LA ESE HOSPITAL INTEGRADO SAN JUAN DE CIMITARRA
SISTEMAS DE INFORMACION Y ATENCION AL USUARIO

(Abril 21 del 2022)

DE: SISTEMAS DE INFORMACION Y ATENCION AL USUARIO ESE HOSPITAL DE CIMITARRA
PARA: FUNCIONARIOS AREA ASISTENCIAL DE LA ESE HOSPITAL

ASUNTO: SOCIALIZACION PPSS, MECANISMOS DE PARTICPACION SOCIAL, DRECHOS Y
DEBERES RESOLUCION 229, FUNCIONAMIENTO DE SIAU Y TRATO DIGNO Y ATENCION
HUMANIZADA.

Por medio de la presente me permito hacer llegar a ustedes la invitacién a una capacitacion de interés
general. En salud.

La Referente de sistemas de Informacion y Atencion al usuario (SIAU) y Enfermera Coordinadora area
de Urgencias de la ESE Hospital Integrado San Juan de Cimitarra, se permiten invitar a una capacitacion
en temas de Politica de participacion social en salud, Mecanismos de participacion.

ORDEN DEL DIA

1-Saludo

2-Socializacion temas de Politica de Participaciéon Social en Salud (PPSS),
3-Mecanismos de participacion social en salud

4-Derechos y Deberes Resolucion 229.

5-Entrega de Material IEC alusivos al tema. Diapositivas

6-Cierre de Capacitacion

Fecha: Abril 21 de 2022
Lugar. ESE Hospital de Cimitarra
Hora: 3. PM

Para la participacion y asistencia a la reunion, se recuerda el Uso de tapabocas, por medidas de
Bioseguridad su salud y la de los demas.

SAéRCAﬁ;QODRIGUEZ N AIDA AG

Coordinadora Area Urgencias Referente

HERNANDEZ
IAU ESE Hospital

Km 1Via Puerto Berrio
Tels (7) 6260 K41/ 6260330
Cimitarra, Santander
Nit 890 204 895-0



SOCIALIZACION PPSS, MECANISMOS DE PARTICIPACION SOCIAL, DERECHOS Y
DEBERES RESOLUCION 229, FUNCIONAMIENTO SIAU,, TRATO DIGNO Y ATENCION
HUMANIZADA DIRIGIDO A FUNCIONARIOS ASISTENCIALES ABRIL DE 2022-
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" EL TRATO DIGNO Y RESPETUOSO |

EN LAS ENTIDADES DE SALUD.

La ley establece los derechos del pa-
ciente y las obligaciones de las Enti-
dades de salud. Las personas que
te acompanan también tienen este
derecho al trato digno. Como el pa-
ciente tiene derecho a saber sobre tu
estado de salud y los posibles trata-
mientos.

EL BUEN

*RESPETO: hacia el paciente co-
mo ser Humano integral, Interés y
Prontitud.

-TRATO AMABLE:, comunicacion
empatia

-BRINDAR INFORMACION: Brin-
darla Informacién Completa, veraz,
oportuna y entendida al paciente y
familia en lo relacionado con su en-
fermedad.

A A S R P N

EL PAPEL DE LA E.S.E.
HOSPITALINTEGRADO SAN J UAN DE
CIMITARRA CENTRADA EN EL
PACIENTE

TRATO DIGNO A LOS USUARIOS

Es la obligacién de todos los funciona-
rios y/o trabajadores de las entidades
vigiladas que manejan los tramites ad-
ministrativos y/o asistenciales del plan
de salud, ofrecer un trato digno a los
usuarios que acuden a solicitar servi-

cios ante la IPS respectiva entidad vigi-

VALORES INSTITUCIONALES
Compromiso
Responsabilidad
Solidaridad
Honestidad
Tolerancia
Respeto

Calidad Humana

SOMOS =
HOSPITAL

 —
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lgualmente, en la normativa, se recuerda exigencias
previamente establecidas como:

e Contar con oficinas de atencion al usuario, canales
presenciales, no presenciales o virtuales, a los cuales
pueda acudir el usuario en busqueda de la
informacion.

e Contar con servicios administrativos de contactos
disponibles, las 24 horas del dia, 7 dias a la semana,
pudiesen ser: pagina web, numero telefénico, fax,
correo electronico u otro medio tecnolégico que
facilite la comunicacién.

e |nformacién de que la persona tiene derecho a las

diferentes tecnologias en salud, exceptuando las que
astén explicitamente excluidas

V informacién al usuario sobre la posibilidad de acudir a
la Superintendencia Nacional de Salud, cuando se
presenten conflictos relacionados con la cobertura del
plan de beneficios.

e |nformacién de mecanismos de participacion

KEDULULIUN ££3 UL £UZU
W 1- DERECHO DE ATENCION MEDICA, ACCESIBLE,IDONEA, DE CALIDADY EFICAZ

PR R I e e

3-DERECHO A LA INFORMACION

+ 9 Recibirtas prestaciones econdmicas (licencia de matemnidad, patemidad o
incapacidad o enfermedad laboral)

« 10- Accederalos servicios y tecnologias de salud en foma continua y sin que sea
interrumpdo por razones administratvas o econdmicas

. 11- Acceder alos servicios de salud sin que la EPS pueda imponer como requisiio e
acceso. € cumplimient de cargas administrativas propias de a enticad.

. 12- Acreditarsu identidad medianie el documento de identidad o cualquies olro
mecanismo tecnologico

« 13- Portabilidad: Recibir atencidn medica y acceso a los servicios de salud de manera
integral en un municipio o distrity diferente ai de su residencia

. 14- Accederalos servicios de salud de atuerdo con &l principio de integridad asi
como a los elementos y principios de Disponibiidad Acep a¢ Calidad e idonexad
profesional. pronomine equidad continuidad (Ley eslatutaria 1751 de 201 )]

RESOLUCION 229 DE 2020
1+ DERECHO DF ATENCION MEDICA, ACCESIBLEIDONEA, DE CALIDADY EFICAZ

servicios de salud no excluidos del pan de benéficos con cargoa UPC

v 0- Acceder alas pruebas y examenes diagndstcos. indispensables para detemingr U
condicion de salud y orentar la adecuada deciion digna

3 Indicar que los Derechos a a;cecer aun servicio e Sald Que fequere un nfo 1a
0 addlestente para consenar su vida. su dignidad su infegrdad as (omo paa su
desarrolo amdnico eintegral y su derecha fundamentala una muerte digna

U 4- Rechir atencion de wgencias que Sea eQENda con oparundad s exgir

documento 0 cancelacin de pago eV agum. i sea obigatora B atencicn en wna

institucion prestadora de Servicios de saiud de a Red efinida por ] EPS

5 Recibir duante 1odo ¢l proceso de la enfemedad . B mejor assencia media

disponible enlared y i cuidaco palativ 2 atuerdo con su enfemedad o condieidn,

v 6 Agotar las posbiidates razonables de ratamienty para fa siperation de su
enfemedady a recibr durante todd el proceso de @ enfermedad incluyendd el fai e
vida famejor asistenciamedica

+ T~ Recibir una seunda opinion por parte de un profesional de i salud dento de fa e
prestadora

+ 8- Obtener por far de A EPS paraunavabracn cenifcay 1ébnica. cuandd iras un
concepto medico. generado por un profesional e la salud e la EPS y autonzado para
gjercer este consider Quela personarequiere orOSEViCd.

v 1+ Acceder en condciones G caidad oporunidad y eicenca y sin esticidn 2 05

W RESOLUCION 229 DE 2020
2-DERECHO A LA PROTECCION DE LA DIGNIDAD HUMANA

+ 5 Revisary recibirinformacion acercace os costos de los Senvicios presiatos

+ 6 - Recibir de su EPS 0 autoridades publicas no obigadas a aulonza’ un sevii o2
salud solicitado. 12 gestidn necesaria (1) obtener Ia informacién como funciona &l sistema
de saud v sus derechos) (H) Recibir por escrito las Razones por s cuales no se
autoriza el servicio, conocer especiaimente cual €s 1a iPS que liene 12 oDiigaccn
del servoo y {IV) recibir el acompafiamiento para asequrar el goce eitive &8 SuUs
derechos

+ 7 -Recibir del prestador de servicios de salud , por escrito a5 rZones por 2s ZLgies
¢l servicios no sera prestado

« & - Reciir informacion 0 Ser convocado individualmene 0 (oiectivamen 2 Ios

procesos de parficipacion drecta para la toma de decisiones realizada on 13 ampliacin
proyesiva & incusicnes de las prestaciones de salud de que 1t el am 13 02 13 Jey
estabiana 1751 de 2015, conforme al procedimiento técnico Cientifico y patic pave
establecido para el efecto por el MSPS

. 8- Solicitar copiade su Historia dlinica y que esta i sea entregada en un teming o2
(5) dias calendario 0 remitda por medios efectrénicos st 2si o atonza € usuan
{grauito)

« 1- Recibirun tratodignoenel acceso alos servicios de saiud y entodas las elapas de
sy atencion

. 2- SerRespetado como Ser humano en su integndad, sin recibir ninguna
discriminacitn

3. Recibirlos servicios de salud en condiciones sanitanas adecuadas enunmarco
de segundad y respeto a su identidad e intimidad

+ 4—Recibir proteccion especial cuando se padecen enfermedades catastroficas o de
alto costo, esloimplica el acceso oportuno a los Servicios de salud asociados ala
patologiay ala prohibicion de que bajo ningln pretedo se deje o2 alenderalapersona n
puedan cobrarsele copagos o cuctas moderadoras

«  5-Elegirdentrodelas opciones de sumuerte digna seqln cormespondaasu escalade
valores y preferentias y a sef respelad en su eleccion

RESOLUCION 229DE2020
ADERECHOA LA AUTODETERMNACION, CONSENTIVENTO Y LBRE ESCOGENCA

RESOLUCION 229 DE 2020
3-DERECHO A LA INFORMACION

. 1- Recibir informacion sobre los canales formales para presentar PQRS, peticiones
asi como racibir una respuestz oportuna y de fondo,

. 2~ Distrutar y parmanecer una comunicaciin permanente  y clara con &l personal 0e
salud zpropiata a sus condiciones y estar informado sobre su condcidn, asi toma de fos
procedimientos y tratamentos 105 riesgos y beneficios de estos y el pronostco de su
diagnostico

« 3. Recibir cuando el paciente sea menar de 16 anos toda la informacion necesana de
parte de los profesionales de la salud sus padres o ensu defecto el representarte legal o
cuidador para promover 12 adopeon de degisiones aulbnomas lenendo en cuenia el
desanolo cognitivo y madurez del menor.

.4 - Ser Informado oportunamente por su medico tratanie sobre la existencia de
objecion de | conciencia debidamente motivada, en s casos de procedimentos ce
interupcdn vountana de embarazo en las tircunstancias desplazadas por 1a core
consthucional. 0 de eutanasia. E/ paciente tiene derecho a que sea gestionaca la
continuidad de 1a atencion inmediata y eficaz con un profesional no objeter.

v 1. Elogir brement el asequrador, ¢l medco y en gensrd s pofesionaks 62 & saul oom)
ambiénalas insHuciones de salud qus e preslenta alencidnrequeridadentra e laaferta ispanicks.

v 2 Aceptar o rechazar actvidades, Intervencianes, insumos, metdcamentss, dsausiios serdcios
pracedmiznlos para s cuidaso. Ninguna persana podrd serobligads arecin s mismas snoba ¢z
susoluniad.

+ - Asuscribirun documento voluntad anficipada coma predsicn 62 no poder mar Cansnss &1
ol filuro  en el cual declare, de fomna iere, consiente & fomnada su voluntad resgectn a ks tma &2
decisianes sobre el cuidado general dela saludyel cusrpo.

o 4~ que los representantes legales del paciente mayor de eded , en casy 62 inncngz 2
incapacda para decil consiznlan. diserar o rechacen achvidades. Que las Gecsines setamenen
&l marcode sumejrinterés.

v 5- Aque en caso de ser menores de 18anos, en esladd de nconcknca b incapactat pars ol

1o padres el representante lga puedan consentir desis o rechazatlos seniois o sahefent: 3

mejorinterés delmenal

« 6 - Al efercici y garania de fos Derachos Sexsaks y derechas feprodictios 2 fome Saqura |

agortung, abarcandla prevencidn de iesgos oe afleracionas insequis.

v 7 - Ser respelado en su voluntad de paricipar o o £n invesigationss ealiad: pUf pasing
tienfficaments zaifeado.

v - Serrespelado en sy voluntad de aponerse 21a presunciinlega e donriin 2 stk Grnas 23
Que eslos sean aspleitadasa lras persons

v O Moviidad: & camdiar de égmen. va Sea &l subsidad &l conliutig 0 viseigrs3 Gepenindy &

4 Cepaddad exondmica, in camtiar & EPS § sin que exila iemipeidn en & afladdn . ovands

perencaca aohcs Aiveles 1y 2 del sisben. alas poblacines espendes conlemplacss enel au

2151 Demelo 78048 2016
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Por lo anterior las entidades del Sistema General de la Seguridad
Social y en General las del sector Salud, deben implementar y
desarrollar la participacién en saludcomo uno de los instrumentos
para involucrar a los afiliados en la toma de decisiones que los afectan
y para ello adoptaran las siguientes modalidades y formas de la
participacién social en la prestacion de los servicios de salud.

MARCO LEGAL
El Decreto 1757 de 1994:: Nos senala que las
empresas promotoras de salud y las
instituciones prestadoras de servicios de salud
publicas v privadas establecen un servicio de
—atencion a los afiliados vinculados al Sistema
General de Seguridad Social ; Haciendo
referencia a las propuestas de gerencia del
servicio 0 mecanismos que permitan atender
quejas, reclamos y expresiones que respondan
~smejoren el servicio al cliente o usuario, las
“{.ctituciones deben de tener un sistema de
atencion e informacion a los usuarios atreves
de una atencion personalizada donde exista un
control de calidad de los regimenes
contributivoy subsidiado.

RESOLUCION 2003: Por la cual se definen los
procedimientos y condiciones de inscripcion
de los prestadores de servicios de salud y de
habilitacion de servicios de salud.

MECANIDVUD UE FAKIICIPACIUN
SOCIAL EN SALUD

Asociaciones de Usuarios

Veedurias Ciudadanas
Ley 850/2003

Consejos Territoriales

DECRETO _—7 de Seguridad Social
1757
/ Comités de Participacion

Comunitaria

Comités de Etica
Hospitalaria

ASOCIACIONES DE USUARIOS

Que es la Participacion social en salud?: La
participacion comprende la acciones
colectivas mediante las cuales la poblacion o
comunidad interviene en latoma de decisiones
respecto al manejo de los recursos y las
acciones que tienen impacto en el desarrollo
de las comunidades, esta participacion social
se concibe como u legitimo derecho

ALCANCE: La inclusion de los usuarios en la
participacion activa de los programas vy
actividades de las instituciones prestadoras de
salud. Usuarios de la ESE.

COPACO:

Traduce comite de participacion
comunitaria en salud, colaboran
en la participacion de los
habitantes de los diferentes
!,,.r.ftw! + barrios y corregimientos del
> “municipio para ejercer sus
... derechos y deberes en salud,
ayudar para planificar y dirigir su
propio desarrollo local en salud.
Conformadas por un niimero no
mayor a cinco perswonas y
coordinada por el representante
del comité de participacion social
ensalud.

DE ACUERDO A LO ESTABLECIDO POR EL
DECRETO 1757 / ARTICULO 8 DE 1994

COMITE DE ETICA HOSPITALARIA

Es un grupointerdisciplinario que se ocupa de la
consulta, estudio, investigacion, consejo y
docencia frente a dilemas éticos surgidos en la
practica hospitalaria.

Por tanto sera un comité de ayuda y apoyo tanto
para el profesional de la salud como para el
paciente.
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SISTEMA DE INFORMACION Y
| ATENCION AL USUARIO

Es una, herramienta disenada por el
w Jisterio de Proteccion Social para mejorar
1a prestacion de los servicios tomando como
fuente la informacion del usuario mediante
quejas, Reclamos, y sugerencias haciendo
uso de los Derechosy Deberes.

Objetivo: Mantener informado al usuario, asi
como conocer sus necesidades y
expectativas con respecto a los servicios
ofertados del Hospital, y la Red de servicios
externaalaquetienen Derechos.

Mejorar la gestion de los servidores publicos

“para incrementar la confianza del ciudadano,
./ través de la aplicacion de politicas y
protocolos de atencion que permitan la
efectiva prestacion del servicio y el
mejoramiento de la cultura organizacional.

0

)

—
LEY 190 de 1995
Ley100de 1993
Resolucion 1446 de 2006
Resolucion 256 de 2016
Resolucion 2003 de 2014

PROCEDIMIENTOS S.L.A.U.

Orientacion e Informacidon al Usuario:
Brindar informacion y orientacion al usuario
sobre los servicios de salud ofertados y
requisitos necesarios para la prestacion del
mismo, reconociendo al usuario como la
razon de ser de nuestra labor.

Medicion y analisis de la satisfaccidn de la
satisfaccion del usuario: Determinar el grado
de satisfaccion de los usuarios frente a la
prestacion de un servicio.

Tramite de peticiones, quejas, Reclamos y
sugerencia de los usuarios: Recibir, tramitar
y resolver las peticiones, quejas y/o
Reclamos, instaurados por los usuarios y /o
familiares relacionados con los servicios
prestados.

Participacion Social: Garantizar el derecho
de los usuarios, para participar en las
decisiones de planeacion, gestion vy

evaluacion de los servicios de salud, a través

P.Y.IK.D.

( N
Petician:Es una accion por medio del cual el

usuario, de manera respetuosa, solicita a la
empresa cualquier informacion relacionada
con la prestacion del servicio.

Queja: Es la expresion o manifestacion que le
hace el usuario a la empresa por la
inconformidad que le genero la prestacion del
nuestros servicios.

Reclamo: Es la contrariedad presentada por
el usuario, con el objeto de que la empresa
revise y evalué una actuacion relacionada con
la prestacion del servicio .

Urgencia: Es una propuesta presentada por
un usuario para incidir en el mejoramiento de
un proceso de la empresa cuyo objeto esta

relacionado con la prestacion del servicio.

?




