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1. INTRODUCCION

La Universidad del Rosario es una universidad privada, nombrada oficialmente
desde su fundacion, en el afo 1653, como “Colegio Mayor de Nuestra Sefora del Rosario”
por su fundador el arzobispo de Santa Fe de Bogota, fray Cristébal de Torres y Motones.
Esta institucion nace como una institucion de caracter laico, cuya ideologia y
funcionamiento dependia de la Corona espafiola, debido a que fue el rey Felipe IV quien
concede el permiso de fundacién del colegié para educar a la nobleza secular del reino. A
partir de ese instante se inicia la construccion del claustro y su capilla en 1653 para abrir
sus puertas en 1654 con la ensefianza de teologia, filosofia y cdnones. Al evolucionar el
conocimiento en el mundo occidental en el siglo XVIII se vincula la facultad de jurisprudencia
con abogados de la real audiencia. En el afio 1762 se instauré la catedra de matematicas
dictada por José Celestino Mutis para que posteriormente en 1802 se instaurara la catedra
de medicina posterior a un proceso de ilustracion de la educacion consolidada desde siglo
XVIII hasta principios del siglo XIX (ver figura 1). Es primordial mencionar el papel que la
Universidad del Rosario juega en la independencia de Colombia a partir del 20 julio de 1810
en donde se destacan varios personajes provenientes del Colegio Mayor del Rosario [1].

Figura 1 Universidad del Rosario sede Claustro y el monumento en honor a su fundador [1].

A partir de su fundacion hasta el momento la Universidad del Rosario o Universidad
Colegio Mayor de Nuestra Sefiora del Rosario ha ido evolucionando para ser hoy en dia
una institucién sin &nimo de lucro, privada y autébnoma, conformada por una estructura
organizacional (ver figura 2) encabezada por la rectoria seguida de diferentes 6rganos
directivos como la Vicerrectoria, la Sindicatura y la Secretaria General acompafiada de
diferentes unidades administrativas y financieras que apoyan y dirigen las diferentes
actividades académicas o de investigacion. La universidad estd constituida por cinco
facultades y tres escuelas, a saber: Economia(FE), Jurisprudencia(FJ), Ciencia Politica y
Gobierno(FCPG), Relaciones Internacionales(FRI), Ciencias Naturales(FCN) vy
Matematicas(FM), Escuela de Medicina y Ciencias de la Salud (EMCS), Escuela de
Ciencias Humanas(ECH) y Escuela de Administracion(EA). Adicionalmente, la Decanatura
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del Medio Universitario y los departamentos de Desarrollo Humano y de servicios
administrativos gestionan la politica y los programas de bienestar universitario y que
constituyen un eje transversal en la Universidad [2].
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Figura 2 Estructura organizacional [3].
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Siguiendo el crecimiento exponencial de las facultades y escuelas la Universidad del
Rosario inaugura otras dos sedes nombradas y ubicadas en Bogota D.C las cuales son la
Sede Quinta Mutis y Sede del Emprendimiento y la innovacién. De este mismo modo la
estructura organizacional es cumplida de manera transversal en las tres sedes, con sus
respectivos empleados a cargo. Entre las diferentes ramas organizacionales, mediante las
cuales se rige la universidad, una de estas es la Sindicatura en la cual se encuentra
Direccion de Habitat con diferentes servicios como es el departamento de ingenieria

Estructurar, mantener y administrar el modelo de funcion metrolégica de la
Universidad con el fin de mantener la adecuada ejecucion de los procesos que
involucran equipos biomédicos y ejecutar oportunamente las calibraciones de estos.

Actualizacion de hojas de vida y cumplimiento de

los cronogramas de

mantenimiento de los equipos biomédicos de la Escuela de Medicina y Ciencias de
la Salud y la Facultad de Ciencias Naturales; IPS y Mateméticas de las tres sedes,
con el fin de mantener actualizadas y dar cumplimiento al normativo.
Elaborar y actualizar el inventario de los equipos y su mantenimiento, mediante la
plataforma ISOLUCION.
Seguimiento a los equipos de laboratorio junto con el coordinador del laboratorio
para la ejecucion de mantenimientos preventivos y correctivos de los equipos.




e Cumplimiento de los requisitos de infraestructura perteneciente a procesos
biomédicos tales como la central de gases, monitoreo de alarmas, sistemas de aire
acondicionado y capacitacion para el buen uso de los equipos.

¢ Plan de mantenimiento de infraestructura de los laboratorios.

Teniendo en cuenta estas funciones, se identifica que la prioridad de este
departamento resalta en la dotacion de equipos biomédicos e infraestructura de IPS y
laboratorios de la institucion. Existen actualmente laboratorios en los cuales existen equipos
biomédicos, de la EMCS y la FCN, separados en dos grandes &mbitos laboratorios de
docencia y laboratorios de investigacion. Como su nombre lo indica los laboratorios de
docencia son de vital importancia para la ensefianza préctica de las diferentes carreras
universitarias que se imparten en la Universidad segun sea requerido en el pensum
caracteristico de cada carrera y sus respectivas asignaturas. De igual forma los laboratorios
de investigacion son destinado como su nombre lo indica a la investigacion, estos son
utilizados en gran medida por investigadores en convenio con la Universidad y estudiantes
de posgrados o maestria en diferentes enfoques; con el fin que por medio de estos
laboratorios y grupos de investigacion se generen nuevos hallazgos o soluciones a
problematicas reales. Los laboratorios de la FCN estan solo destinados para el programa
de biologia, por otro lado, la EMCS se dividen en varios programas y es donde estan
destinados la mayoria de los laboratorios (ver figura 3).



Laboratorios de la
Escuela de Medicina 'y
Ciencias ce la Salud

Laboratorios del

Laboratorios del

Laboratorios del

Laboratorios del

Laboratorios de

Laboratorios

(microscopia)

— CREA

— Bioquimica

— Simulacion Clinica

—  MICROS -IMT

— Anatomia — Simulacion Clinica
Modelos .
Anatomicos Ergo Motion-Lab
Histologia

Figura 3 Laboratorios de Escuela de Medicina y Ciencias de la Salud[4].
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Para este proyecto se tendran en cuenta dos de estos laboratorios CREA (Centro
de Estudio de Enfermedades Autoinmunes) y CEMA (Centro de Estudios en Medicién de la
Actividad Fisica). EI CREA es un laboratorio de investigacion dirigido por el doctor Juan
Manuel Anaya, en el cual se conocen, predicen y tratan enfermedades crénicas no
trasmisibles, especialmente las enfermedades autoinmunes. Ademas se realizan
inmunoensayos relacionados con la deteccion de una gran variedad de autoanticuerpos por
medio de los métodos inmunoenziméaticos, inmunofluorescentes y quimioluminiscentes que
incluyen ELISA, inmunofluorescencia indirecta, western-blot y Citometria de flujo y se
cuenta con un espacio destinado al cultivo celular donde se realizan ensayos funcionales
in vitro. Adicionalmente, se tiene un area dedicada a la biologia molecular donde se dispone
de técnicas para el analisis de 4cidos nucleicos como PCR, RT-PCR y genotipificacion, con
las cuales se detectan mutaciones y se evalla la expresién de multiples genes involucrados
en la fisiopatologia de las enfermedades autoinmunes[5].!

Por otro lado, el CEMA es un laboratorio creado en 1999 formando parte de la
antigua facultad de rehabilitacion y desarrollo humano; para posteriormente pertenecer a la
EMCS como se observa en la figura 3. En el 2015 se convierte en un centro de investigacion
con el fin de realizar proyectos de investigacion enfatizados en la actividad fisica. A partir
de esto se vienen desarrollando en el laboratorio diferentes proyectos de investigacion de
alto nivel en temas relacionados con la actividad fisica con las siguientes lineas de
investigacion: Promocién de la actividad fisica, estudios sociales de la actividad fisica,
actividad fisica y tecnologia y ciencias basicas aplicadas a la actividad fisica [6]. Los
laboratorios plantean como objetivo en comun buscar la habilitacién de sus servicios de
salud teniendo en cuenta los procedimientos que se desean realizar, evaluados y
clasificados por la clasificacion unica de los procedimientos en salud, CUPS. Los CUPS
“corresponde al ordenamiento légico y detallado que cuenta con una estructura definida
para la descripcion de los procedimientos y servicios que se realizan en Colombia” definido
asi por el Ministerio de Salud [7].

Un servicio de salud se refiere a una institucion que brinda “recursos, insumos,
procesos y procedimientos organizados y autorizados con el objeto de prevenir las
enfermedades, promover, mantener, recuperar y/o rehabilitar la salud de las personas”,
definido asi por el Ministerio de Salud [8]. Existen diferentes modalidades de prestacion de
un servicio de salud y de la misma manera varios tipos organizados por grupos como se
muestra en la tabla 1 del primer anexo. Para dar mas claridad de las modalidades para la
prestacion del servicio existen tres modalidades; intramural que hace referencia a la
atencion ambulatoria y hospitalaria realizada en una estructura de salud, la extramural que
son servicios de salud que se realizan en un espacio no destinado a la salud, es decir,
acondicionados temporalmente. Finalmente, est4 la modalidad de telemedicina, servicios
de salud realizados a distancia [8].

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, OMS , un sistema de salud debe prestar
el servicio solo si este cuenta con financiamiento estable, una fuerza laboral debidamente
capacitada y adecuadamente remunerada, instalaciones dotadas y mantenidas, y acceso a

1 [5] Colegio Mayor Nuestra Sefiora del Rosario, Centro de Estudio de Enfermedades Autoinmunes
CREA, online : https://www.urosario.edu.co/Crea/lnicio/

[6] Colegio Mayor Nuestra Sefiora del Rosario, Centro de Estudio de Medicion de la Actividad Fisica
CEMA, online : https://www.urosario.edu.co/CEMA/Inicio/
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la informacion confiable. Para dar cumplimiento a estos requisitos se debe realizar una
evaluacién previa de estos requerimientos para la posterior habilitacion del servicio [10]. El
“legatum” es el instituto que evallia a nivel mundial a 149 paises con todo lo que se relaciona
en salud y en el proceso de habilitacion, es decir, infraestructura en salud, salud mental y
fisica basica, disponibilidad de atencion preventiva y atencion medica; determina y clasifica
a 149 paises generando un ranking de salud. Para el afio 2019 se concluy6 que el mejor
pais en términos de salud es Francia seguido por Italia y San Marino. Internamente estos
paises se rigen por diferentes decretos que son supervisados por organismos
gubernamentales caracteristicos de cada pais [11].

La habilitacion de un servicio de salud en Colombia, se define como un conjunto de
normas, requisitos y procedimientos mediante los cuales debe regirse un servicio de salud,
para buscar dar seguridad a los usuarios frente a los potenciales riesgos asociados a la
prestacion de servicios y son de obligatorio cumplimiento por parte de los prestadores de
servicios de salud y las empresas administradoras de planes de beneficios (EAPB) [7]. Con
tal de dar cumplimiento estos requisitos el Ministerio de Salud expidié en primera instancia
la resolucion 4445 del 1996, que exponen las condiciones sanitarias y disposiciones
técnicas que deben cumplir las instituciones prestadoras del servicio de salud
esencialmente en temas de infraestructura [9]. Posteriormente se crea el decreto nimero
1011 el 3 de abril del 2006 por el cual se establece el Sistema Obligatorio de Garantia de
Calidad de la Atencion de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud [17].
En el decreto se destacan los articulos del 7 a 26 referentes al tema de habilitacion
generando de esta manera que se realizara la resolucion 1446 el 8 de mayo del 2006, en
el cual se exponen los primeros indicadores del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad
de la Atencion en Salud [18]. Posteriormente, siguiendo el mismo principio de la resolucion
anterior es desestimada y reemplazada por una nueva resolucién; la resolucién 2003 de
2014 a través de la cual, de definen los procedimientos y condiciones de inscripcion de los
prestadores de servicios de salud y de habilitacion de servicios de salud [8].

Es evidente que si se requiere la habitaciéon de un servicio de salud se debe tener
en cuenta muchos requisitos que con lleva un proceso minucioso y largo, que en muchos
casos se remiten a un consultor en salud el cual realiza la inspeccion del servicio de salud
a habilitar basandose en el Sistema Unico de Habilitacion que no es mas que el
cumplimiento de las resoluciones 2003 y 4445 descritas anteriormente. Adicionalmente la
secretaria de salud brinda tutoriales que consisten en videos cortos para realizar la
habilitacion del servicio 0 una guia de seguimiento paso a paso [12], [13]. Ademas de un
formato de autoevaluacion con tres calificadores cumple, no cumple y no aplica, y por ultimo
un aplicativo web de registro en el registro especial de prestadores de servicios de salud,
REPS. El REPS hace referencia a un sistema en donde los prestadores de servicios de
salud registran las capacidades y servicios habilitados para atender a la poblacion
colombiana.

Un aplicativo web es una herramienta accesible desde cualquier navegador ya sea
por internet o a través de un navegador local, este se compone de una base de datos, un
cédigo de la aplicacién en si y el usuario que navega en esta [14]. HTLM es un lenguaje
que permite creacion de paginas web o aplicativos web, fue creado por Tim Berners en
1991. Propiamente por si solo este no es un lenguaje de programacion, es un lenguaje
descriptivo formado por etiquetas que un navegador interpreta de una forma u otra para
mostrar diferentes contenidos por pantalla. Ademas, este no cuenta con la capacidad de
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reconocer secuencias de instrucciones, condiciones y repeticiones, es por esto que en
principio para hacer uso de su lenguaje es necesario de un editor de texto que puede ser
simplemente un block de notas. Sin embargo, si es necesario realizar otras funciones como
las mencionada anteriormente, se debe realizar una vinculacion del propio HTML con otras
herramientas como son CSS; que describe el estilo del documento HTML y como se deben
mostrar los elementos y JavaScript permitiendo actividades complejas del aplicativo web.
En conclusion, para realizar un aplicativo web interactivo y funcional es necesario contar
con los tres lenguajes incorporados. Uno de los editores de texto que permite el correcto y
facil control de los tres lenguajes es visual studios code, el cual dispone de diferentes
extensiones muy utiles a la hora de realizar un aplicativo web como lo es materialize, una
ayuda util para el disefio de cualquier pagina web como usos de CSS, JavaScript y
componentes béasicos [14], [15], [16].

Por tanto, segun lo expuesto anteriormente en este proyecto se realiza un sistema
practico que consiste en formatos de evaluacién interactivos de facil uso y especificidad
que permite evaluar el cumplimiento de requisitos en documentacién para la inscripcién en
el REPS del servicio de salud y verificar el cumplimiento de las condiciones de habilitacion
en infraestructura y dotacion para dar solucion o cumplimiento al objetivo de los laboratorios
CREA (Centro de Estudio de Enfermedades Autoinmunes) y CEMA (Centro de Estudios en
Medicién de la Actividad Fisica) de ser habilitados como un laboratorio clinico de toma de
muestras, laboratorio clinico de baja y mediana complejidad y un servicio de consulta
externa, respectivamente. Todo lo anterior sera usado como parametro inicial para el disefio
de un aplicativo web con estas mismas caracteristicas.
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2.1

2.2.

2. OBJETIVOS

General

Desarrollar y evaluar parametros de habilitacion de tres servicios de salud
verificando el cumplimiento de condiciones en infraestructura y dotacién de los
siguientes servicios, laboratorio clinico de toma de muestras, laboratorio clinico en
baja complejidad y consulta externa para dos de laboratorios de investigacion de la
Universidad del Rosario, CREA (Centro de Estudio de Enfermedades Autoinmunes)
y CEMA (Centro de Estudios en Medicién de la Actividad Fisica).

Especificos

Definir los estandares necesarios que deben cumplir los servicios de laboratorio
clinico de toma de muestras, laboratorio clinico en baja complejidad y de consulta
externa en términos de infraestructura y dotacién segun la resolucion 2003. Ademas,
establecer de manera general los requisitos necesarios de infraestructura para la
ubicacion y construccion de instituciones prestadoras de salud basados en la
normatividad segun resolucion 4445.

Revisar la documentacion necesaria que debe cumplir un servicio de salud para ser
inscrito en el Registro Especial de Prestadores de Salud (REPS).

Evaluar los items de los parametros de habilitacibn en los laboratorios de
investigacion CREA y CEMA de la Universidad del Rosario mediante formatos de
autoevaluacion disefiados en Excel.

Hacer uso de la evaluacion realizada y formatos disefiados como insumo para el

disefio de un aplicativo web que permita al usuario revisar los requerimientos
necesarios para la habilitacion.
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3. METODOLOGIA

3.1. Problema a solucionar

Al observar y analizar los diferentes inconvenientes que presentan los laboratorios
de investigacion de la Universidad del Rosario CREA Y CEMA se identifican: en primera
medida la falta de interaccién real de profesional de la salud y paciente, generando de este
modo resultados no validos para un entorno real no idealizado, ademas del uso completo y
adecuado de los equipos y recursos que disponen. Y especificando al CREA la
imposibilidad de realizar tomas de muestras internamente lo que implica mayor tiempo,
recursos Yy riesgos. Por lo anterior se determina que los laboratorios antes mencionados
necesitan la posibilidad de ser habilitados como un servicio de salud, economizando el
tiempo y los costos que pueda implicar. Para esto se desarrollara en este proyecto un
formato de evaluacién para permitir una autoevaluacion de estos dos laboratorios
enfatizando en dos condiciones de habilitacion en infraestructura y dotacion.

Como se ha sefialado seran tenidos en cuenta tres servicios de salud identificados
segun la correlacion de los CUPS (Anexol) y las resoluciones del ministerio de salud. El
primero es un servicio de consulta externa, el cual es definido segun la resolucion 2003 [8]:
es un servicio de atencién en salud en la cual toda actividad, procedimiento e intervencion,
se realiza sin necesidad de internar u hospitalizar al paciente. Permite la definicion de un
diagnostico y conducta terapéutica para el mantenimiento y/o mejoramiento de la salud del
paciente. En segundo lugar, un servicio de toma de muestras en laboratorio clinico, segln
la resolucién 2003 [8]: Servicio donde se realizan toma de muestras de origen humano que
seran remitidos a los laboratorios clinicos de diferentes grados de complejidad, cumpliendo
con las normas y procedimientos establecidos para la remisién y traslado de muestras y/o
pacientes. Y por ultimo un laboratorio clinico de baja complejidad segun la resolucién 2003
[8]: Servicio en el cual se realizan procedimientos de analisis de especimenes bioldgicos
de origen humano, como apoyo a las actividades de diagndstico, prevencion, tratamiento,
seguimiento, control y vigilancia de las enfermedades.

Segun lo anterior para la evaluacion de la condicién de infraestructura se tiene
disponibilidad de los planos arquitecténicos de los laboratorios, ademas de acceso a ellos
para la revision de items especificos todo en base a las resoluciones 4445 de 1996 y 2003
del 2014. Por otro lado, en la evaluacién en dotacion se dispondra del inventario de los
equipos activos, sus hojas de vida, mantenimientos realizados y acceso a ellos. Teniendo
en cuenta los pasos para la inscripcion del servicio del servicio de salud, segun la resolucion
2003 [8]:

a) Realizar una autoevaluacion, verificando las condiciones de habilitacion.
i.  Talento humano
ii. Infraestructura
iii.  Dotacion
iv.  Medicamentos, dispositivos médicos e insumos
v.  Procesos prioritarios
vi.  Historia clinica y registros
vii.  Interdependencia
b) Diligenciar el formulario de inscripcion, registro especial de prestadores de
salud abreviado el REPS, disponible en el aplicativo de este.
c) Radicar el formulario de inscripcion.
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d) Inscripcion en el Registro Especial de Prestadores de servicios de salud-
(REPS).

e) Habilitacién, el prestador del servicio cuenta con un cédigo asignado por la
entidad departamental o distrital de salud.

f) Distintivo de habilitacion, distintivo de identificacibn otorgado por las
entidades departamentales y distritales de salud.

g) Vigencia de la inscripcion

Por tanto, se realiza un formato de evaluacién de parametros de habilitacidn, es
decir, un listado de los requisitos de cumplimiento que permite validar la inscripcion del
servicio de salud en el REPS y de un checklist en el cual estan incluidos las condiciones de
habilitacion mencionados anteriormente con sus items y recomendaciones en caso de no
darse el cumplimiento de dicho item. Finalmente, al tener los formatos de acuerdo a las
necesidades validados respectivamente por las personas responsables de cada laboratorio,
se realiza un aplicativo web con este formato de evaluacion para una mejor interaccion del
usuario.

3.2. Fases del proyecto

3.2.1. items a evaluar segun los servicios habilitar.

Siguiendo el diagrama de Gantt que se muestra en el anexo 2, el desarrollo del proyecto
desde esta etapa consta en primera parte de la revision exhaustiva y seleccion de items a
evaluar segun las resoluciones 2003 y 4445 del ministerio de salud y proteccion social.
Teniendo en cuenta tres aspectos principales:

a. Aspectos generales

e Al serinscrita la Universidad del Rosario como entidad de salud con Objeto
Social Diferente, esta solo puede realizar servicios de baja complejidad y
consulta especializada y no se le serd exigido los criterios de sistema
contable y suficiencia Patrimonial y Financiera.

e Inscripcion: Seguirlos pasos de inscripcion de servicios de salud y verificar
el cumplimiento de las condiciones de capacidad técnico administrativas y
las tecnolégicas y cientificas.

b. Infraestructura

e Documentacién: Cumplimiento de las condiciones higiénico sanitarias
establecidas en el Titulo IV de la Ley 9° de 1979 y sus decretos
reglamentarios. - Licencia de construccion aprobada para el uso de salud. -
Permiso de vertimientos liquidos y emisiones atmosféricas. - Sistema de
prevencion y control de incendios. - Estudio de vulnerabilidad estructural (En
los casos previstos por la norma vigente). - Reforzamiento sismico
estructural (En los casos previstos por la norma vigente). - Plan de
emergencias y desastres (En los casos previstos por la norma vigente). -
Planes de mantenimiento de la planta fisica e instalaciones fisicas e
instalaciones fijas. - Planes de mantenimiento de los equipos fijos. - Las
instalaciones eléctricas estan actualizadas con el reglamento técnico de
instalaciones eléctricas RETIE. - La institucién cumple con las condiciones
de accesibilidad en Colombia (Resolucion Min Salud 14861 de 1985 y Ley
361 de 1997).

e Condiciones generales:
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ASANEN

AN

AN

<]

v

Orden, aseo, limpieza y desinfeccion

Infraestructura del servicio exclusiva para la prestacion del servicio.
Instalaciones eléctricas de todos los servicios en buenas condiciones
de prestacion y mantenimiento.

Areas de circulacion libres de obstaculos

Edificaciones de mas de tres pisos deben contar con ascensor o
rampla. Estas deben contar con material antideslizante.

Para la movilizacion de usuarios de pie, en silla de ruedas, o camilla,
la cabina de los ascensores deberé tener las dimensiones interiores
minimas que permita la maniobrabilidad de estos elementos.
Empaque y transporte de elementos sucios y limpios utilizando
compreseyaros, vehiculos para la recoleccion interna de residuos,
carros de comida, instrumental quirtrgico y de procedimientos, etc
Unidades sanitarias para personas con discapacidad.

Cumplimiento del marco normativo vigente para manejo de residuos
hospitalarios y similares

Disponibilidad de gases medicinales con equipo o puntos de sistema
central regulador.

Suministro de energia eléctrica y comunicaciones

Los pisos, paredes y techos de todos los servicios deberan ser de
facil limpieza y estar en buenas condiciones de presentacion y
mantenimiento.

Los mesones y superficies de trabajo, tendran acabado en materiales
lisos, lavables, impermeables y resistentes a los procesos de uso,
lavado limpieza y desinfeccion.

Ambiente de uso exclusivo para el almacenamiento central de
residuos hospitalarios y similares. Cumpliendo con la resolucién 1164
de 2002

Servicios de ambientes de aseo: poceta, punto hidraulico, desagiie y
area para almacenamiento de los elementos de aseo.

Laboratorio clinico de baja complejidad, laboratorio clinico de toma de

muestras y servicio de consulta externa

En este caso se hace referencia a los aspectos mas especificos en tema de
infraestructura referentes en los servicios de salud que se desean habilitar
divididos en tres estandares espacios generales, espacios especificos y otros,
como se muestra en la tabla 2 del tercer anexo.

c. Dotacion
Documentacién: Manuales de los equipos, hoja de vida, mantenimientos y
calibraciones realizadas segun lo establecido por el fabricante. Medidas de
bioseguridad.

Condiciones generales:

v

v

Utiliza los equipos que cuenten con las condiciones técnicas de
calidad y soporte técnico - cientifico.

Para protocolo de limpieza se cuenta con jabén liquido de manos y
sistema de secado
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3.2.2.

v

Realizar mantenimientos preventivos y correctivos de equipos
biomédicos y calibracién de esto segln disponga su hoja de vida.
En los sistemas de gases medicinales, se realiza el mantenimiento a
los componentes del sistema como unidades de regulacion, cajas de
control, alarmas, compresores, secadores, monitores y bombas de
succion.

Cuenta con profesional en areas relacionadas o tecnologos o
técnicos, con certificado de formacion para el mantenimiento de los
equipos biomédicos y sistemas de gases medicinales. Esta actividad
puede ser contratada a través de proveedor externo

Cuando se requiera carro de paro, éste cuenta con equipo béasico de
reanimacién, el cual incluira resucitador pulmonar manual,
laringoscopio con hojas para adulto y/o pediatrica, segun la oferta de
servicios, que garanticen fuente de energia de respaldo; guia de
intubacion para adulto y/o pediatrica, segun la oferta de servicios;
desfibrilador con monitoreo basico de electrocardiografia, fuente de
oxigeno, sistema de succion y lo demas que cada prestador
establezca, incluyendo dispositivos médicos y medicamentos.
Sistemas de comunicacion externa e interna.

e Laboratorio clinico de baja complejidad, laboratorio clinico de toma de

muestras y servicio de consulta externa

En este caso se hace seleccién de los items a evaluar teniendo como punto de
partida los aspectos mas especificos en tema de dotacion referentes a los tres
servicios de salud que se desean habilitar, se tiene en cuento el cuarto anexo.

Requerimientos generales para construccion y ubicacion de un servicio de

salud

Basado en la resolucion 4445 ademas de la infraestructura del servicio de
salud en concreto que se desee habilitar esta debe contar ademas con ciertos
requerimientos de la infraestructura (Anexo 5). Estos en resumen se pueden
observar en la figura 4.
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indice de ocupacién

Construccion y ubicaciéon T
— Uso de suelo |

Servicios publicos |
Localizacion |

Inodoro y lavamanos por
cada 15 personas

Suministro de agua y

evacuacion de residuos

Suministro de agua
potable

Control de emisiones
atmosféricas

Bebedero por cada 50
personas

Inodoro separados 0.20m

Ambiente de aseo de
recipientes

Disposicion sanitaria de
residuos liquidos

Ambiente adecuado
para almacenamiento
de residuos sélidos.

paredes.

Condiciones de pisos,
cielos raos ,techos y

Infraestructura general

instituciones prestadoras

de salud

Circulacién de camillas

ancho de 1.40m

especificaciones

Escaleras con

Accesos, areas de

Rampas con
especificaciones.

circulacidn, salidas y
sefializacion

Ascensores con
especificaciones

Seializacién de areas de
circulacién

administrativa

Area de asistencia
(segun servicios)

areas

Caracteristicas de las

Area general
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‘Administracién. I

Direccion. I

Informacion.
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Estadistica.

Archivo general
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Quirdrgico - Obstétrico.

Area general
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Servicio de cocina

Servicio de lavanderia

Servicio de almacén
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mantenimiento




Figura 4 Infraestructura general segln resolucion 4445.

3.2.3. Revisiéon de documentacién parainscripcion en el REPS

Teniendo en cuenta los pasos descritos anteriormente, necesarios para la
inscripcion de un servicio de Salud al REPS y que la Universidad del Rosario en relacion
con los servicios que presta ante el ministerio de salud son identificados como objeto social
diferente. Se tiene en cuenta que en el numeral anterior ya se ve expuesto lo referente a la
autoevaluacion, en segunda instancia se hace alusiéon a diligenciar el formulario de
inscripcion al REPS en el aplicativo online correspondiente disefiado para este ver la figura
5.

B ™\
INGRESO DILIGENCIAMIENTO

FORMULARIO DE INSCRIPCION O REACTIVACION DE PRESTADORES
EN EL REGISTRO ESPECIAL DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD.

SALUD:SECRETARIA DISTRITAL DE

~

Uswaio [ ]
Si u_s"ted £5 UN UsUarno nueve y aun no posee contrasefia ingrese por la Contrasefia |:|
opcion Registrarse.
Ingresar

Registrarse| Clvidé |z contrasena ...
Sefior{a)(es), futuro Prestador de Servicios de Salud, tenga en cuenta:

1. Si el formulario de inscripcion diligenciado, contiene erreres de digitacion por parte del futuro prestader v aun
no lo ha radicado en el Ente Territorial de Szlud. Oprima clic en el botdn "Eliminar” para realizar de nuevo su
registro de ingreso diligenciamiento formulario de inscripcion o reactivacion de prestadores. Para que se realice la
accion Eliminar, de manera segura, debe diligenciar los campos: usuvaro, contrasefia v (NIT & CC & CE) de
manera correcta.

pigteeinrroccace |G

2. 5i desea ingresar al médulo de UNIDADES FUNCIONALES del Registro Especial de Prestadores de Servicios de
Salud-REPS, para realizar su postulacion como Unidad Funcional, eprima clic en el boton: Ingresar Unidades
Funcionales del REPS. Es importante para estd postulacion, estar inscrito como clase de prestador IPS en el
REPS v tener servicios habilitados y certificados.(Resolucidn No. 1477 de 2015).

Ingresar Unidades Funcionales del REPS.

Desea visualizar mayor informacién del REPS v del proceso de inscripcion o reactivacion de prestadores?
b -

* Hasta tanto se acerque a |la Direccidn Departamental o Distrital de Salud de su jurisdiccién, v radique el formulario de
inscripcidn o reactivacion de prestadores y anexe los documentos como se menciona en el numeral 3.1.3 de la Hoja No.
194 de |a Resolucion 2003 de 2014, NO se considerara habilitado v NO podra ofertar ni prestar servicios de salud, lo
anterior, dentro de lo normado en dicha resolucidn.
Lo -
Figura 5 Formulario de inscripcion REPS.

Para realizar la inscripcion de alguno de los tres servicios de salud que se desean habilitar
es necesario tener claro el Nit y representante legal. Posteriormente en el tercer paso se
tiene lo referente a radicacion del formulario de inscripcion en este caso al ser los tres
servicios de salud objeto social diferente se deben realizar estos tres pasos [8]:
1) Copia fisica del formulario completo de Inscripcién en el Registro Especial
Prestadores de Servicios de Salud (REPS), debidamente diligenciado de acuerdo
con el instructivo del aplicativo.
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2) Copia del certificado de existencia y representacion legal (Expedido con no mas de
30 dias de la fecha de presentacion).
3) Copia del documento de identidad del Representante Legal [8].

Por ultimo ya se considerara inscritos los tres servicios de salud en la base de Datos del
REPS.

3.2.4. Realizacién del formato y evaluacion en laboratorios CREA y CEMA

En esta instancia se tiene en cuenta los laboratorios de investigacion CREAY CEMA
y los items anteriormente investigados y seleccionados, segun los decretos 2003 y 4445,
es decir, los items y requerimientos relacionados en los anteriores numerales de esta
metodologia, relacionandolos con los CUPS de cada laboratorio (Anexo 6). Teniendo en
cuenta esto, se realizan tres formatos de evaluacién de todos los parametros necesarios
para la habilitacion de laboratorio clinico de baja complejidad, laboratorio clinico de toma
de muestras y servicio de consulta externa, es decir, se realizan tres formatos uno para
cada servicio de salud habilitar (ver figura 6).

Formatos de
evaluacion \
/ Servicio de

consulta externa

Laboratorio clinico de
baja complejidad

\4

laboratorio clinico
de toma de
muestras

-
=

L
-

== =N
v

Figura 6 Contenido de los tres formatos de evaluacion.

3.2.5. Disefio de formatos de evaluacion
Teniendo en cuenta la figura 6, para el disefio de los tres formatos de evaluacion se
cuenta con una misma estructura que parte de un inicio o base en donde se indica que
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servicio se desea consultar. Para dar mayor claridad a el disefio de los formatos se observa
en el siguiente flujograma.

Parametros de *
Inicio habilitacion e
nscripcion
N (;Ya, S? ™ FormEIca.rio —
realizo si del REPS
Seleccion los pasos para la
servicio inscripcion del servicio
habilitar del servicio de Verificar las condiciones de habilitacion.
salud? i. Talento humano
no ii. Infraestructura
iii. Dotacién
] Documentos iv. Medicamentos, dispositivos médicos e insumos
que servicio para objeto v. Procesos prioritarios
deseas? social vi. Historia clinica y registros
Selecciona aliEn vii. Interdependencia
entre los tres
servicios
disponibles
A Documentos N
Labqrator|0 Cl!!’lICD de para objeto
baja complejidad, social
laboratorio clinico de diferente
toma de muestras y
servicio de consulta
externa >
- Central de gases
items a - Instalaciones eléctricas
Observar los evaluar - Acueducto
res - Requerimientos generales del entorno
parametros
establecidos /
Seleccionar el Documentos N
parametro de para objeto
evaluacion social
diferente
- Inventario de equipos >
items a - Hoja de vida de los equipos
evaluar - Mantenimientos
- Requerimientos generales del
entorno
J

Figura 7 Diagrama de flujo de creacién de formato para cada servicio de salud habilitar.

Los formatos de evaluacion como se ha indicado a lo largo del proyecto seran
disefiados y aplicados a la inspeccion de los laboratorios CREA y CEMA, por lo tanto, para
conocer la viabilidad y cumplimiento de la solucion propuesta para los directivos encargados
de los dos laboratorios de investigacion se realiza una encuesta, determinando si los
formatos y su contenido cumple la finalidad propuesta. Finalmente, se realiza un promedio
del porcentaje de cumplimiento de cada de los laboratorios, teniendo en cuenta que cada
item en los requisitos de infraestructura y dotacion representan un porcentaje igual sobre la
sumatoria de todos los items. Al cumplir con todos los requisitos evaluados y su
documentacién se puede realizar la inscripcidn del servicio de salud que se habilitara en el
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REPS, teniendo en cuenta que las otras siete condiciones de habilitacion estén suplidas y
verificadas debidamente como se observa en el diagrama de flujo de la figura 7 en el
parametro de aspectos generales.

4. RESULTADOS

A partir de la metodologia planteada anteriormente los resultados se exponen de la
siguiente manera: la culminacion de los formatos de evaluacion realizados mediante el
aplicativo Excel, la evaluacién de los parametros mediante los items propuestos para
infraestructura y dotacion segun con los CUPS de cada laboratorio habilitar, es decir,
laboratorio clinico de baja y mediana complejidad, laboratorio clinico de toma de muestras
y servicio de consulta externa, haciendo uso de los formatos disefiados segun la figura 7.
Segunda parte la evaluacion de estos por medio de una encuesta a los directivos
encargados de los laboratorios de investigacion CREA y CEMA. Por ultimo, se presenta la
incorporacién de los formatos de evaluacion realizados a un aplicativo web.

4.1. Formato de evaluacion

Se incorporan en un mismo documento de Excel siguiendo el diagrama de flujo de
la figura 7, los formatos de los parametros o requisitos de habilitacion para cada uno de los
tres servicios a habilitar, su disefio consta de un inicio en el cual se indica la seleccion del
servicio que se requiere observar, ademas de los aspectos generales en documentacion
tanto para los requisitos de habilitacion en infraestructura y dotacién, como los necesarios
para la inscripcion al REPS junto con un vinculo de acceso a este subrayado en color
amarillo , ya que estos son requisitos de documentacion y se aplican transversalmente a
todos los servicios de salud. En la figura 8 se puede observar este disefio que ademas
indicando con una “X” si la documentacion se encuentra completa.
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2019

Servicio_de_consulta_externa Infraestructura SCE M
USUARIO |Lahoratorio_clinico Infraestructura LC K
Laboratorio_toma_de_muestras Dotacién LCTM j

ASPECTOS GENERALES: Requisitos en documentacion para cada parametro de habilitacion e inscripcion al REPS. Indicar con una X si la
documentacion esta completa o mantenga el espacio vacio hasta que cumpla con esta.

Segun Infraestructura

DESARROLLO DE PARAMETROS Y EVALUACION DE CONDICIONES DE HABILITACION EN INFRAESTRUCTURA Y
DOTACION EN LOS LABORATORIOS DE INVESTIGACION EN LA UNIVERSIDAD DEL ROSARIO.

Servicio de
consulta  |Laboratorio
externa clinico

Laboratorio

clinico de
toma de
muestras

Segun dotacion
Manuales de los equipos

Cumplimiento de las condiciones higiénico sanitarias establecidas en el Titulo IV de la Ley 9° de 1979 y sus decretos reglamentarios. X X X
Licencia de construccion aprobada para el uso de salud

Permiso de vertimientos liquidos y emisiones atmosféricas X

Aprobacion sistema de prevencion y control de incendios X X X
Estudio de vulnerabilidad estructural

Reforzamiento sismico estructural

Plan de emergencias y desastres X X X
Planes de mantenimiento de la planta fisica e instalaciones fisicas e instalaciones fijas X X X
Planes de mantenimiento de los equipos fijos X X X
Las instalaciones eléctricas estan actualizadas con el reglamento técnico de instalaciones eléctricas RETIE X X X
La institucion cumple con las condiciones de accesibilidad en Colombia (Resolucidn Min Salud 14861 de 1985y Ley 361 de 1997). X X X

Hojas de vida de los equipos

Mantenimientos y calibraciones

Medidas de bioseguridad

nscripcion al REPS
Copia fisica del formulario completo de Inscripcion en el Registro Especial Prestadores de Servicios de Salud (REPS), debidamente diligenciado de

acuerdo con el instructivo del aplicativo

EIEIEIES

EIEIAEIES
EREIEIES

Copia del certificado de existencia y representacion legal (Expedido con no mas de 30 dias de la fecha de presentacion).

Copia del documento de identidad del Representante legal

Figura 8 Formato de evaluacion en: Inicio.

En segunda instancia se organizan los pardmetros de infraestructura con los items
seleccionados para cada servicio de salud a habilitar. Mediante el cual para indicar que se
cumple o no con el item establecido es necesario indicar mediante colores verde- cumple y
amarillo-no cumple. Los items son especificos del servicio de salud por lo tanto es
importante que para la habilitacion cada uno de estos sea cumplido, para generar mayor
facilidad en este proceso se agregan ciertas recomendaciones algunos items como se
observa en la figura 9, en la cual se observa el formato de evaluacion en infraestructura del

laboratorio clinico.
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INFRAESTRUCTURA DE LABORATORIO CLINICO

PARAMETROS ESPECIFICOS DEL SERVICIO DE SALUD
PARAMETROS

NO CUMPLE

Universidad del

 Rosario

EVALUACION RECOMENDACIONES

=

Sala de espera que puede ser compartida con otros

N

Disponibilidad de unidad sanitaria discriminada por sexo,
que puede ser compartida con otros servicios. Para el caso
de profesionales independientes de salud.

Se recomienda asignar unidades
sanitarias exclusivas para el servicio
de salud

w

Area de recepcién de muestras, informacién y entrega de
resultados

Asignar espacio administrativo
exclusivo

Ambiente técnico de procedimientos que debe contar con las
siguientes caracteristicas:

4,1

Secciones o Areas separadas e identificadas

4,2

Area administrativa

Se encuentra retirada del laboratorio

4,3

Mesones de trabajo

4,4

Ducha manual o lavaojos

4,5

Lavamanos.

4,6

Espacio para lavado de material y esterilizacion.

4,7

Iluminacién natural y/o artificial.

4,8

Ventilacion natural y/o artificial.

Ul

Cadena de frio para almacenamiento

~

Fuente de energia de emergencia y tanques de almacenamiento de agua
para consumo humano

[TEMS GENERALES DE INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SALUD
Contruccion y ubicacion

7,1

Indice de ocupacion

Se tiene informacion de la universidad

7,2

Uso de suelo

7,3

Servicios publicos

7,4

Localizacion

00

Suministro de agua y evacuacion de residuos

8,1

Inodoro y lavamanos por cada 15 personas

N

8

Bebedero por cada 50 personas

8,3

Inodoro separados 0.20m

Se recomienda asignar unidades
sanitarias exclusivas para el servicio
de salud

X}

Suministro de agua potable

1

o

Disposicidn sanitaria de residuos liquidos

10,1

Ambiente de aseo de recipientes

Ambiente adecuado para almacenamiento de residuos sélidos

10,3

Los pisos, paredes y techos de todos los servicios deberan ser de
facil limpieza y estar en buenas condiciones de presentacién y

10,4

Accesos, areas de circulacion, salidas y sefializacion

10,5

Circulacion de camillas ancho de 1.40m

10,6

Sefializacion de areas de circulacion

Figura 9 Formato de evaluacion en : parametro de infraestructura para laboratorio clinico.

Por ultimo como en los parametros de infraestructura se realizan los formatos de evaluacion
para cada servicio de salud en relacién al requisito de habilitacion en dotacién. Del mismo
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modo que el formato anterior se indica que se cumple o no con el item establecido mediante
colores verde- cumple y amarillo-no cumple. Ademas, en los items 1 en donde se establece
“Equipos de acuerdo a los procedimientos realizan CUPS” se ingresa directamente
mediante un hipervinculo a el inventario de los equipos con su correspondiente informacion
de la placa asignada por la Universidad del Rosario, nombre del equipo, marca, modelo,
serial, ubicacion, costo, fecha de compra y el ciclo de mantenimiento. La placa permite
acceder a la hoja de vida del equipo mediante el aplicativo de la Universidad del Rosario
conocido como solucién. Por otro lado, en el item 2, es posible ingresar por medio de un
hipervinculo al cronograma de mantenimiento de cada equipo del inventario. En la figura 10
se puede observar uno de los formatos para dotacion en este caso para servicio de consulta
externa.
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NO CUMPLE

Universidad del

DOTACION DE SERVICIO DE CONSULTA EXTERNA  Rosario

PARAMETROS ESPECIFICOS DEL SERVICIO DE SALUD

iTEMS PARAMETROS EVALUACION| RECOMENDACIONES

[y

Equipos de acuerdo a los procedimientos realizan CUPS
1,1[Hojas de vida de equipos

1,2[Cumplimiento con indicaciones dadas por fabricantes
Mantenimiento de equipos, calibracién y verificacion
Lavado de manos: cuenta con jabon liquido de manos y sistema de secado.
4|Dotacidn basica para consultorio médico

4,1|Camilla

4,2[Tensiometro

4,3|Fonendoscopio

4,4|Equipo de organo de los sentidos

4,5[Martillo de Reflejos

4,6(Tallimetro

N

w

4,7|Cinta métrica

4,8|Mesones de trabajo

4,9|Basculas
Programas de atencion

Programa de atencion en salud para victimas de violencias

3|sexuales que incluya como minimo:
Documento del proceso institucional que orienta la atencion
en salud de las victimas de violencias sexuales y su Existe documento de la
evaluacion, segun la Resolucion 0459 de 2012 del Ministerio IPS de la decanatura de
3,1|de Salud y Proteccién Social, o la norma que la adicione, medio universitario

Documento que dé cuenta de la conformacién del equipo
institucional para la gestidn programatica del Modelo y
Protocolo de la atencidn integral en salud para las victimas de

violencias sexuales, en el marco de la Resolucion 0459 de Existe documento de la
2012 del Ministerio de Salud y Proteccidn Social, o la norma IPS de la decanatura de
3,2|que la adicione, modifique o sustituya. medio universitario

4|Certificado de formacion del personal asistencial
Requerimiento general

5|Sistema centralizados de gases medicinales
5,1|Mantenimiento unidades regulacion
5,2|Mantenimiento cajas de control
5,3|Mantenimiento alarmas

5,4|Mantenimiento compresores
5,5[Mantenimiento secadores

5,6/Mantenimiento monitores

5,7|Mantenimiento bumbas de succién

6|Elementos de comunicacidn externa e interna
7|Certificado de formacion del personal asistencial
Figura 10 Formato de evaluacion en :Parametro de dotacion de servicio de consulta externa.

4.2. Evaluacion de pardmetros de evaluacién en relacién con los CUPS
A partir de los CUPS presentados por cada laboratorio y la evaluacién previamente

realizada de los parametros para habilitacién de un servicio de salud en requisitos de
infraestructura y dotacion, se realizan tres formatos de evaluacion teniendo en cuenta los
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tres servicios habilitar siguiendo el diagrama de flujo (ver figura 7), la habilitacion de
laboratorio clinico de baja y mediana complejidad, laboratorio clinico de toma de muestras
y servicio de consulta externa. En la figura 11 se pueden observar los resultados
porcentuales aproximados obtenidos por el servicio de salud habilitar en relacién con el
cumplimiento de los requisitos de habilitacion, es decir, el porcentaje indica que tanto el

laboratorio de investigacion del CEMA cumple para la habilitacién de un servicio de consulta
externa.

Requisitos de habilitacion

Hcumple Hnocumple

Figura 11 Cumplimiento de requisitos para habilitacion de servicio de consulta externa.

Ademas, en la siguiente tabla se muestra especificamente los porcentajes de
cumplimiento en los tres aspectos evaluados independientemente.

Tabla |
TABLA DE PORCENTAJE DE CUMPLIMIENTO EN SERVICIO DE CONSULTA EXTERNA
Cumplimiento Aspectos generales | Infraestructura Dotacion
Cumple 73.33% 60.61% 62.07%
No cumple 26.67% 39.39% 37.93%
Resultados 100% 100% 100%

Tabla 1 Tabla de porcentaje de cumplimiento en servicio de consulta externa

Por otro lado, en la figura 12 y 13 se observan los resultados porcentuales del
cumplimiento de los requisitos de habilitacion de los dos servicios de salud habilitar el
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laboratorio de investigacion CREA, en este caso laboratorio clinico de baja complejidad y
toma de muestras en laboratorio clinico.

Requisitos de habilitacion

mcumple ® Nocumple

Figura 12 Cumplimiento de requisitos para habilitacion de laboratorio clinico de baja complejidad

Requisitos de habilitacion

B Cumple ® Nocumple

Figura 13 Cumplimiento de requisitos para habilitacién de laboratorio clinico de toma de muestras
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Ademas, en la siguiente tabla se muestra especificamente los porcentajes de
cumplimiento en los tres aspectos evaluados independientemente para los dos servicios

habilitar.

Tabla Il

TABLA DE PORCENTAJE DE CUMPLIMIENTO EN SERVICIO DE LABORATORIO CLINICO DE

BAJA COMPLEJIDAD Y LABORATORIO CLINICO DE TOMA DE MUESTRAS

Servicio de salud Cumplimiento Aspectos Infraestructura Dotacion
generales
Laboratorio clinico Cumple 77.78% 93.33% 100%
de baja No cumple 22.22% 6.67% 0%
complejidad Resultados 100% 100% 100%
Laboratorio clinico Cumple 77.78% 29.03% 44.45%
de toma de No cumple 22.22% 70.97% 55.55%
muestras Resultados 100% 100% 100%

Tabla 2 Tabla de porcentaje de cumplimiento en servicio de laboratorio clinico de baja complejidad y laboratorio
clinico de toma de muestras

4.3. Evaluacién de formatos segln encuesta.
Se realiza una encuesta a tres miembros de cada laboratorio de investigacién con el fin de
analizar la viabilidad de los formatos de evaluacion realizados y el aporte de estos al
cumplimiento de la finalidad de ser habilitados como servicios de salud. El cuestionario

realizado en la encuesta se puede observar en la tabla lll.

Tabla Il

TABLA DE CUESTIONARIO REALIZADO EN ENCUESTAS

Pregunta 1

Pregunta 2
Pregunta 3

Pregunta 4

Pregunta 5

Pregunta 6

Pregunta 7

Teniendo en cuenta los CUPS (clasificacion Gnica de los
procedimientos en salud) de cada uno de los laboratorios, ¢los
servicios de salud que se presentan en los formatos para habilitar son
los indicados ?

Los items e informacion presentada en términos de infraestructura son
claros y precisos ?

Los items e informacion presentada en términos de dotacion son claros
y precisos ?

La documentacion requerida para la inscripcion del servicio de salud
en REPS (Registro Especial de Prestadores de Salud ) es claray le da
continuidad al usuario para ingresar en el formulario de inscripcion del
REPS ?

Considera que la informacion de las recomendaciones para suplir los
items que no han sido cumplidos es suficiente y pertinente?
Considera que la evaluacion de los items hasta el momento esta bien
realizada, segun lo expuesto y los requerimientos que por su parte se
han indicado ?

Los formatos presentados los considera Utiles para el proceso de
habilitacion de los servicios de salud?
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Pregunta 8 Recomendaria estos formatos para la habilitacion de otros servicios de
salud ?
Tabla 3 Tabla de cuestionario realizado en encuestas

Ademas, en la figura 14 se observa la aceptacion por cada uno de los encuestados del
consentimiento informado como un numeral adicional en la encuesta que consta de la
siguiente afirmacion: “He leido y escuchado satisfactoriamente las explicaciones sobre el
estudio y he podido realizar preguntas. Al marcar este item, autorizo que la informacién
suministrada en esta encuesta puede ser utilizada para los propdsitos de la investigacion”.

Acepto 6 (100 %)

0 1 2 3 4 5 6
Figura 14 Consentimiento informado

La encuesta realizada es online [21], y los resultados arrojados se observan en la figura
13.2

2 [21] Andlisis de viabilidad de los formatos de evaluacion para la habilitacién, online:
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAlIpQLSdBxM6-
MW|SAXQyYyWS7f1lzyXVCOSVM9IVZbLVMCzuuOwl8ZGFVQ/viewform
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RESULTADOS ENCUESTA

120%
100%

80% 30%
60%

40%

20%

0% 6,70% 0% 0% 0% 0% 0%

0%

0% I — | —|

Preguntal Pregunta2 Pregunta3 Pregunta4 Pregunta5 Pregunta6 Pregunta?7 Pregunta8

Figura 15 Resultado de encuesta

4.4, Propuesta de aplicativo web

Finalmente se propone un disefio de aplicativo web en HTML basados en los
formatos de evaluacion anteriormente disefiados e implementados. El aplicativo se propone
realizar mediante un editor de cddigo llamado “visual studios code”, ademas de las ayudas
rapidas que brinda “materialize” abarcando extensiones que facilitan la programacion
vinculando tanto el esquema general de HTLM, CSS y JavaScript para el desarrollo final
del aplicativo. Segun lo anterior se evidencia en el diagrama de flujo expuesto en la figura
13 la propuesta de desarrollo del aplicativo.
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iyase
cuenta con el
esquema realizado
en java?

‘ nn
£se tiene un
disefio atractiva? '
Continua con
los aspectos

¢Se tienen relacionados
claros los itemsa )4 con basede =-—
evaluar ? datos y si odos los aspectos del
componentes disefio del aplicativo
internos.

Figura 16 Diagrama de flujo de disefio del aplicativo
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5. DISCUSION

En este trabajo se muestra como a través del formato de evaluacion y la ecuacién
1 se puede calcular el porcentaje de cumplimiento de los pardmetros de habilitacién
teniendo como base que cada uno de los items en la relacion porcentual equivale a el
mismo valor. A partir de esto se observa que mediante gréficos circulares la relacion de
cumplimiento para cada uno de los servicios de salud que se desean habilitar tanto para
laboratorio de investigacion del CEMA como los de CREA (ver figuras 11,12 y 13). Segun
estos resultados se determina que el servicio de salud de consulta externa cumple en su
mayoria los requisitos de habilitaciéon.

__ #deitems cumplidos "

%

total de items 100 (1)
Ademas, mediante las tablas 1y 2 se puede observar la misma relacién porcentual
especificando los parametros de habilitacién evaluados. Mediante estos formatos se
requiere que haya mayor especificidad respecto a los parametros de habilitaciébn que se
requieren para el servicio de salud evaluado, permitiendo mayor entendimiento de los items
a diferencia resoluciones en las que se basa y asi mismo los formatos que dispone el
ministerio de salud para realizar autoevaluacion. Para evaluar el cumplimiento de la
finalidad de los formatos de evaluacién en lo que se refiere a los formatos, es realizada una
encuesta que se muestra en tabla 3 arrojando los resultados presentes en un diagrama de
barras (ver figura 15). Se evidencia una buena aceptacion y entendimiento de los formatos
en todos los ambitos por parte de las directivas de los laboratorios de investigacion a
excepcion del formato en el que evalla el criterio de dotacidn relacionado con la pregunta
3 de la encuesta. Esto puede ser debido a la diferencia que existe entre los equipos
biomédicos presentes en los laboratorios y las ambigliedades que se generan en la
aplicacion u operacién de estos equipos en los servicios de salud requeridos. Se
recomienda el uso de los quipos especificamente para el servicio de salud habilitar.

Centrandonos en una de las preguntas de la encuesta la nimero 8, se observa una
aceptacion del 100%, en relacion a el uso de los formatos de evaluacion realizados ya que
segun comentarios permite facilidad al realizar la autoevaluacién de los criterios de
habilitacion en infraestructura y dotacion, ademas de dar pardmetros puntuales para
proporcionar continuidad en el proceso de inscripcion en el REPS y posteriormente la
habilitacion.
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6. RECOMENDACIONES Y TRABAJOS FUTUROS

Este trabajo sirve como parametro de inicio para realizar la habilitacion de los tres
servicios de salud deseados, ademas siguiendo las recomendaciones proporcionadas,
realizar los debidos cambios o reformas para el cumplimiento final de todos los requisitos
expuestos en los formatos de evaluacion. Sumado a lo anterior, se propone un aplicativo
web para dar mayor interaccion y facilidad en el uso de los formatos de evaluacion,
permitiendo un disefio mas llamativo y dinAmico ademas de restringido por medio de un
registro, con el fin de que la informacion de cada laboratorio de investigacion y asi mismo
del servicio de salud habilitar sea de uso exclusivo por los directivos de este.

Se espera gue sea culminado el aplicativo web con el fin de dar mayor interaccion
de los usuarios en este caso los directivos de los laboratorios CREA y CEMA en el uso de
los formatos, ademas se recomienda que esta plataforma permita subir los documentos
requeridos para una mayor organizacion y control de la autoevaluacion realizada. También,
se sugiere culminar los formatos para todas las otras cinco condiciones de habilitacion
(Talento humano, Medicamentos, dispositivos médicos e insumos, Procesos prioritarios,
Historia clinica y registros e Interdependencia) para gue la autoevaluacién sea completa y
de este modo como con los criterios evaluados infraestructura y dotacion, permita seguir
requerimientos e items propios del servicio de salud a habilitar.
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7. CONCLUSIONES

Fue posible realizar la investigacion pertinente y clasificacién de los estandares
necesarios segun resolucion 2003 y 4445 para la habilitacion de tres servicios de
salud, servicio de consulta externa, laboratorio clinico de baja complejidad vy
laboratorio clinico de toma de muestras, mediante la distribucion de estos estandares
entre ambitos especificos aspectos generales, infraestructura y dotacion.
Clasificando cada uno de estos requerimientos mediante items.

Al determinar que la Universidad del Rosario en relacion con los servicios que presta
ante el ministerio de salud son identificados como objeto social diferente fue posible
determinar la documentacién necesario para la inscripcion de cualquier servicio de
salud en el REPS.

Para la evaluacion de estos parametros de habilitacién e items seleccionados se
disefid y aplico un formato de evaluacion realizado en Excel, dividido en cada servicio
de salud a habilitar.

Mediante estos formatos se determina el porcentaje de cumplimiento hasta el
momento de los laboratorios de investigacion CREA y CEMA para ser habilitados en
los servicios de salud correspondientes y se brinda la informacién detallada de los
requerimientos que faltan.

Con el fin de analizar la viabilidad de los formatos de evaluacion se realizé una
encuesta a seis directivos encargados de los laboratorios CREA Y CEMA,
determinando que los formatos cumplen en su mayoria las expectativas de estos.
Ademas son Utiles para el proceso de habilitacion de los servicios de salud.

Al culminar los formatos y evaluacién de los laboratorios de investigacion CREA Y
CEMA se realiza disefio del aplicativo a web. Por lo tanto, se sugiere una propuesta
de disefio y se espera que sea aprobada y culminada posteriormente.
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ANEXOS

Anexo 1 Tabla: Servicios de salud existentes

Proteccion especifica y deteccién temprana
Consulta externa

Urgencias

Apoyo diagnéstico y complementacion
terapéutica

Internacion

Proteccion especifica y deteccion temprana
Consulta externa genera

Consulta externa especialidades médicas
Consulta odontologica general y especializada
Medicinas alternativas

Urgencias baja complejidad

Urgencias mediana y alta complejidad
Servicio farmacéutico baja complejidad
Servicio farmacéutico mediana y
complejidad

Toma e interpretacion de radiografias
odontoldgicas

Radiologia e im&genes diagndsticas baja
complejidad

Radiologia e im&genes diagnosticas, mediana 'y
alta complejidad

Ultrasonido

Medicina nuclear

Radioterapia

Quimioterapia

Diagnostico cardiovascular

Electrodiagndstico

Transfusion sanguinea

Toma de muestras de laboratorio clinico.
Laboratorio clinico baja, mediana y alta
complejidad

Tamizacion de cancer de cuello uterino
Laboratorio de citologias cervico-uterinas
Laboratorio de histotecnologia

Laboratorio de patologia

Endoscopia Digestiva

Hemodidlisis

Didlisis peritoneal

Terapias alternativas

Neumologia - Laboratorio de funciéon pulmonar
Hemodinamia

Endoscopia Digestiva

Hemodidlisis

Hospitalizacion baja complejidad
Hospitalizacion mediana y alta complejidad
Hospitalizacion obstétrica baja complejidad
Hospitalizacion obstétrica mediana y alta
complejidad

Cuidado basico neonatal

Internacién parcial en hospital

alta
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Quirdrgicos

Transporte Asistencial

Otros servicios

Proceso

Anexo 2 Cronograma de actividades

Hospitalizacion en unidad de salud mental
Internacién Hospitalaria e Internacion Parcial
para

la atencion al consumidor de Sustancias
Psicoactivas

Atencién institucional de paciente crénico
Cuidado intermedio neonatal

Cuidado intermedio pediatrico

Cuidado intermedio adultos

Cuidado intensivo neonatal

Cuidado intensivo pediatrico

Cuidado intensivo adultos

Unidad de quemados adultos y/o pediatricos
Cirugia baja complejidad

Cirugia mediana y alta complejidad

Cirugia ambulatoria

Trasplante de 6rganos

Trasplante de tejidos

Trasplante de progenitores hematopoyéticos
Transporte asistencial basico

Transporte asistencial medicalizado
Atencion domiciliaria paciente agudo
Atencién domiciliaria paciente cronico sin
ventilador

Atencion domiciliaria paciente cronico con
ventilador

Consulta domiciliaria

Atencién prehospitalaria

Atencién consumidora de sustancias
psicoactivas

Atencién ambulatoria al consumidor de
sustancias psicoactivas

Esterilizacion
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Anexo 3 Tabla 2: items a evaluar de infraestructura

ESPACIOS
GENERALES

1. Sala de espera con 1. Sala de espera

ventilacion
iluminacion natural y/o
artificial.

2. Consultorios.

e (puede

ser
compartida con otros
servicios).

2. Area o cubiculo
para toma de
muestras con
superficie de

trabajo para este fin.
3. Meso6n de trabajo
que incluye poceta
para lavado de
material, cuando
aplique. En éste no
debe haber tela o
madera expuesta,
debe estar cubierto
con materiales
lavables.

4. Meson solido para
la centrifuga.

5. Lavamanos.

6. Disponibilidad de
unidad sanitaria.
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1.Sala de espera que
puede ser compartida
con otros

servicios.

2. Disponibilidad de
unidad sanitaria
discriminada por
sexo,

que puede ser
compartida con otros
servicios. Para el
caso

de profesionales
independientes de
salud, se acepta
unidad

sanitaria de  uso
mixto.

3. Area de recepcion
de muestras,

informacion y entrega
de

resultados.

4. Ambiente técnico
de procedimientos
que debe contar con
las

siguientes
caracteristicas:

- Secciones 0 areas
separadas e
identificadas.

- Area administrativa.
- Mesones de trabajo.
- Ducha manual o
lavaojos.

- Lavamanos.

- Espacio para lavado
de material, cuando
aplique.

- lluminacién natural
y/o artificial.



ESPACIOS
ESPECIFICOS

OTROS
ESPACIOS

El consultorio cuenta
con:

1. Area para entrevista.
2. Area para examen
cuando aplique.

3. Lavamanos por

consultorio.

Consultorios en los ----
que se realicen -------—-----

procedimientos,
cuentan con

area con las siguientes
caracteristicas:
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- Ventilacién natural
y/o artificial.
Laboratorio de
mediana complejidad
cuenta con:

1. Ambiente
administrativo
independiente
ambiente técnico.
2. Ambiente
independiente del
ambiente técnico para
realizar el

proceso de
esterilizacion, con
meson de trabajo que
incluye

poceta para el lavado
de elementos (no se
exigird cuando la
institucion cuente con

del

central de
esterilizacién que
garantice el

servicio).

3. Depésito de
materiales y
reactivos.

4. Ambiente exclusivo
para microbiologia.

5. Ambiente para
metodologias
radiactivas. En caso
de realizar

este tipo de pruebas,
se debe contar con
licencia de manejo de
material radiactivo
vigente, expedida por
la Autoridad
Reguladora Nuclear.
Requieran cadena de
frio y las é&reas de
depésito y almacén
en la instituciéon con
las siguientes
caracteristicas:

1. Fuente de energia
de emergencia Yy



OTROS

1. Barrera fisica fija
entre el area de
entrevista y el area de
procedimientos.

2. Ventilacion natural
y/o artificial.

3. lluminacién natural
y/o artificial.

4. Lavamanos.

5. Mesén de trabajo.
Ambientes o areas
donde se realicen
procedimientos,
cuentan con

las siguientes areas,
espacios y
caracteristicas,
exclusivos,
delimitados,
sefalizados y de
circulacion restringida:
1. Lavamanos.

2. Mesén de trabajo.
3. Ventilacion natural
y/o artificial.

4. Los pisos, las
paredes y los techos
estan recubiertos en
materiales sélidos,
lisos, lavables,
impermeables y
resistentes a los
procesos de  uso,
lavado y desinfeccion.
5. El area alrededor de

la mesa de
procedimientos
permite la

instalacion y
movilizacién de
equipos y personal
necesarios

para la atencion del
paciente en

condiciones de rutina o
de
emergencia.
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tanques de
almacenamiento de
agua para consumo
humano.




6. En los ambientes de
procedimientos
dependientes de
consulta externa o
prioritaria no se podran

manejar

pacientes que
requieran observacion.
observacion seran

exclusivas de los
servicios de urgencias.

Anexo 4 Tabla 3: items a evaluar en dotacion

Los consultorios de los Cuenta con los equipos Todos los laboratorios
profesionales cuentan necesarios, segun las clinicos cuentan con

con la dotacion y los muestras que se tomen. equipos manuales, semi-
equipos para realizar los automatizados o]
procedimientos y automatizados necesarios
valoraciones ofertadas para los procedimientos que
realicen.

Dotacion  basica para - Microscopio

consultorio médico:

camilla, tensiometro,

fonendoscopio y equipo
de organos de los
sentidos, martillo de
reflejos, tallimetro o]
infantometro segun el
caso, cinta métrica vy
bascula para pacientes
ylo béscula para infantes,
segun el caso.

Si ofrece servicios de
fisioterapia, terapia
ocupacional,
fonoaudiologia, terapia
respiratoria y terapia del
lenguaje, cuenta con los
equipos necesarios de
acuerdo con los
procedimientos a realizar,
definidos por el prestador
en su manual de
procedimientos.

Los consultorios de otros
profesionales de la salud
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contaran con los equipos
basicos requeridos para
la prestacion de los
servicios de consulta
externa, de acuerdo con
los servicios que preste.

Anexo 5 Tabla 5: CUPS de los laboratorios CREA y CEMA

CEMA

89.3.8.23 MEDICION CALORIMETRIA
INDIRECTA

89.4.1.01 PRUEBA DE EJERCICIO CARDIO-
PULMONAR INTEGRADA
(ERGOESPIROMETRIA)

89.4.1. PRUEBA ERGOMETRICA (DE ESFUERZO)
CARDIOVASCULAR
89.4.1.02 PRUEBA

CARDIOVASCULAR

89.4.1.04 PRUEBA DE ESFUERZO EN FASES DE
MASTERS

89.4.4.02 PRUEBA DE CAMINATA DE 6 MINUTOS
89.4.4. OTRAS PRUEBAS DE ESFUERZO
CARDIOVASCULAR Incluye: PRUEBA DE
ESFUERZO FARMACOLOGICA

89.4.4.01 OTRA PRUEBA DE ESFUERZO
CARDIOVASCULAR

DE

DE ESFUERZO

89.4.4.02 PRUEBA DE CAMINATA DE 6 MINUTOS
89.4.4.03 PRUEBA DE 12 MINUTOS [COOPER]
89.5.0.02 MONITOREO
ELECTROCARDIOGRAFICO DE EVENTOS
89.5.0.04 MONITOREO AMBULATORIO DE
PRESION ARTERIAL SISTEMATICA

89.5.0.05 MONITOREO AMBULATORIO DE
PRESION ARTERIAL CENTRAL

89.5.2. ELECTROCARDIOGRAMA

92.0.4.07 PERFUSION MIOCARDICA EN REPOSO
Y POST-EJERCICIO

93.1 . 1 .01 MODALIDADES CINETICAS DE
TERAPIA ACONDICIONAMIENTO FISICO.
ENTRENAMIENTO EN HABILIDADES

FUNCIONALES: COORDINACION, BALANCE Y

EQUILIBRIO CORPORAL, MOVILIZACION-
MANIPULACION DE SEGEMENTOS
CORPORALES (EXTENSION FORZADA DE

MIEMBRO) ENTRENAMIENTO EN FLEXIBILIDAD
(LIBERACION MANUAL DE ADHERENCIAS
ARTICULARES, ESTIRAMIENTO DE MUSCULO,
TENDON O FASCIA Y TERAPIA VESTIBULAR.

CREA
90.2 HEMATOLOGIA

90.3 QUIMICA SANGUINEA Y FLUIDOS
CORPORALES

90.4 ENDOCRINOLOGIA

90.5 MONITOREO DE MEDICAMENTOS Y
TOXICOLOGIA

90.6 INMUNOLOGIA Y MARCADORES
TUMORALES

90.7 MICROSCOPIA

90.8 GENETICA Y ERRORES METABOLICOS

91.1 BANCO DE SANGRE

TOMA DE MUESTRA (413101)
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93.0.4. EVALUACION DE FUNCION
OSTEOMUSCULAR METODOS Y ESTRATEGIAS
PARA EVALUAR COMPONENTES
SENSIOMOTORES DE DESEMPERNO (ACTIVIDAD
REFLEJA, INCLUYE: FUERZA MUSCULAR,
MOVILIDAD ARTICULAR, COORDINACION Y
DESTREZA, EVALUACION DE CAPACIDAD
AEROBICA Y RESISTENCIA, MEDICIONES
CORPORALES ENTRE OTROS)

93.0.4 .01 EVALUACION DE LA FUNCION
OSTEOMUSCULAR

93 .04.02 EVALUACION DE FUNCION
MUSCULAR ESTATICA, DINAMICA Y
FLEXIBILIDAD

88.6.0. ESTUDIOS DE DENSIDAD MINERAL OSEA

88 .6.0 .12 OSTEODENSITOMETRIA POR
ABSORCION DUAL

88 .6.0.13 OSTEODENSITOMETRIA Y
COMPOSICION CORPORAL (TEJIDOS
BLANDOS)

88.6.0.14 MORFOMETRIA VERTEBRAL

93.3.7. ENTRENAMIENTO PRE, PERI Y POST
PARTO

93 .8.3.01 ENTRENAMIENTO FUNCIONAL EN
AUTOCUIDADO (ACTIVIDADES BASICAS
COTIDIANAS)

89 .0.3 .61 CONSULTA DE CONTROL O DE
SEGUIMIENTO POR  ESPECIALISTA EN
MEDICINA DEL DEPORTE INFORMACION,
EDUCACION Y COMUNICACION EN FOMENTO
A1.0.0. DE FACTORES PROTECTORES HACIA
ESTILOS DE VIDA SALUDABLES, LACTANCIA
MATERNA, ALIMENTACION Y NUTRICION,
VACUNACION, SALUD VISUAL Y AUDITIVA,
SALUD BUCAL, SALUD SEXUAL Y
REPRODUCTIVA, SALUD MENTAL, Incluye:
CONVIVENCIA PACIFICA Y PREVENCION DE
VIOLENCIA INTRAFAMILIAR, PREVENCION DEL
USO DE SUSTANCIAS  PSICOACTIVAS,
PROMOCION DE LA ACTIVIDAD FiSICA, LA
RECREACION Y EL DEPORTE, ENTRE OTROS.
Al .0.0.01 INFORMACION, EDUCACION Y
COMUNICACION EN POBLACION INFANTIL Y
ADOLESCENTE

A1.0 .0 .02 INFORMACION, EDUCACION Y
COMUNICACION EN POBLACION DE HOMBRES
Y MUJERES EN EDAD FERTIL

A1.0.0.03 , DE MUJERES GESTANTES Y
LACTANTES

Al .0.0.04 INFORMACION, EDUCACION Y
COMUNICACION EN POBLACION ADULTO
MAYOR

A1.0.3. DE FACTORES PROTECTORES HACIA EL
CONTROL DE ENFERMEDADES CRONICAS NO
TRANSMISIBLES Incluye: FOMENTO DE LA
DONACION DE ORGANOS O TEJIDOS, COMO
SANGRE Y SuUs COMPONENTES,
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INFORMACION, EDUCACION Y COMUNICACION
EN FOMENTO

Al .0.3.01 DE FACTORES PROTECTORES HACIA
EL CONTROL DE ENFERMEDADES CRONICAS
METABOLICAS INFORMACION, EDUCACION Y
COMUNICACION EN FOMENTO

A1.0.3.02 DE FACTORES PROTECTORES HACIA
EL CONTROL DE ENFERMEDADES CRONICAS
CARDIOVASCULARES INFORMACION,
EDUCACION Y COMUNICACION EN FOMENTO
A1.0.3.03 DE FACTORES PROTECTORES HACIA
EL CONTROL DE ENFERMEDADES CRONICAS
ONCOLOGICAS

A1.0.5. INFORMACION, EDUCACION Y
COMUNICACION HACIA LA VIGILANCIA EN
SALUD PUBLICA DIVULGACION DE BOLETINES
EPIDEMIOLOGICOS SOBRE LA

A1.0.5.01 SITUACION DE CADA EVENTO EN LA
POBLACION Y SUS MEDIDAS DE INTERVENCION
INFORMACION, EDUCACION Y COMUNICACION
SOBRE

Al .0.5.02 MEDIDAS DE CONTROL DE RIESGOS
ASOCIADOS A LOS EVENTOS BAJO VIGILANCIA
INTENSIFICADA

Al.1. POLITICAS PUBLICAS SALUDABLES LA
ADOPCION DE MEDIDAS QUE FAVORECEN O
FOMENTAN COMPORTAMIENTOS
SALUDABLES, QUE PUEDEN SER
PROMULGADAS O APLICADAS EN SECTORES
DIFERENTES AL DE SALUD LA CONSTRUCCION
DE ESPACIOS SALUDABLES Incluye:
(MUNICIPIOS O ESCUELAS SALUDABLES) E
INTEGRA ACCIONES DE SALUD, EDUCACION,
ICBF Y OTROS SECTORES PARA MEJORAR LA
CALIDAD DE VIDA DE LA COMUNIDAD:;
SENSIBILIZAR, APOYAR Y CONCERTAR
ACCIONES DIRIGIDAS A FOMENTAR UNA
CULTURA DE LA CONVIVENCIA PACIFICA EN EL
AMBITO COMUNITARIO Y FAMILIAR

A1.1.0. ELABORACION DEL DIAGNOSTICO
INTERSECTORIAL

A1.1.0 .01 ANALISIS Y PRIORIZACION

A1.1.0.02 ALTERNATIVA DE  SOLUCION
CONCERTADA
A1.1.0.03 PLANEACION

A1.1.0 .04 EJECUCION
A1.1.0 .05 EVALUACION Y SEGUIMIENTO

A2.0.0. ASISTENCIA TECNICA EN PREVENCION
Y CONTROL DE LA ENFERMEDAD

A3.1 .0.01 INVESTIGACION DE CASO DE
INTERES EN SALUD PUBLICA

A3.1.0.06 PRIORIZACION DE RIESGOS EN LAS
COLECTIVIDADES IDENTIFICACION DE
POBLACIONES DE MAYOR

A3.1.0.07 VULNERABILIDAD A SUFRIR EVENTOS
DE INTERES EN SALUD PUBLICA

47



