y desinfección del baño de pacientes de cirugía ambulatoria.

Auditorias externas

Proceso
Origen:

Salas de Cirugía y Parto

Area Origen: Cirugía General
Sedes:
Unidades:

INFORMACIÓN AVANZADA DEL PLAN

Estandarización:
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Concluir:
Se da cierre con efectividad, aclarando que el servicio al estar habilitado, es objeto de constante verificación y seguimiento que puede generar
nuevas acciones de mejoramiento.

Se alcanzó la meta ?: Si
Cierre eficaz: Si
Sistemas de gestión:
Frecuencia de
seguimiento:

Mensual

Cantidad de periodos: 1
Creado por: Lidia Yaneth Perez Rodriguez - Lider Salas de Cirugia
Creado en: 2024-04-15 09:25:40
Modificado por: Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo - Lider Habilitación
Modificado en: 2025-01-30 14:50:26

PROYECTOS RELACIONADOS

ANÁLISIS DE CAUSAS

Diagrama de Ishikawa

v.000

HALLAZGO  1: 

Falta de estandarización del proceso
Falta de medición frente al cumplimiento de actividades.
Falta intervención de infraestructura.

HALLAZGO  2: 

Falta de estandarización del proceso
Falta de medición frente al cumplimiento de actividades.
Falta articulación sobre interelqación de procesos con servicios tercerizado

HALLAZGO  3:

Falta de articulacion y seguimiento de las diferentes rondas realizadas tanto de seguridad del paciente, habilitacion, infecciones

HALLAZGO  4: 

Limitaciones de infraestructura

HALLAZGO  5: 

Limitaciones de infraestructura

HALLAZGO  6: 

Falta de mantenimiento de infraestructura

HALLAZGO  7: 

Limitaciones de infraestructura

HALLAZGO  8: 

No adherencia uso de EPP
No adherencia a normas de control de infecciones
Falta de articulacion y seguimiento de las diferentes rondas realizadas segun su fuente.

HALLAZGO  9: 

Falta de medidas de intervencion oportunas por los servicios tercerizados

 

Notas de Avance

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se realiza validació  de la señalización.

Seguimiento al cierre de Acción (06)
   2024-12-30 16:22:21

  

Lidia Yaneth Perez Rodriguez

Cordial saludo,

 

SE adjunta fotos de señaletica instalada. Gracias

https://hsrt.darumasoftware.com/uploads/staff/assets/user279/archivos/se%C3%B1aletica%201.jpg

https://hsrt.darumasoftware.com/uploads/staff/assets/user279/archivos/se%C3%B1aeltica%202.jpg
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https://hsrt.darumasoftware.com/uploads/staff/assets/user279/archivos/se%C3%B1aletica%203.jpg
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Seguimiento de Acción (06)
100 %    2024-12-30 14:12:05

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Buenos dís se da cierre a la ativada. se recomienda realizar seguimiento a los comromisos y llevar soportes de los mismos

Seguimiento al cierre de Acción (07)
   2024-12-07 10:06:20

  

Sandra Milena Sanabria Alvarez

Se realiza mesa de trabajo con Gerente  y coordinador de almacen y logistica  de las casas comerciales, socializando el procedimiento  de  ingreso  y salida de material de osteosí
médicos de las casas comerciales a la central de esterilización, quedando como compromiso el cumplimiento  por parte de proveedor y la E.S.E. Hospital universitario San Rafael T

 

Seguimiento de Acción (07)
100 %    2024-11-10 22:32:19

  

Yimmy Gerardo Rodriguez Roa

AJUSTADO DADO EL CAMBIO DEL LIDER DE ESTERILIZACION Y ACLARACION DEL ALCANCE  DE LA ACCION CORRECTIVA, YA QUE SEGUN SEGUIMIENTO SE AMPLIO

Aprobación de Plan (00)
   2024-11-01 10:34:23

  

Yimmy Gerardo Rodriguez Roa

SE REQUIERE CAMBIAR DEL RESPONSABLE DE LA ACTIVIDAD 7 SEGUN LOS AVANCES REPORTADOS.

Solicitud de ajuste del plan (00)
   2024-10-29 10:46:40

  

Sandra Yannet Vargas Fonseca

SE PROGRAMA MESA DE TRABAJO PARA EL DIA 26 DE SEPTIEMBRE 10: AM 

Seguimiento de Acción (07)
90 %    2024-09-06 12:45:09

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se cierra la actividad toda vez, que no es posible ejecutar, teniendo en cuenta la afectación de otros servicios.

Seguimiento al cierre de Acción (13)
   2024-09-04 15:28:49

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se hace la validación para la conversión de ambientes en los servicios de partos, salas de cirugia y hmodinamia, para lo cual no es posible realizarse en corto plazo, toda vez, que
garantizar la sala de espera de servicio hemodinamia e intervencionismo y cirugia vascular. Por lo anterior, se hace necesario realizar replanteamiento de alternativas de solución y
para el mes de enero del año 2025, según avance el proyecto de sede UMI.

Seguimiento de Acción (13)
100 %    2024-09-04 15:27:37

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

se valida en servicio la entrega, la cual se esta realizando desde farmacia

Seguimiento al cierre de Acción (09)
   2024-09-04 15:23:03

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

No se valida el cumplimiento de la acción de mejora, toda vez que el shut, nom es posible ponerlo en uso, toda vez que la salida de la ropa a contenedor esta muy alejada (alta), ig
tiene tapa y no se logra garantizar como ambiente. 

http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user279/archivos/se%C3%B1aletica%203.jpg
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Seguimiento al cierre de Acción (16)
   2024-08-21 11:08:09

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se realiza la actividad, sin embargo se debe dejar procedimiento o actividad en documento. Igualmente se debe estar verificando el cumplimiento de la actividad y garantizar el ord

Seguimiento al cierre de Acción (12)
   2024-08-21 10:38:01

  

Diana Roció Martínez Garcia

Ya se realizo la contratacion de los insumos de material esteril y es entregado por servicio. 

APOSITO DE PLASTIA 100 LARGO  X 10 CM  GASA Y ALGODÓN 

APOSITO GASA Y ALGODÓN XL 10 CM X 20 CM  REF 4405

APOSITO DE GASA Y ALGODÓN  7.5 CM LARGO X 20 CM REF 4403

GASA NEURO (383)

APOSITO (TORAX) DE GASA Y ALGODO 20 X 40 CM REF  4410

APOSITO DE GASA Y ALGODON 7.5 X 7.5 CM SOBRE REF 4401

GASA ESTERIL PARA CURACION 7.5 X 7.5 SOBRE REF 2211

GASA NO TEJIDA ESTERIL  CON RADIOPACO 4PLY 7.5 X 7.5 CM REF
0413

MECHA DE GASA RADIO-OPACA GINECOLOGICA 2inX32in SOBRE REF
0383

MECHA DE GASA ESTERIL NASAL 0.95CM X 60 CM SOBRE REF 2248

 

Seguimiento de Acción (09)
100 %    2024-08-20 12:26:53

  

Sandra Yannet Vargas Fonseca

Se realiza procedimiento de Recibo y entrega de material de osteosintesis a las casas comerciales , se envia para revicios de coordinacion salas de cirugia y programación quirurg
mesa de trabajo con casas comeciales y finiquitar el despeje del pasillo . 

Seguimiento de Acción (07)
57 %    2024-08-19 13:47:04

  

Eliana Maria Cortes Pedreros

Debido a la apertura del area de equipos en salas de cirugia, ya fue posible retirar las mesas de media luna que se encontraban en el pasillo de transito para el area de la entrada 
cirugia ambulatoria; las mesas se encontraran en el cuarto de equipos donde al terminar el procedimiento se limpiaran y regresaran nuevamente.

Adjunto registo fotografico 









  

Seguimiento de Acción (12)
100 %    2024-08-03 13:56:50

  

Hector Javier Diaz Cerón

Buen dia se anexa foto actulizada con la contiinuidad del ducto.Ducto ropa sucia cx 3

Seguimiento de Acción (16)
100 %    2024-08-02 10:04:52

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se validad la actividad.

Seguimiento al cierre de Acción (18)
   2024-08-01 17:24:09

  

http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user45/imagenes/Ducto%20ropa%20sucia%20cx%203.jpeg


Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se revisa actividad dando alcance al hallazgo.

Seguimiento al cierre de Acción (17)
   2024-08-01 17:22:57

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se requiere revisar la continuidad del ducto teniendo en cuenta que al ser ropa contaminada debe garantizar el cerramientocompleto

Seguimiento de Acción (16)
   2024-08-01 17:22:06

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se valida la actividad. Cumpliendo con lo propuesto.

Seguimiento al cierre de Acción (14)
   2024-08-01 17:19:37

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se valida acción de seguimiento. 

Seguimiento al cierre de Acción (10)
   2024-08-01 17:16:43

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se cumple la actvidad de seguimiento

Seguimiento al cierre de Acción (05)
   2024-08-01 17:16:08

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se realiza seguimiento a las acciones planteadas para la subsanación de hallazgos identificados en visita de Secretaria de Salud de Boyaca.

Informe de Seguimiento

Seguimiento de Acción (05)
100 %    2024-08-01 17:13:27

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se realiza seguimiento al levantamento y subsanación de hallazgos en visita de secretaria de salud de Boyacá.

Informe de Seguimiento

Seguimiento de Acción (10)
100 %    2024-08-01 17:11:39

  

Hector Javier Diaz Cerón

Se termina instalacion ducto para ropa de salas de ciruguia, Quedando al 100% la accion. Anexo registro fotografico. Ducto ropa sucia CX 1Ducto ropa sucia CX 2

Seguimiento de Acción (16)
100 %    2024-08-01 10:27:06

  

Adriana Lucia Pacheco Merchan

Se anexa listas de chequero realizadas con salas de cirugiaa  y proyeccion de actividad ludica en el mes de agosto

LISTAS DE CHEQUEO SALAS
PROGRAMACION EPP

Seguimiento de Acción (17)
100 %    2024-07-31 12:41:46

  

Hector Javier Diaz Cerón

Se diseña y construye ducto para ropa sucia de CXDucto ropa sucia CX
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Seguimiento de Acción (16)
81 %    2024-07-17 10:22:21

  

Hector Javier Diaz Cerón

Se realiza cuarto para equipos biomedicos en salas de ciruguia, anexo fotografias. Cuarto equipos biomedicos 1Cuarto equipos biomedicos 2Cuarto equipos biomedicos 3Cuarto e

Seguimiento de Acción (14)
100 %    2024-07-17 10:17:27

  

Lidia Yaneth Perez Rodriguez

https://hsrt.darumasoftware.com/uploads/staff/assets/user279/imagenes/contrato%20se%C3%B1aletica%20HUSRT.jpeg

 

Se adjunta soporte contrato en etapas precontractuales.

Seguimiento de Acción (06)
81 %    2024-07-12 11:43:34

  

Lidia Yaneth Perez Rodriguez

Buenos días,

Se adjunta soporte de ejecución contrato SEÑALETICA, con lo cual se evidencia que el contrato esta en proceso. Se aumenta porcentaje de cumplimiento a 80%. En espera de ad
instalación de señalización.

Gracias

Seguimiento de Acción (06)
80 %    2024-07-12 10:52:10

  

Eliana Maria Cortes Pedreros

Se busca la manera de poder dejar las mesas de media luna en otro lugar para poder liberar e l espacio de los pasillos en la entreada del area restringida de salas de cirugia, que 
tener de a dos mesas en la sala pero la infrastructur no lo permite, tambien se busca la forma de guardarlas en los cuartos de equipos destinados, pero no esta el spacio que se ne

  

en el momento se intenta optimizar el usod e las mesas para evitar que se aglomeren en el pasillo

Para poder reubicar todos los equipos y las mesas, se esta esperando que terine la habilitacion y construccion del espacio contiguo a las ultimas salas de cirugia, el cual se esta a
apretura a finales del mes de julio, el fin de semana de 13 y 14 de julio, se planea la aperetura de la comunicacion de los espacios para su posterior acomodacion y utilizacion. 

Seguimiento de Acción (12)
90 %    2024-07-09 13:54:16

  

Maribel Camargo Correa

Adjunto seguimiento realizado al hallazgo, adicionalmente cargo lista de chequeo INT-F-06 LISTA DE CHEQUEO ASEO Y DESINFECCIÓN la cual se aplica mensualmente con el 
cumplimiento de los items allí estalecidos. La lista de chequeo en mención hace parte del procedimiento INT-PR-02 SEGUIMIENTO A SERVICIOS TERCERIZADOS.

LISTA DE CHEQUEO ABRIL
LISTA DE CHEQUEO MAYO
SEGUIMIENTO 

http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user45/imagenes/Cuarto%20equipos%20biomedicos%201.jpeg
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user45/imagenes/Cuarto%20equipos%20biomedicos%202.jpeg
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user45/imagenes/Cuarto%20equipos%20biomedicos%203.jpeg
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user45/imagenes/Cuarto%20equipos%20biomedicos%204.jpeg
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user279/imagenes/contrato%20se%C3%B1aletica%20HUSRT.jpeg
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user162/LISTA%20DE%20CHEQUEO%20ABRIL.pdf
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user162/LISTA%20DE%20CHEQUEO%20MAYO.pdf
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user162/FORMATO%20SEGUIMIENTO%20SALAS%20DE%20CIRUGIA%20%281%29.pdf


FORMATOS DE SEGUIMIENTO EMPRESA CONTRATISTA

Seguimiento de Acción (18)
100 %    2024-07-08 15:38:27

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se verifican los soportes, sij embargo, es necesario que la verificación del proceso de limpieza y desinfección del baño de paciente se encuentre protocolozado, para que este con
tiempo, como control.

Seguimiento de Acción (18)
   2024-07-05 16:26:52

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se valida soporte de mejoramiento

Seguimiento al cierre de Acción (15)
   2024-07-05 16:00:25

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se valida soporte de mejora, dentro del seguimiento a ejecutar se validara el cumplimiento de la misma

Seguimiento al cierre de Acción (08)
   2024-07-05 15:55:22

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se hace necesario generar la mesa de trabajo con provvedores de material, para concertar y estandarizar la entrega de contenedores vaciios y con ello despejar las áreas de cicul

Seguimiento de Acción (07)
   2024-07-05 15:54:21

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se realiza revición de soporte de mejora

Seguimiento al cierre de Acción (04)
   2024-07-05 15:51:59

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se valida soporte de cumplimiento de actividades

Seguimiento al cierre de Acción (03)
   2024-07-05 15:51:16

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se realzia validación de soporte de actividad

Seguimiento al cierre de Acción (11)
   2024-07-05 15:49:22

  

Hector Javier Diaz Cerón

Se retira demarcacion anterior, y se procede a demarcar deacuerdo a las indicaciones de la cordinadora de salas de ciruguia. ANTES 1ANTES 2ANTES 3ANTES 4DESPUES 1DE
3DESPUES 4DESPUES 5RETIRO DEMARCACION ANTERIOR 1RETIRO DEMARCACION ANTERIOR 2RETIRO DEMARCACION ANTERIOR 3

Seguimiento de Acción (03)
100 %    2024-06-24 10:32:12

  

Sandra Yannet Vargas Fonseca

buenas trades 

1. Se realizo circular informativa sobre horario de entrega a todos los servicios de la institucion y equipamiento esteril para salas de cirugia 

https://hsrt.darumasoftware.com/uploads/staff/assets/user248/archivos/CIRCULAR%20_%20HORARIO%20ENTREGA%20MATERIAL.pdf

 

2. se socializo circular a traves de comunicaciones, y entrega de circular a la coordinadora de Enfermeria jefe Angela Camargo 

http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user162/FORMATO%20CONTROL%20DE%20ACTIVIDADES%20DIARIAS%20POR%20SERVICIO%20HUSRT-333-343%20%282%29.pdf
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user45/archivos/ANTES%201.jpeg
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user45/archivos/ANTES%202.jpeg
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user45/archivos/ANTES%203.jpeg
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user45/archivos/ANTES%204.jpeg
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user45/archivos/DESPUES%201.jpeg
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user45/archivos/DESPUES%202.jpeg
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user45/archivos/DESPUES%203.jpeg
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user45/archivos/DESPUES%204.jpeg
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user45/archivos/DESPUES%205.jpeg
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user45/archivos/RETIRO%20DEMARCACION%20ANTERIOR%201.jpeg
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user45/archivos/RETIRO%20DEMARCACION%20ANTERIOR%202.jpeg
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user45/archivos/RETIRO%20DEMARCACION%20ANTERIOR%203.jpeg
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user248/archivos/CIRCULAR%20_%20HORARIO%20ENTREGA%20MATERIAL.pdf


 

Seguimiento de Acción (08)
100 %    2024-06-20 17:22:21

  

Sandra Yannet Vargas Fonseca

Buenas tarde .

1. se realizo circular informativa  obligatoria para casas proveedoras de materal de osteosisntesis,
https://hsrt.darumasoftware.com/uploads/staff/assets/user248/CIRCULAR_%20CASAS%20COMERCIALES.pdf

 

2. se realizo circular informativa  para servicios del hospital informando se entregara  elemetosnto y euqipos esteriles  psara los servivios
https://hsrt.darumasoftware.com/uploads/staff/assets/user248/archivos/CIRCULAR%20_%20HORARIO%20ENTREGA%20MATERIAL.pdfen horarios especificos 

 

3. se realizo soiclizacion a los servicios a traves de la oficina de comunicaciones 

Seguimiento de Acción (07)
100 %    2024-06-20 17:17:47

  

Sandra Yannet Vargas Fonseca

Se realizo trabajo con seguridad del paciente para busqueda de espacio para entrega material esteril a los servicios sin neesidad de ingresar al area esteril, no se recibe concpt po
lo cual se definen horarios para entrega de material esterl para TODOS LOS SERVICIOS DEL HOSPITAL.  generando circular institucional 

Seguimiento de Acción (08)
60 %    2024-06-12 12:28:26

  

Sandra Yannet Vargas Fonseca

Se realiza mesa trabajo con seguridad del pacente , se emite circular informativa para socializar a las casas comerciales. 

Seguimiento de Acción (07)
60 %    2024-06-12 12:20:29

  

Hector Javier Diaz Cerón

Se realiza cambio de puerta con sistema con pin de acceso. PUERTA ANTESPUERTA DESPUES

Seguimiento de Acción (04)
100 %    2024-06-12 11:06:21

  

Maribel Camargo Correa

SE REALIZA CARGUE DE RESPUESTA EMITIDA POR LA EMPRESA CONTRATISTA, CONTROL DE ACTIVIDADES DIARIAS Y SEGUIMIENTO REALIZADO.

FORMATO SEGUIMIENTO SALAS DE CIRUGIA
FORMATO CONTROL DE ACTIVIDADES DIARIAS POR SERVICIO HUSRT-333-343
FORMATOS DE SEGUIMIENTO DESINFECCION DE BAÑOS
RESPUESTA A HALLAZGO EN BAÑO DE SALAS CX 

Seguimiento de Acción (18)
100 %    2024-06-07 12:02:49

  

Lidia Yaneth Perez Rodriguez

Cordial saludo,

Se adjunta identificación de señalización en formato definido por comunicaciones y publicidad, se envía correo electrónico solicitando la elaboración de señalización.

Pendiente que por parte de comunicaciones se realice la respectiva gestión.

Graciashttps://hsrt.darumasoftware.com/uploads/staff/assets/user279/archivos/202402082781-3_co-f-18-solicitud-de-senalizacion-e-impresos-%20Salas%20de%20cirug%C3%AD

https://hsrt.darumasoftware.com/uploads/staff/assets/user279/archivos/Solicitud%20se%C3%B1alizaci%C3%B3n%20Salas%20de%20Cirug%C3%ADa.pdf

Seguimiento de Acción (06)
50 %    2024-06-02 12:19:44

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se valida los soportes de mejora, 

http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user248/CIRCULAR_%20CASAS%20COMERCIALES.pdf
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user248/archivos/CIRCULAR%20_%20HORARIO%20ENTREGA%20MATERIAL.pdf
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user45/archivos/PUERTA%20ANTES.jpeg
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user45/archivos/PUERTA%20DESPUES.jpeg
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user162/FORMATO%20SEGUIMIENTO%20SALAS%20DE%20CIRUGIA.pdf
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user162/FORMATO%20CONTROL%20DE%20ACTIVIDADES%20DIARIAS%20POR%20SERVICIO%20HUSRT-333-343.pdf
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user162/FORMATOS%20DE%20SEGUIMIENTO%20DESINFECCION%20DE%20BA%C3%91OS.pdf
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user162/RESPUESTA%20A%20HALLAZGO%20EN%20BA%C3%91O%20DE%20SALAS%20CX%20(1).pdf
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user279/archivos/202402082781-3_co-f-18-solicitud-de-senalizacion-e-impresos-%20Salas%20de%20cirug%C3%ADa.xlsx
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user279/archivos/Solicitud%20se%C3%B1alizaci%C3%B3n%20Salas%20de%20Cirug%C3%ADa.pdf


Seguimiento al cierre de Acción (02)
   2024-05-31 19:56:27

  

Laura Lizbeth Rodriguez Salcedo

Se realiza validación del proceso implementado que permita reducir el riesgo relacionado con el ingreso

Seguimiento al cierre de Acción (01)
   2024-05-31 19:55:07

  

Lidia Yaneth Perez Rodriguez

Atento saludo,

PAra dar cumplimiento a la actividad se actualizó el documento de ingreso a salas de cirugía SC-PR-22, Y Se creo el formato SC-F-44 ADHERENCIA AL PROCEDIMIENTO DE IN

Se solicitó muestra estadística a Dra. Milena Niño, la cual se adjunta:

"Teniendo en cuenta su solicitud se realiza envío de muestra según el numero de procedimientos realizados durante el año 2023, donde trimestralmente se tiene un promedio de 3
que daría a lugar a tener una muestra mensual de 114 mediciones, con un intervalo de confianza del  95% y un margen de error del 5%.
 

 
Quedo atenta a sus inquietudes y observaciones.
 

Clara Milena Niño Castillo 

Bacteriologa-Epidemiologa 

BX. (57) 7405030 Ext. 2108  

Carrera 11 No. 27-27 Tunja- Boyacá Colombia 

calidadepi@hospitalsanrafaeltunja.gov.co  

www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co  

 LISTA DE CHEQUEO ADHERENCIA A PROCEDIMIENTO DE INGRESO SERVICIO DE SALAS DE CIRUGÍA SC-F-44 001

Seguimiento de Acción (02)
100 %    2024-05-24 10:18:54

  

Lidia Yaneth Perez Rodriguez

Atento saludo,

PAra dar cumplimiento a la actividad se actualizó el documEnto de ingreso a salas de cirugía SC-PR-22, Y Se creo el formato SC-F-44 ADHERENCIA AL PROCEDIMIENTO DE IN

 

 INGRESO DE USUARIOS A SERVICIO DE SALAS DE CIRUGÍA SC-PR-22 002 2024-05-21

 LISTA DE CHEQUEO ADHERENCIA A PROCEDIMIENTO DE INGRESO SERVICIO DE SALAS DE CIRUGÍA SC-F-44 001

Seguimiento de Acción (01)
100 %    2024-05-24 10:16:16

  

Hector Javier Diaz Cerón

Se realiza cambio de filtros y se rediseña ductos para aumentar flujo de aire. Imagen rediseño ductos

mailto:calidadepi@hospitalsanrafaeltunja.gov.co
http://www.hospitalsanrafaeltunja.gov.co/nuevo_sitio/es
http://192.168.10.107/app.php/staff/document/view?index=8994
http://192.168.10.107/app.php/staff/document/show/8994
http://192.168.10.107/app.php/staff/document/view?index=8829
http://192.168.10.107/app.php/staff/document/show/8979
http://192.168.10.107/app.php/staff/document/view?index=8994
http://192.168.10.107/app.php/staff/document/show/8994
http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user45/archivos/WhatsApp%20Image%202024-05-01%20at%2015.11.04.jpeg


Seguimiento de Acción (15)
100 %    2024-05-06 10:08:49

  

Laura Natalia Espinosa Grimaldos

Se realiza mesa de reunión con el area de Lavanderia para definir acciones a seguir frente a la problematica de la ropa contaminada en salas de cirugia.

Adjunto el acta de reunion

ROPA SUCIA- SALAS DE CIRUGIA

Seguimiento de Acción (11)
100 %    2024-04-29 17:48:26

  

Jorge Armando Figueredo Malagon @ 2025-05-28, 15:47:58

Exportar a: PDF Excel Imprimir

http://192.168.10.107/uploads/staff/assets/user14/archivos/ROPA%20SUCIA-%20SALAS%20DE%20CIRUGIA.pdf
http://192.168.10.107/app.php/staff/framework/pdf
http://192.168.10.107/app.php/staff/framework/xls

