TiTULO DEL PROYECTO:

DISENO DE UNA HERRAMIENTA DE ENSENANZA PARA EL PROCESO DE
HABILITACION EN LA CONDICION DE CAPACIDAD TECNOLOGICA'Y
CIENTIFICA PARA CONSULTA EXTERNA GENERAL EN COMPLEJIDAD BAJA.

INTEGRANTES
JESSICA ANDREA ANZOLA VELANDIA
JENNYFER VANESSA MUNOZ TORRES
YOLIMA PEREZ FLOREZ
DIANA CAROLINA POSSOS BUSTOS

ASESOR
JUAN DAVID RAMIREZ ARIAS

UNIVERSIDAD DEL ROSARIO - CES
FACULTAD DE MEDICINA
POSGRADOS SALUD PUBLICA
ESPECIALIZACION AUDITORIA EN SALUD
TRABAJO TESIS
BOGOTA
2024



TABLA DE CONTENIDO

GLOSARIO DE TERMINOS
RESUMEN

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
JUSTIFICACION

MARCO TEORICO Y ESTADO DEL ARTE
HIPOTESIS

OBJETIVOS

1.1 Objetivo general

1.2 Objetivo especifico
METODOLOGIA
CONSIDERACIONES ETICAS
RESULTADOS

IMPACTO

REFERENCIAS

ANEXOS

10

11

11

11

12

14

15

26

27

29



GLOSARIO DE TERMINOS

eOVA: Objeto Virtual de Aprendizaje, es un recurso educativo que se desarrolla con
el fin de facilitar el aprendizaje.

eISQua: Es la instancia mundial que evalua y acredita a los organismos que realizan
evaluaciones con estandares superiores de calidad a instituciones de salud (1).

RESUMEN

Dentro de la legislacion colombiana se encuentra la resolucién 3100 de 2019 en la
que se define los procedimientos, condiciones y habilitacion de los servicios de
salud, que ademas contiene el manual de inscripcién de prestadores y habilitacion
de servicios de salud, siendo esta de dificil entendimiento y poco practica en el
momento de la realizacion del proceso de habilitacion del servicio. Partiendo de lo
anterior se considera importante y pertinente la creacion de una herramienta que
facilite a los profesionales del area de la salud, la realizaciéon del proceso de
habilitacion del servicio y la inscripcion de este, de una manera mas agil y oportuna.
Se planted la creacidon de una herramienta instructiva, clara y concisa; que permita
a los profesionales del area de la salud independientes, en el area consulta externa
general, enrutar su proceso de habilitacion de una manera didactica y efectiva,
minimizando el tiempo del proceso, con el fin de incrementar el porcentaje de
profesionales habilitados en el territorio nacional.

PALABRAS CLAVE

Profesional Independiente, habilitacion, OVA, Consulta externa general.



PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El ministerio de salud define la seguridad del paciente como “conjunto de elementos
estructurales, procesos, instrumentos y metodologias basadas en evidencias
cientificamente probadas que pretenden minimizar el riesgo a sufrir cualquier evento
adverso en el proceso de atencion de salud” (2), es por ello que todas las
instituciones que prestan un servicio de salud deben contar y cumplir con todos los
requerimientos establecidos por las leyes y decretos en Colombia.

La legislacion Colombiana cuenta con el decreto 1011 de 2006 el cual establece el
sistema obligatorio de garantia de calidad de la atencién de salud del sistema
general de seguridad social en salud de manera que habla de la adecuada
prestacion de servicios a los ciudadanos del territorio nacional, no obstante en el
afo 2019 tuvo una modificacién con las resolucion 3100; por la cual se define los
procedimientos y condiciones de inscripciones de los prestadores de servicios de
salud y de habilitacion de los mismos, exponiendo los requisitos obligatorios que
deben cumplir todas las entidades de salud para prestar el servicio y al no cumplir
con todos los requerimientos establecidos podria provocar el cierre total o parcial
de la institucion (3).

La resolucion 3100 de 2019 aplica para las instituciones prestadoras de servicios
de salud, profesionales independientes , los servicios de transporte especial de
pacientes, entidades con objeto social diferente a la prestaciéon de servicios de
salud, secretarias de salud, entidades responsables del pago de servicios de salud
y finalmente a la superintendencia de salud con el fin de estandarizar las
condiciones que deben cumplir actualmente las cuales son: capacidad técnico-
administrativa, suficiencia patrimonial y financiera y la capacidad tecnoldgica y
cientifica (4).

Actualmente la resolucion contempla una variedad de requisitos dependiendo el
servicio a habilitar, lo que dificulta que pocas instituciones cumplan con todo lo
requerido y ejerzan el servicio de manera ilegal; esto a consecuencia que para el
lector o personal encargado de habilitar el servicio sea un poco arduo y extenso a
la hora de diligenciar la documentacion solicitada para cumplir con el proceso de
habilitacion. Es importante recalcar que el proceso de habilitacion que exige la
secretaria de salud puede variar de una institucion privada a una publica por tal
manera se busca que sea un proceso transparente y equitativo.



Ante esta situacidén surge la necesidad de generar una herramienta (ova) objeto
virtual de aprendizaje donde se integre y unifique toda la informacién establecida en
la resolucién 3100 de 2019 enfocado en la capacidad tecnoldgica y cientifica que le
ayude a los profesionales en salud, en el area de consulta externa general de baja
complejidad a cumplir todos los requisitos establecidos por la secretaria de salud.



JUSTIFICACION

La OMS resalta las cifras de dafio que reciben los pacientes que 1 de cada 10
pacientes resulta dafiado cuando recibe atencion en salud, y cada afio mas de 3
millones resultan muertos por ello, es por esto que se habla de la seguridad del
paciente como prioridad y elemento fundamental en la base de la prestacién de una
atencion en salud de calidad; segun la asamblea mundial de salud en la inspeccion
de las medidas de seguridad del paciente, reconoce y observa que la seguridad del
paciente no se puede asegurar sin acceso a infraestructura adecuada, tecnologia
idonea, talento humano altamente calificado y dispositivos e insumos que requieran
los pacientes; cuando se cumple con estos requerimientos se habla de un entorno
seguro y propicio (5,6).

Es por esta razéon que se crea el sistema obligatorio de garantia de calidad de
atencion en salud del sistema general de seguridad social en salud, que abarca la
normatividad vigente, requisitos, mecanismos y procesos sistematicos que
desarrolla el sector salud para mejorar la atencion en el pais. Los componentes del
Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad en Salud (SOGCS) son el sistema unico
de habilitacion (SUH), sistema unico de acreditacion, auditoria para el mejoramiento
de la calidad de la atencion en salud y finalmente el sistema de informacién para la
calidad.

Es importante resaltar que para prestar un servicio en salud se debe realizar una
inscripcion para definir los procedimientos y condiciones que estos deben tener para
asi estar debidamente certificados y poder prestar el servicio, por lo tanto, se adopta
el manual de inscripcion de prestadores y habilitacion de servicios de salud (7).

Actualmente en Colombia el avance de las tecnologias de la educacion se ha
enfocado mas en la ensefianza con plataformas de facil acceso donde se encuentre
la informacion de manera didactica para que el aprendiz pueda acceder a ella e
interactuar con los conocimientos; es por esto que se evidencia la necesidad de
disefiar una herramienta tipo objeto virtual de aprendizaje (OVA) que contribuya en
el aprendizaje de los procesos de habilitacién en la condicion tecnoldgica y cientifica
para los profesionales independientes de medicina general en consulta externa, con
el fin de facilitar, organizar y entender de manera didactica y simple la norma vy
requisitos minimos exigidos por la secretaria de salud para poder prestar un servicio
de calidad. Al cumplir con estos aspectos se incentiva a los profesionales
prestadores de salud a realizar las habilitaciones correspondientes de cada servicio
en pro de brindar seguridad a los usuarios durante la prestacién de servicios.

En la actualidad en el sector salud se ha evidenciado el incremento de inscripcidon
de nuevos prestadores de salud, no obstante, el porcentaje de inscripciones sigue
siendo bajo puesto que se debe realizar una serie de inversiones que incrementa



los costos; Dichas inversiones son: capacitaciones para el talento humano,
infraestructura adecuada, talento humano que esté inscrito en el RETHUS, insumos
y dispositivos basicos, dichas exigencias deben tener su debido cumplimiento lo que
genera una habilitacién y por ende un cumplimiento legal; de no ser asi pueden
acarrear sanciones legales y sellamientos.

La creacién de una ova apoya en el proceso de aprendizaje de cualquier usuario de
esta, motivando a explorar su conocimiento y habilidades a la hora de solucionar un
problema y llevar a cabo un proceso de habilitacion.



MARCO TEORICO Y ESTADO DEL ARTE

A nivel nacional desde la década de los 50 se ha intentado realizar una articulacion
entre los prestadores de servicios de salud, que han incluido varias reformas en el
sistema.

Ley 100 de 1993 elimind el Sistema General de Salud (SNS) y cre6 el Sistema
General de Seguridad Social en Salud (SGSSS) donde se establece “La Seguridad
Social Integral es el conjunto de instituciones, normas y procedimientos, de que
disponen la persona y la comunidad para gozar de una calidad de vida, mediante el
cumplimiento progresivo de los planes y programas que el Estado y la sociedad
desarrollen para proporcionar la cobertura integral de las contingencias,
especialmente las que menoscaban la salud y la capacidad econémica, de los
habitantes del territorio nacional, con el fin de lograr el bienestar individual y la
integracion de la comunidad” (8), donde se establecieron nuevas instancias de
aseguramiento, la cual ha cumplido con gran parte de los desafios que imponia la
creacion del nuevo sistema General de seguridad social en salud (SGSSS) en
Colombia. “El impacto de la reforma se ha manifestado en un aumento importante
en la cobertura, alcanzando hoy un nivel superior al 95%” (9); pero de la misma
manera ha presentado grandes retos, por lo que ha sido normalizada para mejorar
el funcionamiento y el servicio que se les presta a los ciudadanos a través de
decretos y resoluciones de los cuales en esta investigacion resaltamos como
referentes al proceso de Habilitacion de servicios en salud.

En 1996, el Ministerio de Salud expidi6é el decreto 2174, derogado por el Decreto
2309 de 2002, “por el cual se define el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad
de la Atencion de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud’(10),
donde primera vez se reglamenté el Sistema Obligatorio de Garantia para las EPS
e IPS, y de igual manera se definié la Acreditacion como un procedimiento
sistematico, voluntario y periédico, con la finalidad de dar cumplimiento a los
estandares de calidad a los requeridos para la prestacion de servicios en salud.

El Ministerio de Proteccion Social contratd la realizacién de un estudio en el afio
2000, para evaluar y ajustar el Sistema de Garantia de Calidad de las EPS e IPS,
donde se estudiaron los avances desarrollados en Acreditacion de Instituciones de
Salud en 12 paises con igual o mayor desarrollo al de Colombia, los principios
desarrollados por la ISQua (Internacional Society for Quality in Health Care), en su
programa ALPHA (Agenda for Leadership in Programs for Healthcare
Accreditation), como una guia a tener en cuenta por los organismos que deseen
avalar su programa de Acreditacion a nivel mundial (11).

Como punto de partida es referente el decreto 1011 de 2006 por el cual se establece
el Sistema de Garantia de Calidad de la Atencion en Salud del Sistema General de
Seguridad Social en Salud donde se crea el Sistema Unico de Habilitacion; en la



resolucion 2003 de 2014 en la que se definen los procedimientos y condiciones de
inscripcion de los Prestadores de Servicios de Salud y de Habilitacion de servicios
de salud, que incluye la inscripcion obligatoria en el Registro Especial de
Prestadores de Servicios de Salud (REPS) (3,12); Asi como el Decreto 780 de 2016
donde se genera el reglamento uUnico del sector salud y proteccion social, unificando
y actualizando reglas de afiliacion al Sistema General de Seguridad Social en Salud,
y creando el sistema de afiliacion transaccional, para registrar y consultar en tiempo
real los datos de afiliacion basica y complementaria de los afiliados y las novedades
sobre su afiliacion al Sistema General de Seguridad Social en Salud (13).

Contextualizando la resolucién 3100 de 2019 que tiene por objeto definir los
procedimientos y las condiciones de inscripcion de los prestadores de servicios de
salud y de habilitacion de los servicios de salud, asi como adoptar en el anexo
técnico, el Manual de Inscripcion de Prestadores y Habilitacion de Servicios en
Salud (4); donde se establecen como condiciones de habilitacién la capacidad
técnico-administrativa, suficiencia patrimonial y financiera, capacidad tecnolégica y
cientifica; para las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud, los
Profesionales Independientes de Salud y los Servicios de Transporte Especial de
Pacientes, los cuales deben presentar una autoevaluacion de las condiciones de
habilitacion para ser inscritos en el Registro Especial de Prestadores de Servicios
en Salud y de esta forma verificar las condiciones de habilitacion establecidas en el
manual de inscripcion de prestadores y habilitacion de servicios en salud.

En esta reforma se pueden identificar las novedades y los motivos de cierres de los
prestadores de servicios, los pasos para la visita de verificaciéon, certificacion o
reactivacion, la estructuracion de los servicios, especificaciones por especialidades,
estandares y criterios de habilitacion, que brindan a los prestadores de servicios en
salud un panorama amplio para lograr la habilitacion de uno o varios servicios asi
como sedes, siendo esta modificada por las resoluciones 2215 de 2020, 1317 de
2021 y 1138 de 2022 y al momento de esta investigacion resolucion 544 de 2023
(14), en aspecto relacionados con la inscripcion de prestadores y la habilitacion de
servicios en salud, motivo por el cual la presente investigacion se centra en los
estandares y criterios de habilitacién de profesional independiente en el servicio de
consulta externa general de baja complejidad, para realizar un producto que
simplifique esta informacion, sea de mejor acceso y un proceso mas eficiente para
la habilitacion de estos prestadores independientes en salud.



HIPOTESIS

Este trabajo se realizé teniendo en cuenta el enfoque cualitativo, donde es necesario
la revision documental y analisis de las resoluciones 3100 de 2019 y 544 de 2023
con el fin de sintetizar la informacién y plasmarla en una ova cuya funcioén es generar
practicidad y agilidad en el momento de realizar un proceso de habilitacion, asi
mismo ayuda a la implementacion de las nuevas tecnologias que hoy en dia se
utilizan con mas frecuencia.
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OBJETIVOS
1.1 Objetivo general

Disenar una herramienta de ensefianza para el proceso de habilitacion enfocado en
la capacitacion tecnoldgica y cientifica para profesional independiente en consulta
externa general en complejidad baja.

1.2 Objetivos especificos

1.Realizar una revision documental de las resoluciones 3100 de 2019 y 544 de
2023.

2.Realizar una encuesta para la identificacién de las necesidades y dificultades a la
accesibilidad de la informacion para la habilitacidon de profesionales independientes
en el area de consulta externa general en complejidad baja.

3.Sintetizar de forma narrativa los principales componentes de la resolucion en la
condicion de capacidad tecnoldgica y cientifica para servicio de consulta externa
general.

4.Crear un objeto virtual de aprendizaje (ova), como herramienta de informacion y
direccionamiento en el proceso de habilitacion de profesionales independientes en
el area de consulta externa, para desarrollar habilidades y agilizar el proceso de la
misma.
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METODOLOGIA
Para el desarrollo de este proyecto se realizaran las siguientes etapas:

Etapa 1. Se realiza una revision y analisis documental cualitativo, basados en la
resolucion 3100 de 2019, que instruye sobre los criterios y estandares de
habilitacion, siendo esta modificada por las resoluciones 2215 de 2020, 1317 de
2021, 1138 de 2022 y 544 de 2023 con aspectos como la inscripcion de prestadores
y la habilitacion de servicios en salud, alli se encuentran reflejadas 7 condiciones de
habilitacion descritas por la resolucion 3100 de 2019 las cuales consisten en (4):

1.Talento humano.

. Infraestructura.

. Dotacion.

. Medicamentos, dispositivos médicos e insumos.
. Procesos prioritarios.

. Historia clinica y registros.

. Interdependencia.

NO O WN

Etapa 2: Se hace uso de los recursos investigados, de las lecturas y analisis de las
resoluciones y decretos estudiados, de recursos audiovisuales y multimedia
disponibles, con el fin de lograr una herramienta informativa de alto impacto y que
pueda cautivar a los profesionales independientes para cumplir con sus objetivos.
El espacio donde se realizara esta herramienta es digital con el fin de mejorar y
entender paso a paso el proceso que se debe llevar en el momento de presentar
una habilitacion y obtener una mayor interaccion con las tecnologias y asi fortalecer
el conocimiento adquirido, dominio y seguimiento de la misma.

Etapa 3: Se crea una encuesta frente al conocimiento de la resolucion 3100 del
2019, con el fin de conocer los mayores desafios frente al proceso de habilitacion
para profesional independiente de baja complejidad (Anexo 1).

Etapa 4: Aplicacion de una encuesta a profesionales del area de la salud en proceso
de habilitacién, para tomar como punto de partida sus necesidades y dificultades en
el acceso de la informacion para dicha habilitacion.

Etapa 5: Analisis de la informacion recolectada encuesta para determinar las
barreras y limitantes en el proceso de habilitacion para llevar a cabo la creacion de
la OVA (Objeto Virtual de Aprendizaje)

Etapa 6: Se crea una herramienta (OVA) objeto virtual de aprendizaje, para el
proceso de habilitacion enfocado en la capacitacion tecnoldgica y cientifica para

12



profesional independiente en complejidad baja, esta herramienta se basa en 3
dimensiones principales, pedagdgica, tecnoldgica e interaccion, abarcando todos
los aspectos que se manejan en este proceso. (15)

Esta metodologia consiste en una serie de pasos necesarios para obtener un
resultado; el OVA contiene recursos de multimedia audiovisuales para el desarrollo
de sus contenidos para el aprendizaje en diferentes areas. Para llevar a cabo un
OVA se puede desarrollar con los métodos de ingenieria para la elaboracion de
software, los cuales consisten en una serie de fases en cada una se realiza una
accion especifica, por otra parte, los OVA se disefian no solamente para
computadoras (escritorio o portatil), sino también para ser usada a través de
dispositivos moviles como (teléfonos celulares y tabletas).

Pasos para la elaboracion de un OVA:
Paso 1: Planificacion de los objetivos virtuales de aprendizaje (OVA).
Paso 2: Disefio formativo (estructura pedagogica del OVA).

Paso 3: Disefio tecnolégico (metodologia de desarrollo de software, las cuales
podamos analizar y seleccionar la que mas se adapte a nuestros requerimientos).

Paso 4: Produccién (utilizar tecnologia que pueda usarse sin mayor dificultad en
distintos dispositivos y que sean compatibles entre si).

Paso 5: Pruebas (verificar antes de la version final, con el fin de depurar los errores
y algun fallo a nivel de contenido) (16).
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CONSIDERACIONES ETICAS

El presente trabajo no invade la esfera privada ni escarba dentro de alguna
experiencia personal profunda, no afecta el interés de las personas publicamente
expuestas ni toca ningun tema sensible.

Esta investigacion se realizara con fuentes de datos secundaria publicas de acceso
libre, la cual es anonimizada. Segun el articulo 12 de la resolucion numero 8430 de
1993, esta investigacion es clasificada como investigacion sin riesgo pues consta
de revision de bases de datos secundaria (17).

De igual manera se toma como base las respuestas de una encuesta realizada y
aplicada a profesionales en el proceso de habilitacion.

En este trabajo se respetaran siempre tres principios fundamentales de la ética de
la investigacion: Respeto, beneficencia y justicia.

El respeto por las personas se garantiza dado que las bases de datos utilizadas son
publicadas de forma abierta por el gobierno nacional y son previamente
anonimizadas.

En cuanto al principio de beneficencia, se pretende generar conocimiento que
permita promover acciones para el uso 6ptimo de los recursos en salud y de esta
forma ampliar el acceso a la salud.

El principio de justicia sera abordado desde el tratamiento mismo de los datos
asegurando el manejo transparente de los mismos, hasta finalizar este proyecto.
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RESULTADOS
Objetivo 1: Revision documental de la resolucion 3100 de 2019 y 544 de 2023

Durante la revision de la legislacion colombiana resolucion 3100 de 2019, referente
al proceso de habilitacion de la prestacion de servicio en salud para profesionales
independientes, se logré evidenciar la extensa cantidad de estandares vy
condiciones requeridas para este tramite; asi mismo, las diferentes modificaciones
a las resoluciones que normalizan este proceso. Partiendo de lo anterior y como
referencia a la lectura de la normatividad vigente que para el lector o personal
encargado de habilitar el servicio sea poco arduo a la hora de diligenciar la
documentacion solicitada para cumplir con el proceso de habilitacion, se logran
identificar falencias en la interpretacién de la norma, por lo cual se ha desarrollado
una encuesta con el fin de identificar las necesidades y dificultades en la
accesibilidad de la informacién, entender las inconformidades y dudas al respecto.

Objetivo 2: Encuesta de identificacion de necesidades y dificultades.

Se realiza una encuesta entre profesionales de la salud independientes, la cual
permite identificar las necesidades y dificultades para la habilitacién de los servicios
para profesionales independientes. Donde como resultado manifiestan que los
estandares exigidos por el ministerio de salud y proteccion social presentan
inespecificidad, y poco orden; cabe resaltar que el estandar de infraestructura
presenta mayor inconsistencia en lo exigido para el proceso. Ademas, dada la
extensibilidad de la norma y contradicciones en la misma se presta para multiples
interpretaciones para aquel que desconoce de la normatividad vigente, ya que no
sblo se debe tener en cuenta la resolucion 3100 del 2019 sino demas normatividad
vigente para habilitacion.

De acuerdo a lo anterior se decide realizar una herramienta (OVA) objeto virtual de
aprendizaje para el correcto uso, unificando lo solicitado en las resoluciones,
facilitando la interpretacién y solucién de todas las dudas que surgen al momento
de presentar dicha habilitacion.

Objetivo 3: Sintesis de los componentes de la resolucion 3100 de 2019.

La condicion de la capacidad tecnoldgica y cientifica tienen como mision proteger y
dar seguridad a los usuarios al garantizar el cumplimiento de unos para el
funcionamiento de los servicios; esta orientada en tres principios: fiabilidad,
esencialidad y sencillez. Partiendo de lo anterior estos principios deben ser
aplicados en los siete estandares que comprende esta capacidad (4).
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1. Talento humano (perfil o los perfiles minimos).

2. Infraestructura (condiciones minimas e indispensables de las areas y su
mantenimiento).

3. Dotacion (condiciones minimas e indispensables que garantizan los equipos
biomédicos necesarios y su mantenimiento).

4. Medicamentos, dispositivos médicos e insumos (almacenamiento, trazabilidad, y
seguimiento al uso de medicamentos, dispositivos médicos, demas insumos
asistenciales que utilice el prestador).

5. Procesos prioritarios (socializacion de los principales procesos asistenciales que
condicionan directamente la prestacion del servicio).

6. Historia clinica y registros (registros asistenciales, con el fin de garantizar la
trazabilidad de la atencion en salud).

7. Interdependencia (servicios de salud y de apoyo los cuales son indispensables
para prestar en forma oportuna y segura el servicio de salud, pueden ser propios o
contratados) (4).

Todo lo anterior se estable con el fin de prestar un servicio de salud con el menor
riesgo posible.

Objetivo 4: Creacién de un objeto virtual de aprendizaje.

Se realizo una busqueda en plataformas digitales tales como apple store, play store
y Google, enfocada a herramientas que faciliten el proceso de habilitacién, donde
se evidencio que no existe ninguna ayuda tecnoldgica para llevar a cabo este
proceso.

Partiendo de lo anterior, se decide crear la herramienta OVA enfocada en sintetizar
la informacién para la habilitacion de los servicios de salud, brindando a los
profesionales mayor facilidad a la hora de cumplir con todos los criterios necesarios
para la habilitacion; donde se puede consultar e identificar los requerimientos e
informacion documentada necesaria para presentar dicho proceso de manera
efectiva y agil. De tal manera contribuir al mejoramiento de la calidad en salud y
promover esta herramienta para el uso continuo.

Esta herramienta ofrece toda la informacién requerida para habilitarse, siendo clara,
puntual y concisa; aparte de estas cualidades es amigable con todas las
plataformas, unificando procesos e informacion util en el paso a paso de dicha
habilitacion.

La estructura de la pagina web se basa en el orden y los requisitos que debe tener
un profesional independiente para poder habilitar y prestar los servicios que desea.
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A continuacién se evidencia una serie de fotografias las cuales dan a conocer los
pasos que se encuentran en la pagina del OVA.

Resolucidn 3100.
 E— Inicio

Estandares basicos
de la resolucidn.

" Pasos parala | | Paso & paso de la
inscripcion | inseripcién en REPS para
profesionales de salud.

OVA PARA
PROFESIOMALES ———
; INDEPENDIENTES ] 4 - Estandares bésicos de
- || Estandares | | hilitacion, definicion y
Basicos requerimientos  segun  la
norma.

Generalidades — Contacto y ubicacidn de la
universidad.

1. En el indice o pantalla de inicio se coloca toda la informacion que contiene la
pagina, teniendo hipervinculos que llevan directamente a la informacién que se

necesita.

@ Auditoria de salud
£

s Tel +57-3114972632

| Q Search

OVA PARA
PROFESIONALES PASOS DE LAINSCRIPCION
INDEPENDIENTES

ESTANDARES BASICOS Mas

Resolucion 3100 de 2019

Por la cual se definen los procedimientos y condiciones de inscripcion de los
prestadores de servicios de salud y de habilitacion de los servicios de salud y

se adopta el Manual de Inscripcion de Prestadores y Habilitacion de Servicios
de Salud.

Leer mas
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2. Se evidencian los objetivos que busca y que competen al profesional
independiente, junto con los estandares de calidad que se aplican en la resolucién

3100 de 2019.

OBJETIVOS DE LA NORMA

condiciones basicas

CAPACIDAD TECNOLOGICA Y
CIENTIFICA

ESTANDARES DE CALIDAD

INFRAESTRUCTURA DOTACION

e Fesrmss

PROCESOS PRIORITARIOS HISTORIA CLINICAY REGISTROS
Leer mas. Leer mas

Leer més
-

3. En la barra de inicio se encuentran las opciones que brinda la pagina para llegar
de manera mas agil a la informacion que se necesita, una de esas opciones, es el
paso a paso para la inscripcion ante la secretaria de salud y los requerimientos que
se deben tener y cumplir para este proceso.

pasos para la inscripcion

01 SREPS

EGISTE B ESAETIAL DE PRESTADGRES DESALER

Inseripeidn de datos y servicios a

olertar
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O

-
" s : |
. Faalizar autoevaluacion | teniendo en

r cuenta el cumplimiertc de las 3

condicones basicas )

En este paso se realiza una visita de la
secretaria de salud para asesoria y
seguimiento durante el REPS

04

Radicar el formulario de inscripcion

SECRETARIA DE

SALUD | BOGOT/\
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O ! ., Adiciona soportes del prestador como

@ copia impresa de documento de identificacion

@ copia impresa de los titulos de la educacion superior

o postgrado ‘

@ copia impresa de de inscripcion en el RETHUS

<|t|j5
i

@ copia del certificado de la conformidad de las
instalaciones eléctricas | para la seguridad del

talento humano

© 2024 Creado por estudiantes de Términos y Condiciones  Politica de Privacidad
especializacion auditoria de salud con Wixcom

9 Universidad el Rosario, Bogota, Colombia . Tel +57-3104972632 +57-0000000000
+57-000000000 +57-0000000000

iVamos a chatear!

4. Estandares basicos, en el cual se despliegan los 7 estandares de habilitacion
donde se puede elegir el de su interés para poder visualizar toda la informacion

requerida al respecto.
%. ﬁ' Q Search
“\1'4'I'>NIIH\|I)I-I Rusario
OVA PARA
PROFESIONALES INICIO  PASOSDE LAINSCRIPCION ~ CSTANDARTSE Mas

INDEPENDIENTES

Talenlo humano

Infraestruclura

TIPS PARA UN PROCESO DE HABILITAC| (uets

Medicamenlos dis

Procesos prioritarios
Historia clinica y registros

Paciencia Segurida Inlerdependencia
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5. Se explica que es el talento humano en salud, que se debe tener en cuenta segun
la resolucion y los requerimientos que se solicitan. En aclaracion los documentos
que solicita la pagina se deben tener ya sean fisicos o por medios electronicos, de
manera ordenada y clara.

TALENTO HUMANO

;QUE ES?

El estandar de talento humano define el perfil o los perfiles

minimos, segln aplique, que se deben garantizar para la

habilitacion y prestacién del respectivo servicio de salud

<QUE DEBES TENER EN CUENTA ?

1. Contar con los titulos segun aplique.

Educacion superior certificados de aptitud ocupacional
— feamees |

6.Este item da a conocer los requerimientos obligatorios que se deben tener en la
visita para la habilitacion del servicio. “Cuenta con”, que se encontrara en la parte
inferior de cada uno de los estandares de habilitacion.

CUENTA CON:
¥y
1- con el profesional de la salud, de acuerdo al servicio l g / ),

ofertar

2- cuando se oferte la estrategia para el manejo de la enfermedad )
respiratoria aguda, el servicio tiene disponibilidad de:

-profesional de medicina

-profesional de enfermeria. terapia respiratoria o fisioterapia

5- cronagrama de capacitaciones (acciones de formacion

continua) ven
6- formal e asistencia de capacitacw

7- lista de che@@cis de hoja de vida
8- manual d?mcjones de personal/ —_—

e servicios a ofertar -
) « — —
L g
iVamos a chatear! |8 \ _/

9-portafolio
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;QUE ES ?

Son las condiciones minimas e indispensables de las ks

dreas y ambientes de wuna edificacion y su ’!“ Es,

mantenimiento, para la prestacion de los servicios de .\‘y
P

salud con el menor riesgo posible.

¢cQUE DEBES TENER EN CUENTA?

1- Cuando un edificacion de uso excluso en 2- Los prestacores de servicios de salud
salud funcione mas de un prestador deben tener —_— ubicados en edificaciones de hasta 3 pisos \\
cada uno su infraestructura separada Yy deben contar con ascensor, rampa o sistema \
delimitada fisicamente. lo unico que se puede alternativo de elevacion

iVamos a chatear! compartir son los siguientes ambientes y areas:
: - ASEA €Al A€ NE FSDEDA vV 1ININANES

;QUE ES?

Son las condiciones minimas e indispensables que

garantizan los equipos biomédicos necesarios, asi como

sus mantenimientos, para la prestacion de los servicios

de salud con el menor riesgo posible.

QUE DEBES TENER EN CUENTA

El consultorio donde se realice examen fisico cumple

con los criterios que sean aplicables de todos los _ P = sioui inf Pl
servicios y adicionalmente cuenta con: un registro minimo con mgmentﬁe informacion :

Equipo de organos - nombre del equipo

martillo de reflejos - marca
iVamos a chatear! fonendoscopio - mm.x'eto
hoeryla arara medien E— - Serie

Medi entos dispositivos medicos e insumos
;QUE ES?

Son las condiciones minimas e indispensables de procesos que

Todos los equipos biomédicos deben contar con

garantizan las condiciones de almacenamiento. trazabilidad. y
seguimiento al uso de medicamentos. componentes anatomicos,
dispositivos médicos. reactivos de diagnostico in vitro; asi como de

los demas insumeos asistenciales que utilice el prestador para la

prestacion de los servicios de salud con el menor riesgo posible.

QUE DEBI’%S TENER EN CUENTA

y L
ey Elprestador de §gmit'ipsﬁe salud de salud cuenta con Para la Aplicacién del protocola de lavado de.
X informacion documentada de los procesos generales 3 manos o higienizacién . los servicios de salud
segun aplique  para : cuentan conlos insumos de aseo . limpieza y
(‘_\" " secado que garanticen sueumplimiento

- seleccion = & \
S A — W — b . =
Vamos a chatear! - Adquisicion S f '
- Transporte ” .
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Procesos prioritarios

(QUE ES ?

Es la existencia obligatoria y socializacion de los principales
procesos asistenciales que condicionan directamente la

prestacion con el menor riesgo posible en los servicios de

salud.

iVamos a chatear!

Historia clinica y registro

;QUE ES ?

Son las condiciones minimas e indispensables que debe

cumplir la historia clinica y los registros asistenciales, con el

fin de garantizar la trazabilidad de la atencién en salud.

QUE DEBES TENER EN CUENTA

el prestador de servicios de salud cuenta con
el usuario debe incluir el proceso de apertura procedimientos para utilizar una historia unica

y de historia clinica y para el registro de entradas y salidas del

|

archivo fisico.

iVamos a ch

Interdependencia

;QUE ES?

En este estandar se definen los servicios de salud y de apoyo

los cuales son indispensables para prestar en forma oportuna y
segura el servicio de salud que los requiere. Los servicios
definidos en la interdependencia de cada servicio pueden ser
propios o contratados, en cualquier caso, cuando se trate de
servicios de salud deben estar habilitados por una de las partes.,

no se permi doble habilitacion de un servicio.

QU

>

/

endiior ¥ eea, contrato, debe
mediar un contrato ¢ erdo escrita.gntre las dos partes, en
iVamos a chal | elque se eslablez%f wel je interdependiente apoya el

cuando el servicio
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1.1 Tipo de producto: generacion de nuevo conocimiento
Tabla 1 Lista de productos de generacion de nuevo conocimiento

para sintetizarn
informacion de
los criterios |
estandares
aplicables para
los servicios de|
consulta
externa en
complejidad

baja.

Subtipo de| Producto Descripcion |Cantidad [Beneficiario
producto

Herramienta deova Creacidon de un 1 Auditores  en
tecnologia e objeto virtual de salud.
innovacion aprendizaje

11 Tipo de producto: desarrollo tecnolégico e innovacién

Tabla 2 Lista de productos de desarrollo tecnolégico e innovacion

el servicio de
consulta
externa de
complejidad
baja.

Subtipo de| Producto Descripcion [Cantidad Beneficiario

producto

Herramienta ova Ensefianza de 1 Profesionales

educativa aprendizaje en del sector salud
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1.2 Tipo de producto: apropiacion social del conocimiento

Tabla 3 Lista de productos de apropiacion social de conocimiento

Subtipo
producto

de

Producto

Descripcion

Cantidad

Beneficiario

No aplica

1.3 Tipo de producto: formacién de recurso humano

Tabla 4 Formacion de recurso humano

Subtipo
producto

de

Formacion

Descripcion

No. personas

Beneficiario

No aplica
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IMPACTO

Trabajar con un objeto virtual de aprendizaje (OVA) se ha convertido en una
oportunidad de identificar e interactuar de una manera mas didactica en diversos
temas; contribuyendo a que el proceso de educacién genere nuevos retos y
oportunidades a la hora de habilitar un servicio de consulta externa en complejidad
baja.

Tabla 5 Descripcion de los impactos esperados con la ejecucion del proyecto

Tipo de Impacto |Descripcion Ano
esperado

Generacion deTener acceso de forma agil y didactica al 1 afo

nuevo conocimiento jproceso de habilitacion

Tecnologia eCreacion de OVA 1 ano

innovacion

2 APORTE A LOS OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE (ODS)

Tabla 6 Descripcion de las metas de los objetivos de desarrollo sostenible en
los que aporta el proyecto

ODS A qué meta del ODS Descripcion

De aqui a 2030, asegurar el acceso igualitario
Objetivo4 |meta4.3 de todos los hombres y las mujeres a una
formacion técnica, profesional y superior de
calidad, incluida la ensefanza universitaria.
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ANEXO 1

ENCUESTA

1. ¢ Esta familiarizado(a) con la resolucion 3100 de 20197 ;Qué sabe sobre ella?
2. Basado en su experiencia, ¢,cuales son los principales desafios al intentar cumplir
con los requisitos de la resolucién 3100 de 20197

3. ¢ Qué aspectos de la resolucion considera que son mas dificiles de interpretar o
implementar?

4. En su opinién, ;qué aspectos de la resolucion podrian mejorarse para facilitar el
proceso de habilitacion?

5. ¢ Qué temas especificos de la resolucion 3100 de 2019 cree que podrian ser
abordados con mas detalle para comprenderla?

6. ¢Prefiere contenidos tedricos, ejercicios practicos, estudios de caso, o una
combinacion de estos? ¢ Por qué?

7. ¢ Cuales considera que son las caracteristicas mas importantes que debe tener
este objeto de aprendizaje? (Interactividad, accesibilidad, seguimiento de progreso,
etc.)

RESULTADOS

1. Si, Es la norma de habilitacion actual que rige el sistema obligatorio de garantia
de calidad en salud SOGCS para el modelo del sistema unico de habilitacion SUH
y tiene sus componentes relacionados con los niveles de complejidad y ambitos
para la prestacion de servicios y su reflejo en Reps

2. Las exigencias de estandares de infraestructura para IPS de baja complejidad y
profesionales independientes, asi como todo el tema de telesalud en modalidad
telemedicina

3. Todos los estandares para los niveles domiciliario e intramural deben ser muy
puntuales y especificos para que no se preste para la interpretacion, dado que
puede darse que cada auditor o ente los interprete a su modo y esto genera
procesos poco agiles.

4. Que lo requerido a habilitarse sea puntual claro y conciso, que no quepa la menor
duda al leer lo que se requiere y que se unifiquen las resoluciones de habilitacién,
ojala en un solo manual para evitar confusiones.

5. Todos los estandares de infraestructura.

6. Prefiero ambos, el contexto tedrico es importante y asi mismo la practicidad de
los casos clinicos.

7. Que sea amigable con todas las plataformas, intuitivo y con casos
ejemplificantes.
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