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Verificacion del cumplimiento al Plan de
OBJETIVO DE LA VISITA: Mejoramiento de la Estrategia IAMI en la IPS
acreditada como IAMI en el Departamento.
FECHA: Noviembre 14 de 2019 HORA: 7:30 a.m.
LUGAR: Hospital San Rafael - Espinal

Melva Ortiz Santos, Profesional de Apoyo de la Secretaria de
REDACTADA POR: Salud del Tolima (SST).

NOMBRES Y APELLIDOS CARGO DEPENDENCIA
DORIS PATRICIA |Enfermera  Jefe  Primera | Hospital San Rafael
ROMERO OSUNA Infancia

Secretaria de Salud del Tolima

MELVA QRTIZ SANTQS | Profesional de Apoyo SST

ORDEN DEL DIA:

El cronograma desarrollado en la Visita de Verificacion del cumplimiento al Plan de
Mejoramiento de la Estrategia IAMI en la IPS acreditada como IAMI, se ve reflejado en el
desarrollo de la presente visita. .

DESARROLLO DE LA ASESORIA Y ASISTENCIA TECNICA:

EPS autorizadas en el municipio y con contrato con el Hospital: Nueva
EPS, Comparta, Salud Vida.

1. REUNION INICIAL CON FUNCIONARIOS IAMI

En la reunién inicial se conté con la participacion de la Enfermera Jefe Doris Patricia
Romero Osuna., a quien se informa el objeto de la visita y en forma seguida, se inicia el
proceso de verificacion del cumplimiento al Plan de Mejoramiento de la Estrategia IAMI.
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2. VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO AL PLAN DE MEJORAMIENTO DE LA

ESTRATEGIA IAMII

DESCRIPCION CUMPLIM COMENTARIOS
Si NO

Diligenciar el Formato “Cumplimiento 10 X Se brinda asistencia
Pasos IAMII” (semaforizacién) teniendo en técnica sobre su
cuenta el Formulario de Autoapreciacion. diligenciamiento a la nueva

Enfermera de primera

Infancia
Elaborar el diagnéstico del Talento Humano | X
para el programa de Capacitacién y sobre las
necesidades de capacitacion en los
programas de induccién, informacién,
educacion, capacitacién y actualizacion.
(Formato Diagnéstico del R.H para el
Programa de Capacitacion)
En el Control Prenatal: Realizar entrevistas | X Se realizan las entrevistas
peridédicas a las gestantes y sus familias, de en forma mensual, se
acuerdo al modelo entregado, para indagar condensan y analizan y se
sobre el grado de conocimiento y aplicacion toman decisiones
de las practicas en salud y nutricion
aprendidas. Condensar y analizar la
informacién de las entrevistas a las
gestantes.
En la atencion del PARTO: Permitir a las | X La Jefe hace registro de la
mujeres en trabajo de parto, la compafiia del informacion  brindada al
compariero o de una persona significativa. familiar y se permite la
Efectuar registro en la H.C. entrada al parto
En el puerperio inmediato, adoptar la escala X
de Alerta Temprana Maternal Early Obstetric
Warning Score adaptada para Colombia.
H.C. revisada: 1105682655
Controlar en el recién nacido los siguientes X No se toma la T.A cada 6
signos vitales cada 6 horas: frecuencia horas
cardiaca, frecuencia respiratoria,
temperatura, tension arterial y saturaciéon de
hemoglobina con pulso oximetria. H.C.
revisada: 154905132
Realizar en el R.N., por lo menos en una X Se toma oximetria de pulso
ocasion, pulso oximetria preductal (en preductal y postductal pero
miembro superior derecho) y post ductal no se toma la T:A. en los 4
en miembros inferiores; asi como la toma miembros por lo menos en
y registro de la tension arterial en las 4 una ocasion durante la
extremidades con el objeto de encontrar estancia.
hipertension arterial generalizada o de
predominio en miembros superiores respecto
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a los miembros inferiores, como medida para
el tamizaje de coartacion aortica y de
cardiopatia congénita.

En la atencion del PARTO: Antes del alta, | X
informar sobre la forma de contactarse con
los grupos de apoyo y efectuar la remision
correspondiente. Hacer el registro en la H.C.

En la atencion del PARTO: Medir el | X
conocimiento sobre cuidados y signos de
alarma de la madre y del R.N. aplicando el
modelo de entrevista de la estrategia.

Diligenciar durante la estancia de atencién | X
del parto, la FICHA DE OBSERVACION DEL
AMAMANTAMIENTO, tanto a las 6 horas
post parto como antes de su egreso, para
detectar los problemas tempranos del
amamantamiento y proporcionar a la madre
consejeria en lactancia para mejorar la
técnica y para que desarrolle confianza en su
capacidad de amamantar. .

Dar cumplimiento a los requisitos | X
establecidos en la Resoluciéon No 2423 del 8
de Junio de 2018, relacionada con las
parametros técnicos para la operacion de la
sala de lactancia o sala de extraccion de
leche materna.

En la Atencion Infantii por Morbilidad X
(CONSULTA EXTERNA Y URGENCIAS) Y
HOSPITALIZACION): Hacer seguimiento
dinamico y sistematico del crecimiento y
desarrollo segun los estandares adoptados
por el pais y el marco de la politica de
primera infancia. Efectuar registro en la H.C.
H.C. revisada: 1105694123 (urgencias) ,
1105693847 (C.E.)

En la Atencién Infanti de C. y D., por X
Morbilidad (CONSULTA EXTERNA Y
URGENCIAS) Y HOSPITALIZACION):
Revisar y diligenciar sistematicamente el
carné de salud infantil y efectuar el registro
enlaH.C.

En la Atencion por Morbilidad (CONSULTA X
EXTERNA Y URGENCIAS) Y
HOSPITALIZACION: Brindar informacién
oportuna y sencilla a las madres, padres y
cuidadores sobre como tratar la enfermedad,
la importancia de la alimentacién y nutricion
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adecuadas (para los menores de 2 afios:
incrementar la frecuencia de alimentacion
durante la convalecencia sin suspender la
lactancia materna) y mantener las
actividades que favorecen el desarrollo
infantil temprano. Hacer registro en la H.C.

Adquirir para los servicios de Sala de Partos | X
y hospitalizacién los equipos de
antropometria faltantes

Utilizar en c/consulta de la Atencion Integral X
en la Primera Infancia, los siguientes
Instrumentos obligatorios: Escala

Abreviada de Desarrollo -3, tablas y graficas
de los patrones de referencia para
clasificacién nutricional, cuestionario VALE y
Apgar Familiar. H.C. revisada: 1188972351

En C. y D. se realiza la Valoracion de la | X
salud visual: examen oftalmoscopico para
explorar y evaluar las estructuras del
segmento anterior y posterior; asi mismo,
indagar sobre preocupaciones de los padres
sobre problemas visuales del nifio/a.

Valorar la agudeza visual a partir de los 3
aflos de edad usando optotipos
morfoscopicos o angulares. Remision ante
alteraciones.

Garantizar el Tamizaje Auditivo durante la X
atencioén integral en la primera infancia, si
no se cuenta con el Tamizaje Auditivo
Neonatal en los primeros tres (3) meses
de vida.

Atencién Infantil: Contar con mecanismos X
verificables para hacer seguimiento a padres
y cuidadores de la adherencia a las
recomendaciones y educacion impartida
sobre la salud y nutricidn infantil.
(Entrevistas, consolidacién y analisis)

Los nifios atendidos por consulta externa o X
urgencias deben ser valorados en forma
integral, incluyendo la clasificacion del estado
nutricional de acuerdo a las Tablas de la
OMS, revisidn y registro del carne infantil,
valoracion de la alimentacién, estado
vacunal, entre otros.

En la atencién Infantil, con énfasis en la | X
primera infancia.: Informar a los padres y/o
cuidadores sobre la forma de contactarse
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con los grupos de apoyo y efectuar la
remisién correspondiente. Hacer el registro
enla H.C.

Contar la IPS con la dotacion basica para
garantizar la comodidad en salas de espera
del cuarto piso.

Contar con material que no haga alusion a
ninguna empresa en especial (rotafolios,
afiches, modelos de bebes, de glandulas
mamarias, de tazas, curvas de crecimiento,
tallimetros, hojas de prescripcidn médica,
entre otros)

Espinal.

Como constancia, se firma por los asistentes el 14 de Noviembre en el municipio del

NOMBRE CARGO

FIRMA
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