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Plan de trabajo

AsoMéderi 2025




1. plande trabajo 2025 -
Congreso de Humanizacion

« Programacién del plan de trabajo del 2025,

creacion de metas objetivos y proyecciones.

« Temas importantes tratados en el congreso
de Humanizaciéon

Asistentes: 15 Personas

Cenectadps

2. Gestionar capacitacion
en control social

Fortalecer las capacidades de los
participantes en el ejercicio de control
social y la veeduria ciudadana.

Asistentes: 13 Personas




3. Modelo de salud
+ Mas Bienestar

« Reconocer la estructura,
componentes y objetivos del nuevo
modelo de salud + MAS Bienestar, asi
como los programas y servicios
asociados.

Asistentes: 16 Personas

Cenectados

4. Enfoque diferencial (MAI)

« Intervencién por parte del equipo de

Medicina Ancestral Indigena (MAI) y
desarrollo del ritual de armonizacion

« Contextualizacion sobre el desarrollo

histérico y organizativo de la medicina
ancestral indigena en Bogotd




Cnectcgtggas

5. Asamblea general

« Asamblea general ordinaria temas
Propios de la asociacion de
usuarios.

Asistentes: 11 Personas

6. Convivencia

« Fomentar el bienestar fisico emocional y mental
de los participantes a través de actividades
reflexivas, recreativas y de integracion que
promueven la importancia del autocuidado.

Asistentes: 11 Personas

——




7. Capacitacion de aseguramiento

Brindar a los participantes las herramientas
conceptuales y técnicas necesarias para la
aplicacion de los lineamientos relacionados con
la movilidad, portabilidad, afiliacidon de oficio via
SAT, cobertura diferencial de la UPC y la
Metodologia IV del Sisbén

Asistentes: 18 Personas

Cenectados

8. Rutas de salud mental

« Fortalecer a la asociacion de usuarios en el
conocimiento sobre las rutas de atencién
en salud mental, para promover su
compresion y acceso oportuno

« Asistentes: 48 Personas presenciales y
virtuales

RIAS PARA POBLACION CON RIESGO O PRESENCIA
DE TRASTORNOS PSICOSOCIALES Y DEL
COMPORTAMIENTO

DIRECCION DE PROVISION DE SERVICIOS DE SALUD
2025

SECRETARIA DE "*.:
sALUD | BOGOT/\




Cenectadps

9. Derechos Humanos

« Incorporar el enfoque de derechos
humanos, diferencial y de género en
las practicas realizadas por la
asociaciéon de usuarios, garantizando
una atencién inclusiva, equitativa y
respetuosa

« Asistentes: 32 Personas presenciales
y virtuales

tnfoque de Derechos
Humanos, Diferencial y
de Geénero

ok
SECRETARIA DE
m@_ ‘ SALUD | BOGOT/\

11 de septiembre de

10. Proyecta Local — Presupuestos
Participativos

« Comprender los lineamientos de
programa proyecta local, promoviendo
su participacién en la priorizacion,
formulacidn y seguimiento de proyectos
comunitarios.

Asistentes: 17 Personas virtual

Proyecta Local
Presupuestos Participativos




Cenectados

11. Politica de participacion
social

- Fortalecer los conocimientos para
comprender y aplicar los 5 ejes
de la politica de participacion
social

Asistentes: 14 Personas presenciales
y virtuales
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Controles Sociales

Tipo de Requerimiento

« Se recibieron 197 controles .
sociales durante el
transcurso de los meses de
febrero a noviembre del ano
2025 distribuidos de la

60 56 (28.43%)

siguiente manera 56 0

31 (15.74%)
corrgspgnden a 5 (12.69%)
felicitaciones generales, 76 .

corresponden a

felicitaciones con nombre

propio de funcionarios, 3 Felctacin Gerer
solicitudes, 25 sugerencias,

31 reclamos, 6 quejas.

6 (3.05%)

3 (1.52%) -

Saolicitud Sugerencia Reclamao Queja




Apertura de buzones

Se realizaron once (11) acompafamientos en
apertura de buzones, (8) en la sede de
Hospital Universitario Mayor - Méderi (HUM) y
(3) en la sede de Hospital Universitario
Barrios Unidos (HUBU)

Cenectados

Stand Informativo

El propdsito es brindar al publico
informacién sobre la Asociacidn de
Usuarios AsoMederi, sus funciones,
objetivos y los miembros que la integran.




Cenectados

Grupo de danza Espiritu
Folclérico

Aporte campafna cuidarse es
amarse con el apoyo vy
colaboracién de la Asociacion de
Usuarios, Se llego a un alcance de
36 pacientes en ambas salas de
infusion.




Cenectadgs

Compaiia de danza Quetzal

Presentacién  "Compafiia de danza

Quetzal”, con el apoyo y
colaboracidon de la  Asociacion de
Usuarios, acompanando a los

siguientes  servicios sede  Hum;
Oncologia con un alcance de
30 personas, pasillo San Juan de Dios,
90 personas, Loby principal 30
personas.




Cenectadps
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Saxofonista Laura Casas

Aporte campana conectar con el corazon
con el apoyo Yy colaboracidn de
la Asociacion de Usuarios,
acompanando a los siguientes servicios
sede Hubu; hospitalizacion 3 piso,
rehabilitacion, madre canguro y Punto de
informacioén.

Cnectggys




Plan de trabajo 2025

Socializacion del informe general del
desarrollo de las actividades
propuestas en el plan de trabajo de
la politica de participacidon social
para el ano 2025

Asistentes: 13 personas

Cenectados




Divulgacion Politica de
participacion social

Para el afios 2025 se realiza induccién
y reinduccién en cuanto a la politica
de participacion y su rol en la
corporacion.

EJ » Humanizacién de la

Alcance 3.240

Cnect

e Atencién en Salud

La Politica de Participacion social en Salud- PPSS tiene
el propdsito de cumplir con la responsabilidad de
fortalecer la ciudadania en los procesos de salud,
desarrollando acciones que le permitan al Estado

garantizar el derecho a la participacion social en salud

generando condiciones para la participacion activay
efectiva de la ciudadania teniendo como base su
reconocimiento social e institucional.

Objetivo Marco Legal

ad

Srmoen

@S



Participacion social
% Promocién y prevencion




OBJETIVO

Brindar educacion al paciente y su familia durante la estancia hospitalaria para el GO\
adecuado manejo de las patologias crénicas. \_@

meéderi
i Hospitalidad y Ciencia
l l | | |
Fortalecer el . . . . Desmitificar creencias . .
o Mejorar la adherencia Impulsar cambios Desarrollar autonomia . y Garantizar seguimiento
conocimiento practicas

Lideres de enfermeria Auxiliar de enfermeria
3 Profesionales especialistas certificadas 1 técnico con diplomado
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SEGUIMIENTO EMPODERAMIENTO
TELEFONICO DEL PACIENTE

- »,T
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PRESENCIAL

Ministerio de Salud y Proteccién Social. (2022). Andlisis de situacion de salud (ASIS) Colombia 2022. https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/ASIS-Colombia-2022.pdf
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DIABETES

HIPERTENSION

AREAS DE ENFOQUE

o &Y
meder|

CENTRADA NECESIDADES

» Prediagbetes.

+ Digbetes Mellitus de Novo.

+ Digbetes Mellitus fipo 1.

+ Diagbetes Mellitus tipo 2.

+ Digbetes gestacional.

* Digbetes no clasificada [otros subtipos de
diabetes).

Medicamentosinsuling, metforming, las sulfonilureas, los
inhibidores de la DPP-4, los agonistas del receptor GLP-1 v los
inhibidores de 3GLTZ.

Patologia y Etiologia Tratamiento

Identificacién del Clasificacién del
paciente paciente

* Hipertension arferial esencial.
» Hipertension arferial de Novo
» Hipertension arferial secundaria

Medicamentos:Diuréficos, IECA ARA-
II,Calcioantagonistas, Betabloqueadores, Vasodilat
adores,etc.

Cuidados Especificos

* Fibrilacion auricular [FA).

* Trombosis venosa profunda (TVFP).

* Embolia pulmonar.(EP)

* Reemplazo de vdlvulas cardiacas.

* Pnfermedades cardiocas y vasculares.

* Cirugias y procedimientos.

* Accidentes cerebrovasculares [ACVY).

* Ofras condiciones: Enfermedades como la

troambofilia
Tratamiento:DOACS ,cumarinicos, heparings
Terapias: Puente,plena, COMPASS

Signos de Alarma Prevencién de complicaciones

RUTA DEL PROCESO

Educacién durante la

estancia hospitalaria

Medicién de efectividad Seguimiento
(Postest) posterior al egreso




r

LOGROS 2024-2025

LA GESTION DEL PROGRAMA, SE HA REALIZADO CON PREVIA APROBACION Y AUTORIZACION DEL DEPARTAMENTO DE

ENFERMERIA,COORDINACION DE ENFERMERIA Y LA ALTA DIRECCION

APROPIACION Y
COBERTURA

OBJETIVOS

ALCANZADOS

~

CELEBRACION DE DIAS

CONMEMORATIVOS

PARTICIPACION 2024-2025

/

PARTICIPACION

[
Modelo CICAA:Conectar,

Identificar, Comprender,
Acordar y Ayudar :

“VINCULOS
SOLIDOS”

COMUNICACION Y

DIVULGACION

RED SOCIAL RHM

~

HIPERTENSION 612
- 17 MAYO PERSONAS CAPACITACIONES 35
FOCALES: CHARLAS
2024-2025
TROMBOSIS: 13
OCTUBRE 1230
| 2024-2025
EDUCACION:CURSO
2024 650
DIABETES: 14 350 IN HOUSE CERTIFIGADO
DICIEMBRE PERSONAS S
\_ J \ J
4 ~N - N

ARTICULACIONES

INTERDISCIPLINARIA

ALINEADO A LOS 10
INSTITUTOS

VIDEOS,FOLLETOS
, INFOGRAFIAS

USO PANTALLAS

DIGITALES
\ J
ENFOQUE REESTRUCTURAMOS
MIXTO - METODOLOGIA

RIAS

CLINICA DE
ANTICOAGULACION

ESP:CARDIOLOGIA,
ENDOCRINOLOGIA, M.

M-IVE-03

-

RONDAS DE BUENAS
PRACTICAS DE

CAPACITACION,
INNOVACION Y
TECNOLOGIA

MONITORES DE
MEDICION CONTINUO
DE GLUCOSA

BOMBAS DE
INSULINA

DE COMUNICACION EN
SALUD

ENFERMERIA
INTERNAS 2024:42
GRUPALES: .
PROGRAMAS 202531
\_ J
e I

J

SAER

mederi

Hospitalidad y Ciencia

N

REFERENCIACIONES
SOLICITADAS AL
PROGRAMA

INTERNAS

5:Todos los Programas de
educacion.Imégenes DX

EXTERNAS
3: Santa Fé,La Paz,San Ignacio.

J
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ENFOQUE

EDUCATIVO

COMUNICACION DEL

RIESGO EN SALUD Y

EDUCACION PARA EL
CUIDADO

ESTRATEGIA DE
COMUNICACION
ASERTIVA Y EMPATICA.

METODOLOGIA — |



RECURSOS PARA ILUSTRAR AL PACIENTE Y SU
FAMILIA

i VvV
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meéderi
( N\ ( ) 4
FO-ENF-01 FO-ENF-03 FO-ENF-05
Manejo de diabetes mellitus Teécnica deir?sdlml‘n;stramon de Hipertensién arterial
\. J . J \
FOLLETOS h
FISICOS Y J 7 N r N -
DIGITAI FO-ENF-02 FO-ENF-04 FO-ENF-06
Terapia de anti-coagulantes Terapia de anti-coagulantes Terapia de anti-coagulantes
\_ inyectables HBPM y \_ cdmarinicos Y, \_ orales DOACS )
4 ) A Cmainloss Molitus  delnsulina  ‘grcierBuecios | ' Arterial

PG-ENF-01

DOCUMENTO 2025-07-04

. J

F-ENF-68 IDENTIFICACION DEL RIESGO
Escala: Clasificacion pre-test de pacientes programa Manilla
EVALUACION DE 1 autocuidado al paciente y su familia Punto-‘ MME
COMPETENCIAS \ J
FiSICO - SISTEMATIZADO r N
F-ENF-132 DE-GPC-CME-44

’Mwospnalaﬁo\ Escala: Clasificacion pos-test de pacientes programa Esquema correctivo-insulinas de accion rapida
b autocuidado al paciente y su familia

Objetivo

Esquema correctivo col
insulinas de accién rapida




PROI\/IOCION Y PREVENCION: DIVULGACION REDES SOCIALES

2

meden

Hospitalidad y Ciencia

N COMPARTIDA EL 13 DE OCTUBRE DE 2024 Gt >UBLICACION COMPARTIDA EL 3 DE FEBRERO

DERIHOSPITALUNIVERSITARIO A ——— PUBLICACION COMPARTIDA EL 24 DE JULIO

DE MEDERIHOSPITALUNIVERSITARIO

PUBLICACION COMPARTIDA EL 17 DE MAYO
DE MEDERIHOSPITALUNIVERSITARIO

PUBLICACIGN COMPARTIDA EL 14 DE NOVIEMBRE DE 2024
DE MEDERIHOSPITALUNIVERSITARIO
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