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DECRETA: que ocurre ese desempefio; los conocimientos, habilidades, destrezas y las evidencias que

Articulo 1°. Prorréguese el término de duracion de la Comision Intersectorial para la
efectividad de la oralidad en el régimen procesal del Trabajo y de la seguridad social, creada
de conformidad con el Decreto nimero 1098 de 2005, hasta el dia 7 de agosto del afio 2006.

Articulo 2°. Modificase el paragrafo 3° del articulo 2° del Decreto 1098 del afio 2005,
facultando a la Comision, para invitar a las reuniones cuando estime necesario, al Director
Ejecutivo de la Administracion Judicial.

Articulo 3°. Modificase el articulo 3° del Decreto 1098 del afio 2005, el cual quedard asi:
Son funciones de la Comision Intersectorial, las siguientes:

3.1. Coordinar, el seguimiento de las politicas, normas, medidas y herramientas
formuladas con el proposito de hacer efectiva la aplicacion de la oralidad en el Régimen
Procesal del Trabajo y de la Seguridad Social.

3.2. Proponer formulas de consecucion de recursos con el proposito de lograr la
implementacion de las politicas adoptadas para la efectividad de la oralidad en materia
laboral.

3.3. Realizar las gestiones necesarias con Organismos de Cooperacion Internacional con
el fin de obtener apoyo econdmico y logistico en el desarrollo del objeto de la Comision.

3.4. Modificar el reglamento interno de la comision creada por el Decreto 1098 de 2005.
3.5. Las demas funciones inherentes a la naturaleza de la Comision.
Articulo 4°. El presente decreto rige a partir de la fecha de su expedicion.
Publiquese, comuniquese y cumplase.
Dado en Bogota, D. C., a 12 de octubre de 2005.

ALVARO URIBE VELEZ
El Ministro del Interior y de Justicia,

Sabas Pretelt de la Vega.

MINISTERIO DE LA PROTECCION SOCIAL

DECRETOS

DECRETO NUMERO 3616 DE 2005

(octubre 10)

por medio del cual se establecen las denominaciones de los auxiliares en las dreas de
la salud, se adoptan sus perfiles ocupacionales y de formacion, los requisitos bdsicos
de calidad de sus programas y se dictan otras disposiciones.

El Presidente de la Republica de Colombia, en ejercicio de sus facultades constitucio-
nales y legales, en especial las conferidas en el numeral 11 del articulo 189 de la Constitucion
Politica, en el articulo 42 de la Ley 115 de 1994 y en el Decreto 205 de 2003, y

CONSIDERANDO:

Queelarticulo42 delaLey 115 de 1994, establecid con relacion a la educacion no formal,
que la creacion, organizacion y funcionamiento de programas y de establecimientos de
educacion no formal y la expedicion de certificados de aptitud ocupacional sera reglamen-
tada por el Gobierno Nacional,

Que a través del Conpes Social nimero 2945 de 1997, se definid la creacion de un
“Sistema Nacional de Formacion para el Trabajo” que articula la oferta de formacion para
el trabajo a partir de las normas de competencia laboral colombianas, con el fin de definir
e implementar politicas y estrategias para el desarrollo y calificacion de los recursos
humanos del pais, dentro de los cuales se encuentra el recurso humano en salud;

Que en mérito de lo expuesto,
DECRETA:

Articulo 1°. Objeto. El presente decreto tiene por objeto establecer las denominaciones
del personal auxiliar en las areas de la salud, definir sus perfiles ocupacionales y de
formacion y los requisitos basicos para el funcionamiento de sus programas, con el fin de
garantizar la calidad en su formacion.

Articulo 2°. Definiciones. Para efecto del presente decreto, addptense las siguientes
definiciones:

1. Certificado de Aptitud Ocupacional: Es el documento otorgado por una institucion
educativa autorizada para ofrecer educacion no formal a aquellas personas que han cursado
y finalizado programas en las areas auxiliares de la salud con una duraciéon minima de mil
(1.000) horas y méaxima de mil ochocientas (1.800) horas.

2. Competencia laboral: Es la combinacion integral de conocimientos, habilidades y
actitudes conducentes a un desempefio adecuado y oportuno en el conjunto de una o mas
funciones laborales determinadas y en &mbitos ocupacionales propios de las instituciones.

3. Conocimientos y comprension: Conjunto de principios, leyes y conceptos requeri-
dos por el trabajador para lograr un desempefio competente.

4. Criterios de desempeifio: Resultados que una persona debe obtener y demostrar en
situaciones reales de trabajo, con los requisitos de calidad especificados.

5. Evidencias: Es el conjunto de pruebas que demuestran que las personas son
competentes en un grupo de funciones laborales.

6. Norma de competencia laboral: Es un estandar que describe el desempefio de un
trabajador para lograr los resultados requeridos en una funcion laboral; los contextos en los

se deben aplicar para demostrar su competencia. Se clasifica en:

6.1. Obligatoria: Corresponde a los estandares de las funciones comunes para los
diferentes puestos de trabajo que cubre la ocupacion. Es obligatoria para obtener el
Certificado de Aptitud Ocupacional.

6.2. Opcional: Corresponde a los estandares de las funciones especificas de un grupo de
puestos de trabajo de la ocupacion, permite al estudiante optar libremente por cualquiera de
ellas. Para obtener el Certificado de Aptitud Ocupacional se requiere cursar todas las
obligatorias y como minimo una de las opcionales.

6.3. Adicional: Corresponde a los estandares de las funciones que permiten la flexibi-
lidad necesaria para satisfacer requerimientos laborales especificos de algunas entidades y
trabajadores, sin convertirse en una exigencia de la ocupacion. No es necesaria para obtener
el Certificado de Aptitud Ocupacional.

7. Perfil ocupacional: Es un conjunto de normas de competencia laboral que responden
al desempefio 6ptimo del auxiliar en las areas de la salud.

8. Rangos de aplicacion: Descripcion de los diferentes escenarios y condiciones
variables, donde la persona debe ser capaz de demostrar dominio sobre el elemento de
competencia.

Articulo 3°. Personal auxiliar en las dreas de la salud. A partir de la entrada en vigencia
del presente decreto, seran considerados como personal auxiliar en las dreas de la salud los
siguientes:

1. Auxiliar en Salud Oral.

2. Auxiliar en Salud Publica.

3. Auxiliar en Enfermeria.

4. Auxiliar en Servicios Farmacéuticos.
5. Auxiliar Administrativo en Salud.

Articulo 4°. Perfiles ocupacionales. Los perfiles ocupacionales para los auxiliares en las
areas de la salud de que trata el articulo anterior seran los sefialados en el anexo técnico
denominado “Perfiles ocupacionales y normas de competencia laboral para auxiliares en las
areas de la salud”, que forma parte integral del presente decreto y podra ser actualizado por
el Ministerio de la Proteccion Social, de acuerdo con las necesidades del Sistema de
Seguridad Social en Salud.

Articulo 5°. Del certificado de aptitud ocupacional. Los perfiles ocupacionales para el
personal auxiliar en las areas de la salud, estaran reconocidos mediante un Certificado de
Aptitud Ocupacional por Competencias, al cual se antepondré la denominacion “Auxiliar en

Para obtener el Certificado de Aptitud Ocupacional por Competencias se requiere haber
alcanzado todas las competencias laborales obligatorias y una competencia laboral opcional
de las contempladas en la estructura curricular de cada uno de los perfiles.

Paragrafo 1°. El titular del Certificado de Aptitud Ocupacional debe solicitar la
correspondiente inscripcion ante las Secretarias Departamentales o Distritales de Salud de
la respectiva entidad territorial donde se encuentre ubicada la institucion en la cual se formo.

Paragrafo 2°. Los Certificados de Aptitud Ocupacional expedidos con anterioridad a la
expedicion del presente decreto, seran validos para todos los efectos, de acuerdo con la
formacion del auxiliar en el area de la salud.

Articulo 6°. Componentes basicos del plan de estudios. A partir de la entrada en vigencia
del presente decreto, cada plan de estudios de los programas de educacion no formal del
personal auxiliar en las areas de la salud, debe garantizar el logro de todas las normas de
competencia laboral obligatoria para cada perfil ocupacional especificado en el anexo
técnico que forma parte integral del presente decreto. Las normas de competencia laboral
adicionales son de libre adopcion y en caso de ofrecerse, deben ser incorporadas en el
respectivo plan de estudios.

Los “conocimientos y comprension” especificados en el anexo técnico que forma parte
integral del presente decreto, son los contenidos basicos de formacion que deben incluirse
en el plan de estudios para cada una de las competencias en los respectivos perfiles
ocupacionales.

Articulo 7°. Escenarios de prdctica. Cuando el programa requiera convenios de
docencia-servicio, los escenarios de practica deberan cumplir con lo establecido en el
Acuerdo 003 del 2004 del Consejo Nacional para el Desarrollo de los Recursos Humanos
en Salud y en el Decreto 190 de 1996 o la norma que los modifique, adicione o sustituya.

Los criterios de desempefio, rangos de aplicacion y evidencias contenidos en el anexo
técnico que forma parte integral del presente decreto, deben ser tenidos en cuenta para la
seleccion y justificacion de los escenarios de practica.

Articulo 8°. Programas en tramite de aprobacion. Los programas que a la fecha de
entrada en vigencia del presente decreto, hayan obtenido el concepto técnico de pertinencia
por parte del Comité Departamental o Distrital de Recursos Humanos en Salud, podran
continuar con el tramite ante el Comité Ejecutivo Nacional de Recursos Humanos en Salud,
de conformidad con las normas anteriores.

Paragrafo 1°. En caso de obtener el concepto favorable por parte del Comité Ejecutivo
Nacional de Recursos Humanos en Salud y una vez obtenida la aprobacién del programa por
parte de la Secretaria de Educacion respectiva, las instituciones podran vincular a los
alumnos y tendran un plazo de dos (2) afos para ajustar dichos programas a lo aqui sefialado,
de lo contrario la institucion no podra admitir nuevos estudiantes para estos programas.

Paragrafo 2°. En caso de obtener concepto no favorable por parte del Comité Ejecutivo
Nacional de Recursos Humanos en Salud, las instituciones que deseen presentar nuevamente
el proyecto de programa, deberan hacerlo de conformidad con lo sefialado en el presente
decreto.
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Atrticulo 9°. Transicion para los programas de formacion de personal auxiliar en las
areas de la salud. Las instituciones formadoras que decidan continuar ofreciendo programas
de formacion de personal en las areas auxiliares de la salud, deberan solicitar la actualizacion
de la autorizacion oficial de conformidad con lo aqui establecido. Para ello, tendran un plazo
de dos (2) afios contados a partir de la entrada en vigencia del presente decreto.

Para tal efecto, deben ajustar sus respectivos planes de estudios y presentarlos antes del
vencimiento del plazo sefialado en este articulo, ante el correspondiente Comité Departa-
mental y/o Distrital de Bogota, D. C. de Recursos Humanos en Salud, a fin de obtener el
concepto técnico favorable del Comité Ejecutivo Nacional de Recursos Humanos en Salud
o quien haga sus veces y continuar su posterior tramite ante la Secretaria de Educacion de
la entidad territorial correspondiente.

Paragrafo. Vencidos los términos de transicion sefialados en el presente decreto, las
instituciones que no hayan adelantado el proceso descrito en este articulo o las que en virtud
de este proceso no hayan obtenido concepto favorable por parte del Comité Ejecutivo
Nacional de Recursos Humanos en Salud, no podran admitir nuevos estudiantes, en
consecuencia la correspondiente Secretaria de Educacion procedera a cancelar la respectiva
licencia de autorizacion del programa, la cual se hara efectiva una vez culminen sus estudios
las personas de que trata el articulo 10 de este decreto.

Articulo 10. Transicion para las personas que actualmente cursan estudios como
auxiliares en dreas de la salud. Las personas que a la fecha de entrada en vigencia del
presente decreto se encuentren cursando programas conducentes a obtener un certificado
como auxiliar en areas de la salud, podran culminar sus estudios y se les expedira un
Certificado de Aptitud Ocupacional por parte de la institucion formadora en la cual
desarrolld el programa, con la denominacion de los perfiles establecidos en el Acuerdo 16
de 1997 y 47 de 2001, emitidos por el Comité Ejecutivo Nacional de Recursos Humanos en
Salud.

No obstante, estos estudiantes podran solicitar la homologacion de estos estudios a las
instituciones formadoras una vez estas obtengan la autorizacion del Comité de Recursos
Humanos en Salud.

Atrticulo 11. Transicion para los auxiliares en las dreas de la salud ya formados. Los
contenidos curriculares de los perfiles del personal auxiliar en las areas de la salud
establecidos en los Acuerdos niimeros 16 de 1997 y 47 de 2001 expedidos por el Comité
Ejecutivo Nacional de Recursos Humanos en Salud, deben reconocerse por parte de las
instituciones formadoras para la obtencion de la norma de competencia laboral, dentro del
nuevo perfil que corresponda.

Articulo 12. Requisitos bdsicos para el funcionamiento de los programas. Para que una
institucion formadora pueda obtener la actualizacion y/o autorizacion de funcionamiento de
los programas en las areas auxiliares de la salud, debera cumplir con unos requisitos basicos
de calidad a saber:

1. Nombre, domicilio y naturaleza de la institucion educativa.

2. Denominacién del programa, de conformidad con lo establecido en el articulo 3° del
presente decreto.

3. Fecha en que se iniciaré el proceso de matriculas.

4. Objetivos del programa.

5. Definicion del perfil del egresado: Es la descripcion de competencias y capacidades
que caracterizan el desempefio del auxiliar en su ocupacion.

6. Plan de estudios: Es la fundamentacion teérica, practica y metodoldgica del programa;
los principios y propositos que orientan la formacion; la estructura y organizacion de los
contenidos curriculares acorde con el anexo técnico que forma parte integral del presente
decreto. Debe contener:

6.1. Duracién.

6.2. Identificacion de los contenidos basicos de formacion.
6.3. Distribucion del tiempo.

6.4. Estrategia metodoldgica.

6.5. Numero de estudiantes por programa.

6.6. Criterios de evaluacion de los estudiantes.

6.7. Jornada.

7. Justificacion del programa. Comprende la pertinencia del programa en el marco de un
contexto globalizado, en funcién de las necesidades reales de formacion en el pais y en la
region donde se va a desarrollar el programa; las oportunidades potenciales o existentes de
desempefio y las tendencias del ejercicio en el campo de accion especifico y la coherencia
con la mision y el proyecto educativo institucional.

8. Infraestructura. Comprende las caracteristicas y ubicacién del inmueble donde se
desarrollara el programa. La institucion debe tener una planta fisica adecuada, teniendo en
cuenta: el nimero de estudiantes, las metodologias, las modalidades de formacion, las
estrategias pedagogicas, las actividades docentes, administrativas y de proyeccion social,
destinados para el programa.

9. Organizacion administrativa. Corresponde a las estructuras organizativas, sistemas
confiables de informacion y mecanismos de gestion que permiten ejecutar procesos de
planeacion, administracion, evaluacion y seguimiento de los curriculos y los diferentes
Servicios y recursos.

10. Recursos especificos para desarrollar el programa. Son los recursos fisicos que
garantizan a los estudiantes y profesores condiciones que favorezcan un acceso permanente
a la informacién, experimentacion y practicas necesarias, en correspondencia con la
naturaleza, estructura y complejidad del programa y niimero de estudiantes.

Para tal fin, las instituciones formadoras dispondran al menos de:
10.1. Numero de aulas previstas.

102. Laboratorios y equipos.

10.3. Lugares de practica.

10.4. Convenios docente asistenciales cuando se requieran - Decreto 190/1996.
10.5. Recursos bibliograficos.

10.6. Ayudas educativas.

11. Personal docente y administrativo para el desarrollo del programa. Describe la
conformacion de directivos y profesores, numero, dedicacion y niveles de formacion
pedagogica y profesional, asi como las formas de organizacion e interaccion de su trabajo
académico, necesarios para desarrollar satisfactoriamente las actividades académicas en
correspondencia con la naturaleza, modalidad, metodologia, estructura y complejidad del
programa y con el nimero de estudiantes.

La aplicacion de esta condicion esencial obedecera a criterios de calidad académica y a
procedimientos rigurosos en correspondencia con los estatutos y reglamentos vigentes en la
institucion.

El programa debera establecer criterios de ingreso, permanencia, formacion, capacita-
cién y promocion de los directivos y profesores.

12. Reglamento de estudiantes y docentes.

13. Mecanismos de financiacion: La institucion debera demostrar la disponibilidad de
recursos financieros que garanticen el adecuado funcionamiento del programa y la viabili-
dad del cumplimiento de las condiciones minimas de calidad que incluye el sistema de costos
educativos y tarifas

14. Certificado a expedir, de conformidad con el articulo quinto del presente decreto.

Articulo 13. Organizacion de las actividades de formacion por créditos académicos. Las
instituciones formadoras que pretendan ofrecer programas de educacion no formal en las
areas auxiliares de la salud, deben expresar el trabajo académico de los estudiantes por
créditos académicos.

Paragrafo. El Ministerio de Educacion Nacional reglamentara lo referente a créditos
académicos, como mecanismo de evaluacion de calidad y de transferencia estudiantil,
dentro de los seis (6) meses siguientes a la expedicion de este decreto.

Articulo 14. Autorizacion y/o actualizacion de los programas. La autorizacioén y/o
actualizacion de los programas de educacion no formal en las areas auxiliares de la salud
debera contar con el respectivo acto administrativo que expida la Secretaria de Educacion,
el cual tendra una vigencia de cinco (5) afios contados a partir de su ejecutoria.

Articulo 15. Instituciones formadoras. Las Instituciones Formadoras que pretendan
ofrecer programas de auxiliares de la salud, se regiran por lo establecido en el presente
decreto, por las disposiciones del Decreto 114 de 1996 o la norma que lo modifique y las
demas normas reglamentarias que le sean aplicables.

Articulo 16. Vigencia y derogatorias. El presente decreto rige a partir de la fecha de su
publicacion y deroga las disposiciones que le sean contrarias

Publiquese y ctimplase.
Dado en Bogotd, D. C., a 10 de octubre de 2005.
ALVARO URIBE VELEZ
La Ministra de Educacion Nacional.
Cecilia Maria Vélez White.
El Ministro de la Proteccion Social,
Diego Palacio Betancourt.
PERFILES OCUPACIONALES Y
NORMAS DE COMPETENCIA
LABORAL PARA AUXILIARES EN
LAS AREAS DE LA SALUD
DIEGO PALACIO BETANCOURT
Ministro de la Proteccion Social
RAMIRO GUERRERO CARVAJAL
Viceministro Técnico
EDUARDO JOSE ALVARADO SANTANDER
Viceministro de Salud y Bienestar
JORGE LEON SANCHEZ MESA
Viceministro de Relaciones Laborales
LUIS MANUEL NEIRA NUNEZ
Secretario General
JUAN CARLOS TRUJILLO DE HART
Director General de Analisis y Politica de Recursos Humanos
MERY BARRAGAN AVILA
Supervisora Técnica
Programa Apoyo a la Reforma de Salud
CENDEX
GERARDO REMOLINA VARGAS S.J.
Rector Pontificia Universidad Javeriana
JAIRO HUMBERTO CIFUENTES MADRID

Vicerrector Académico
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PROLOGO

Los auxiliares en salud forman parte del recurso humano y su ejercicio tiene un alto
impacto en la sociedad, por lo que su formacion debe apuntar al incremento de competencias
que le permitan desarrollarse y desempefiarse adecuadamente dentro de un escenario
comunitario y con responsabilidad en la vida y salud de las personas.

Con la promulgacion de la Ley 100 de 1993 y especialmente a partir de 1996, al
incrementarse el nimero de las IPS, EPS y ARS, se acelera la creacion y el funcionamiento
de programas de capacitacion para auxiliares de salud, especialmente en las grandes
capitales como Bogota, Medellin, Cali, Barranquilla e igualmente en otros municipios y
ciudades intermedias. Muchos de estos programas han iniciado sus servicios de capacitacion
en precarias condiciones de calidad y pertinencia.

Desde la década pasada no se renuevan los perfiles ocupacionales de este personal, los
cuales deben responder y adecuarse a los cambios esenciales de la prestacion de servicios
de salud reglamentados por la Ley 100 de 1993. Adicionalmente, teniendo en cuenta que
existe actualmente una sobreoferta de personal calificado, es pertinente planificar la oferta
y demanda del recurso humano en salud.

Los aspectos sefialados anteriormente afectan la calidad y competitividad del recurso de
auxiliares en las areas de la salud, por lo que es necesario intervenir en su proceso educativo,
requiriéndose la formacion de objetivos interdisciplinarios concertados entre la academia y
los servicios en los cuales se van a desempefiar los egresados.

En este sentido procede la adopcion de la propuesta del documento “Perfiles Ocupacio-
nales y Normas de Competencia Laboral para Auxiliares en las Areas de la Salud” que
pretende direccionar y regular la formacion y desempefio de auxiliares en salud, partiendo
del diagnostico descrito en los diferentes proyectos de recursos humanos realizados por el
Ministerio de la Proteccion Social bajo el auspicio del Programa de Apoyo a la Reforma en
Salud, PARS.

Para el diseflo de estos perfiles ocupacionales con base en las competencias laborales,
este estudio analiz6 el campo ocupacional actual del personal auxiliar de salud, determind
las areas de desempefio y los cupos laborales existentes, analizd las funciones de las
ocupaciones desde el “deber ser”, de manera que se permitiera la movilidad laboral y
finalmente evaluo las tendencias de las areas de desempefio, determinando la posibilidad de
transitoriedad, supresion o continuidad dentro del Sistema de Seguridad Social.

El estudio determina los perfiles ocupacionales de auxiliares en las areas de la salud que
requiere el pais, define sus competencias y realiza el proceso de “normalizacion” en el cual
quedan claramente expresados los conocimientos, la comprension, las habilidades y
destrezas que se deben adquirir para su 6ptimo desempefio. Asimismo, sefiala los diferentes
escenarios en los cuales el recurso humano podra actuar y finalmente establece los
mecanismos mediante los cuales se evidencian los resultados de la formacion en cuanto al
conocimiento, habilidades y desempefio.

El Ministerio de la Proteccion Social estara atento a que los lineamientos sefialados en
este documento sean asimilados e implementados por las instituciones pertinentes, materia-
lizando asi el mejoramiento de las condiciones de los auxiliares de las areas de la salud y por
ende la calidad en la prestacion de los servicios de salud a la comunidad.

Diego Palacio Betancourt,

Ministro de la Proteccion Social.
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2. ANEXO TECNICO

2.1 AUXILIAR DE ENFERMERIA

Atender y orientar a la persona en relacion con sus necesidades y expectativas de acuerdo
con politicas institucionales y normas de salud

Admitir al usuario en la red de servicios de salud segun niveles de atencién y normativa
vigente

Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las buenas practicas
sanitarias

Apoyar la definicion del diagnoéstico individual de acuerdo con guias de manejo y
tecnologia requerida

Asistir a las personas en las actividades de la vida diaria segun las condiciones del usuario
asignacion y/o delegacion del profesional, guias y protocolos vigentes

Participar en el cuidado a las personas para el mantenimiento y recuperacion de las
funciones de los diferentes sistemas por grupo etareo en relacion con los principios técnicos,
cientificos y éticos vigentes

Administrar medicamentos segiin delegacion y de acuerdo con técnicas establecidas en
relacion con los principios €ticos y legales vigentes

Brindar atencion integral a la familia en relacion al ciclo vital de acuerdo con el contexto
social, politico, cultural y ético

Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo

Trasladar a la persona en situacion de riesgo de salud a la institucion segun nivel de
atencion requerida

Esterilizar productos y articulos de acuerdo con estindares de aseguramiento de la
calidad

Cuidar integralmente al usuario en condiciones criticas de salud seglin su estado y de
acuerdo con criterios técnico-cientificos vigentes

Atender integralmente al usuario en la unidad quirtrgica de acuerdo con guias de manejo
y protocolos vigentes

Cuidaralusuario en terapia renal concertada segtin valoracion del equipo interdisciplinario

Apoyar a las actividades de salud ocupacional de acuerdo con el programa disefiado en
salud ocupacional y normativa vigente

2.2. AUXILIAR DE SALUD PUBLICA

Atender y orientar a la persona en relacion con sus necesidades y expectativas de acuerdo
con politicas institucionales y normas de salud

Identificar la situacion de salud individual y colectiva en relacion con los factores
determinantes de salud

Implementar acciones de promocion y prevencion en los colectivos de acuerdo con
deberes y derechos en salud y normativa vigente

Controlar infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las buenas practicas
sanitarias

Apoyar la definicién del diagnéstico individual de acuerdo con guias de manejo y
tecnologia requerida

Administrar medicamentos segtin delegacion y de acuerdo con técnicas establecidas en
relacion con los principios éticos y legales vigentes

Asistir a las personas en las actividades de la vida diaria segtin condiciones del usuario
asignacion y/o delegacion del profesional, guias y protocolos vigentes

Atender a personas en caso de accidente y enfermedad subita de acuerdo con protocolos
de atencion de primer respondiente

Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo
2.3. AUXILIAR DE SALUD ORAL

Atender y orientar a la persona en relacion con sus necesidades y expectativas de acuerdo
con politicas institucionales y normas de salud

Admitir al usuario en la red de servicios de salud segun niveles de atencién y normativa
vigente

Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las buenas practicas
sanitarias

Apoyar el diagnéstico y tratamiento odontologico de los usuarios de acuerdo con los
requerimientos de las personas y del Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS)

Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo
2.4. AUXILIAR DE SERVICIOS FARMACEUTICOS

Atender y orientar a la persona en relacion con sus necesidades y expectativas de acuerdo
con politicas institucionales y normas de salud
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Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las buenas practicas
sanitarias

Dispensar medicamentos y elementos con base en las disposiciones legales vigentes

Administrar medicamentos segtin delegacion y de acuerdo con técnicas establecidas en
relacion con los principios éticos y legales vigentes

Atender a personas en caso de accidente en enfermedad subita de acuerdo con protocolos
de atencion de primer respondiente

Recibir y despachar medicamentos o elementos segin requisitos exigidos

Negociar productos y servicios seglin condiciones del mercado y politicas de la empresa
Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo

2.5. AUXILIAR ADMINISTRATIVO EN SALUD

Atender y orientar a las personas en relacion con sus necesidades y expectativas de
acuerdo con politicas institucionales y normas de salud

Afiliar a la poblacion al sistema general de seguridad social en salud segun normatividad
vigente

Admitir al usuario en la red de servicios de salud segun niveles de atencion y normativa
vigente

Facturar la prestacion de los servicios de salud segiin normatividad y contratacion
Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo

Manejar valores e ingresos relacionados con la operacion del establecimiento

2.6. DICCIONARIO DE TAREAS

PRESENTACION

El Ministerio de la Proteccion Social, durante los afios 2000 y 2002, a través del
Programa Apoyo a la Reforma realizd cuatro proyectos en el area de los recursos humanos
en salud cuyo objetivo principal fue determinar las condiciones laborales de los profesiona-
les y demas recursos humanos que trabajaban en el sector salud. Uno de estos proyectos, el
Modelo de Oferta y Demanda para los Recursos Humanos de Salud ejecutado por la
Universidad de Antioquia reportd que la oferta de salud en Colombia estaba conformada por
245.980 trabajadores de los cuales el personal auxiliar era el 35,9% es decir 88.307 personas.
La demanda del recurso humano auxiliar representaba 53,2% del total de recursos humanos
y habia una disponibilidad de 8.278 técnicos (2000).

Por otra parte, el proyecto “Plan de Largo Plazo para el Desarrollo y Fortalecimiento de
los Recursos Humanos de Salud en Colombia” encontré que algunos recursos humanos
auxiliares tenian la mayor demanda y menor tasa de desempleo, entre las diferentes
disciplinas particularmente el recurso en enfermeras profesionales cuya tasa de desempleo
del 6% era la menor de todos los recursos humanos. En términos salariales, las diferencias
salariales entre algunos recursos humanos profesionales y recursos humanos auxiliares no
retribuia totalmente la inversion en educacion superior para algunas profesiones. El salario
promedio de una auxiliar de enfermeria para el afio 2000 era de $556.345.00, para un auxiliar
de laboratorio $416.611.00, mientras que para un bacteridlogo profesional con cinco afios
de estudio este salario promedio mensual era $989.311.00. En cuanto al posicionamiento
laboral algunos recursos humanos auxiliares, particularmente el de auxiliar de enfermeria
mostraba la mayor versatilidad dentro de todo el sistema conformando el 41% de la fuerza
laboral en la prestacion de los servicios, el 33% en las actividades de vigilancia y control,
el 12% en el manejo del aseguramiento contributivo y el 22% en el manejo del aseguramiento
subsidiado. Esas cifras indican la importancia del recurso humano auxiliar en el contexto de
los Recursos Humanos de Salud en Colombia. Su penetracion dentro del mercado laboral
y la alta demanda que las entidades de diferente nivel, que componen el sector, hacen de los
Recursos Humanos Auxiliares.

De otra parte, el proyecto Plan de Largo Plazo, también realiz6 un anélisis de la oferta
educativa no formal, que es la encargada de formar la casi totalidad de los recursos humanos
auxiliares en Colombia. Ante sus hallazgos encontr6 que habia al menos 226 instituciones
formadoras de recurso humano que representaban el 40,5% del total de la oferta educativa
institucional en salud, con una muy amplia participacion privada cerca del 97%. La oferta
Educativa no formal estaba compuesta por un total de 621 programas que era 35% del total
de programas del sector salud y cada afio, para el afio 1999, salian 6.266 egresados de este
sistema de educacion no formal con un promedio de 93.5 egresados por programa.

Cuando se analizaron los diferentes indicadores de calidad la educacion no formal se
encontrd que un 76% del cuerpo de profesores estaba conformado por profesores de la
catedra, el 59% de los profesores contaba Unicamente con formacién profesional en
pregrado y los profesores con maestria no llegaban al 2% del total del cuerpo docente.

Al revisar algunos indicadores de calidad se encontrd que la proporcion de estudiantes
por sala de computo era 780, la de estudiantes por computador era 59 y por otra parte habia
94 estudiantes en sistema de educacion no formal por cada conexion a Internet.

Los anteriores resultados indicaron que existian importantes dificultades en el sistema
de educacién no formal en Salud, en términos de calidad de la informacién. Se llevd a cabo
una revision de los curriculos y los diferentes programas y planes de estudio que se ofrecian
en el mercado laboral. Entre los hallazgos habia una muy alta variacion en la intensidad
horaria de los programas con rangos para el mismo programa entre 400 y 2000 horas.
Segundo, existia una deficiencia de parametros curriculares en los programas. De hecho, no
era posible identificar una estructura curricular que garantizara un minimo de contenidos
acordes con los requerimientos ocupacionales y adicionalmente, limitados contenidos en
aspectos criticos del sistema: Administracién del Sistema, Aseguramiento, Calidad y Salud
Publica. Finalmente, se encontrd que existian importantes limitaciones en el manejo de
herramientas de interaccion y servicio a los usuarios, aspecto profundamente importante
dado que la reforma de la Ley 100 de 1993 prevee un mayor acceso a la poblacion tanto al
aseguramiento como a los servicios de salud. Estos hallazgos sugirieron la necesidad,
expresada en el “Plan de Largo Plazo para el Desarrollo y Fortalecimiento de los Recursos

Humanos de Salud en Colombia”, de llevar acabo una extensiva evaluacion de las
condiciones de los programas y la garantia de calidad que estos programas hacian en relacion
con los requerimientos del sistema y los requisitos del sistema de habilitacion de institucio-
nes prestadoras de servicios de salud que el pais enmarcé en una bisqueda de una mayor y
mejor calidad de los servicios de salud en Colombia. Las deficiencias observadas en los
planes de estudio indicaron la ineficacia de la regulacion de programas de formacion de
auxiliares por la via de reglamentacion curricular planteada por el Acuerdo 16 de 1995, cinco
afios después de su implantacion. Esto unido a las limitaciones observadas en el campo
laboral propici6 la necesidad de abordar una reglamentacion de la formacion y del trabajo
a partir de un enfoque basado en competencias laborales, abordaje recomendado tanto por
la Oficina Internacional del Trabajo como por la Organizacion Mundial de la Salud.

Para llevar acabo este proposito, el Ministerio de Salud contratdo con el Centro de
Proyectos para el Desarrollo “Cendex”, de la Pontificia Universidad Javeriana un estudio
cuyo objetivo principal era definir los perfiles ocupacionales criticos para el sector salud en
el area de los recursos humanos auxiliares y definir una norma para la definiciéon de
competencias laborales en Colombia.

Colombia tiene una importante tradicion en el analisis de los recursos humanos de salud
que viene desde los estudios de recursos humanos hechos en la década de los 70 y cuyo
proceso fue adicionalmente acelerado a partir del proyecto Harvard por el cual se introdujo
en Colombia en la metodologia de Analisis Funcional de Tareas, cuando a partir de 1995 se
llevé acabo unarecoleccion extensiva de todas latareas actividades, funciones y subfunciones
que desarrollaban los recursos humanos tanto a nivel auxiliar como a nivel profesional. Estos
procesos fueron suficientemente validados con la participacion de un nimero muy aprecia-
ble de las instituciones y verificados con estudios de caso en instituciones del tipo
prestadoras de primer nivel, hospitales, aseguradoras, administradoras de régimen subsidiado
y aseguradoras del régimen contributivo. A partir de esta experiencia se recolectd un
conjunto de mas de 1.700 tareas donde estan contenidas la totalidad de las acciones que se
requieren para la atencion es en salud en Colombia. Por otro lado, el Servicio Nacional de
Aprendizaje, Sena, adopt6 la metodologia de Andlisis Funcional bajo la cual se llevé a cabo
una evaluacion sobre los requerimientos generales del Sistema Nacional de Seguridad
Social en Salud y se constituy6 la Mesa Sectorial de Salud en la cual a través de la
participacion de mas de 200 organizaciones del sector, se reconstruy6 mediante consenso la
base de funciones primordiales para el recurso humano con el fin de generar una norma de
competencia laboral. La funcién de ratificacion de competencias laborales esta sustentada
en el articulo 19 del Decreto 933 de 2003 por el cual se delega esta funcién al Servicio
Nacional de Aprendizaje, Sena, el cual ademas determinaria los procedimientos y disefiara
la metodologia e instrumentos requeridos (articulo 21).

Para la de definicion de perfiles ocupacionales con base en competencias, se integraron
las dos metodologias de Analisis Funcional y Analisis Funcional de Tareas con el objetivo
de ejecutar el proceso de normalizacion, para el efecto se tomaron en cuenta seis etapas:

1. Completar la base de datos de analisis funcional de tareas para todos los auxiliares en
salud.

2. Modelamiento de perfiles con la distribucion de los perfiles y sus tareas en los
escenarios y tipo de organizaciones donde se desempefan.

3. Analisis de las tareas por perfiles.

4. Definicion de nuevos perfiles ocupacionales mediante el consenso de expertos
integrantes de las dos metodologias y el Ministerio de la Proteccion Social.

5. Formulacion de una norma de competencia laboral que integrara los resultados de
andlisis funcional y andlisis funcional de tareas.

6. Propuesta de ajuste normativo.

El proyecto partié de la formulacion de perfiles ocupacionales vigentes a partir del
Acuerdo 16 de 1997 y se agregaron algunas ocupaciones que no estaban documentadas,
especialmente aquellas de tipo administrativo.

Se consolidé una subbase de datos que cubri6 el total de 1.012 tareas ejecutadas por
auxiliares del sector salud organizadas en entornos territoriales de grandes ciudades,
ciudades intermedias y centros locales en dmbitos organizacionales de secretarias de salud,
administradoras de régimen subsidiado empresas promotoras de salud y hospitales de
primero, segundo y tercer nivel. Por otro lado se consideraron los ambitos de prestacion
aseguramiento y administracion territorial del sistema entre los principales resultados. Se
encontré un sector salud organizado con agrupaciones de tareas diferenciadas entre las
acciones de aseguramiento, prestacion y administracion territorial se documentaron perfiles
con la amplia participacion de tareas, particularmente concentradas en el perfil del auxiliar
de enfermeria con algunas limitaciones importantes en la formacion del promotor de salud.
Asimismo se encontraron requerimientos muy importantes de perfiles de auxiliares admi-
nistrativos en aseguramiento, prestacion y administracion territorial. Fue posible evidenciar
la amplia superposicion entre las funciones de los diferentes perfiles ocupacionales particu-
larmente en auxiliares de laboratorio, auxiliar de enfermeria, auxiliar de consultorio
odontoldgico, auxiliar de higiene oral, promotor de salud con auxiliar de trabajo social y
adicionalmente algunos perfiles con muy poca especificidad laboral como es el caso del
auxiliar de higiene oral y el tecndlogo en radiologia que no contaban con tareas especificas.

Cuando se analizo el consumo de tiempo laboral seglin grupos de tareas se encontrd que
existe alta correlacion entre las acciones del auxiliar administrativo en prestacion con el
auxiliar administrativo en aseguramiento entre el auxiliar del laboratorio contra el auxiliar
de enfermeria y del auxiliar de higiene oral con el auxiliar de odontologia. Adicionalmente,
el perfil del auxiliar de imagenes diagnosticas con acciones fundamentalmente administra-
tivas. Otros mantener gran especificidad tales como el mecéanico dental y el técnico en
saneamiento dental.

A partir de los hallazgos se realiz6 el consenso expertos en el cual se determinaron cinco
perfiles basicos de auxiliares, auxiliar administrativo en salud, auxiliar de salud oral, auxiliar
de enfermeria, auxiliar de salud publica y auxiliar de farmacia y drogueria y cuatro perfiles
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de técnico; técnico profesional de saneamiento ambiental, técnico profesional en imagenes
diagndsticas, técnico profesional en administracion territorial y técnico profesional en
mecanica dental, sujetos estos tltimos de la educacion superior.

La competencia laboral incluye el conjunto de habilidades, destrezas, conocimientos a
partir de la cual un individuo debe ser capaz de desempefiarse frente a una situacion dada e
incluye la capacidad de canalizar y resolver problemas imprevistos. Esta es una aproxima-
cion flexible que permite la adaptacion laboral y la continua acumulacion de conocimientos
y destrezas con base en las actividades que se llevan a acabo en el trabajo.

Igualmente, se determina una titulacion que contiene diferentes normas, elementos y
cada elemento esta ligado a criterios de desempefio, campos de aplicacion, conocimientos
y evidencias requeridas para evaluar ese desempefio. La norma esta organizada de acuerdo
con normas obligatorias, normas adicionales y contiene una escala que permite establecer
las destrezas que debe lograr el trabajador en el manejo de datos de personas y cosas,
habilidades consecuencias del error que puede derivarse del desempefio del trabajo del
recurso humano. Con base a lo anterior se definieron titulaciones para cada uno de los cinco
perfiles de auxiliares en salud las cuales hacen parte del presente proyecto.

Por tltimo, se normalizan las diferentes condiciones de desempefio laboral, adaptacion
de los programas y planes de estudio asi como el proceso de transicion necesario para los
auxiliares que actualmente se encuentran laborando.

1 PERFILES OCUPACIONALES Y NORMAS DE COMPETENCIA LABORAL
PARA AUXILIARES EN LAS AREAS DE LA SALUD

1.1 Objeto

Este documento tiene como objeto presentar las normas de competencias laborales de
los cinco perfiles de auxiliares en las areas de la salud definidos por el proyecto: perfiles
ocupacionales para auxiliares en las areas de la salud.

Los perfiles ocupacionales definidos con normas de competencia laboral describen los
desempefios optimos de los auxiliares en las areas de la salud, construidos en consenso entre
diferentes instituciones prestadoras de salud, formadoras, trabajadores y el Estado.

Cada perfil descrito contiene una serie de normas de competencia laboral que responden
a actividades laborales concretas, lo que establece requisitos objetivos que aseguran que
quien los cumple es competente.

La norma de competencia laboral es un estandar reconocido por trabajadores y empre-
sarios que describe los resultados que un trabajador debe lograr en el desempefio de una
funcion laboral, los contextos en los que ocurre ese desempeflo, 1os conocimientos que debe
tener y las evidencias que debe aplicar para demostrar su competencia. (Metodologia para
elaborar norma de competencia laboral, Sena 2003).

Las normas de competencia laboral de cada uno de los perfiles han sido definidas para:

* Las organizaciones que buscan ventajas competitivas con auxiliares en las areas de la
salud cualificados.

* Los trabajadores que buscan mejoramiento continuo, movilidad laboral y procesos de
certificacion.

* Los entes formadores que buscan pertinencia de los programas de formacion.
1.2 Etapas para la construccion de la metodologia

El método que se utilizd para la elaboracion de los perfiles ocupacionales de auxiliares
en las dreas de la salud integré dos metodologias: la de analisis funcional de tareas utilizada
por el Ministerio de la Proteccion Social desde el afio 1996 y adoptada por el Centro de
Proyectos para el Desarrollo Cendex de la Pontificia Universidad Javeriana y la de analisis
funcional adoptada por el Sena en la estrategia de mesa sectorial. A continuacion se
describen las diferentes etapas que se llevaron a cabo para el ensamble de las dos
metodologias:

1. Concertacion para determinar necesidades y expectativas de los diferentes actores del
sector: Grupos focales para definicion de necesidades del sector.

2. Construccion y analisis de las tareas encontradas en los desempefios actuales dentro
del mercado laboral de auxiliares en las areas de la salud: aplicacion de la metodologia de
Analisis funcional de tareas a grupos de auxiliares en las areas de la salud de las diferentes
areas, validacion en campos laborales diferentes de cada una de las tareas elaboradas por los
expertos.

3. Modelacion de los perfiles mediante analisis de correspondencias multiples en
lenguaje Spad, con el fin de identificar nicleos de tareas segmentados segun entorno
territorial y ambito organizacional.

4. Relacion de los resultados observables y esperados del desempefio de un trabajador
competente con cada una de las tareas de los perfiles definidos.

5. Construccion de los componentes normativos' con participacion de equipos de
expertos en cada una de las normas que se va a elaborar.

6. Validacion técnica con grupos homologos a la construccion: una vez construidas las
normas de competencia se valida con grupos de cada una de las disciplinas.

7. Ajustes a cada una de las normas para su divulgacion.
1.3 Estructura de la titulacion correspondiente a cada perfil ocupacional

Cada perfil ocupacional se presenta en una estructura denominada titulacion la cual
presenta los siguientes datos:

1.3.1 Nivel de competencia

Este nivel comprende una combinacion de factores que se requiere para el desem-
peflo competente de la ocupacion; la complejidad de las funciones, el grado de
autonomia y responsabilidad laboral y la exigencia de conocimientos que se aplican en
el desempefio.

Una titulacion podra tener uno de los niveles que corresponde a la grafica siguiente:

Diagrama 1. Niveles de Competencias

Autonomia, responsabilidad, complejidad

Actividades rutinarias, Subordinacion

Fuente: Metodologia de elaboracion de normas de competencia laboral SENA.

Nivel 0: El ejercicio de las funciones de direccion y gerencia, implica nivel maximo de
complejidad y maxima autonomia. Hay responsabilidad por el trabajo de otros.

Nivel A: Competencia en una alta gama de actividades laborales complejas que se
desarrollan en contextos cambiantes. Tiene autonomia, responsabilidad por el trabajo de
otros. Ocasionalmente maneja recursos.

Nivel B: Competencia en el desempefio de actividades laborales variadas que se
desarrollan en diversos contextos. Al trabajador se le da autonomia y se le delegan
responsabilidades para orientacion y supervision de otros.

Nivel C: La competencia en una variada gama de actividades laborales en contextos
variables. Algunas actividades son complejas o no rutinarias, el trabajador cuenta con un
nivel minimo de autonomia para su desempeiio recibiendo un alto grado de supervision.

Nivel D: Competencia en la realizacion de una variada gama de actividades laborales,
en su mayoria sencillas, repetitivas y de resultados predecibles, tiene un alto nivel de
subordinacion.

Los perfiles ocupacionales de los auxiliares en las areas de la salud corresponden al nivel
C descritos antes.

Para definir el nivel de cada perfil se tuvieron en cuenta también los descriptores de
escalas de analisis funcional de tareas correspondientes a destrezas, habilidades y respon-
sabilidades, grado de autonomia y consecuencia de error sobre las personas que aparecen al
final de cada titulacion.

Area de desempeiio: Actividad productiva delimitada por la misma naturaleza de
trabajo donde, el conjunto de funciones que desarrollan los trabajadores tienen como
proposito comun producir los mismos bienes y servicios La clasificacion nacional de
ocupaciones tiene 10 areas de desempefio como Gerencia, Finanzas y Administracion
Ciencias Naturales Aplicadas y relacionadas entre otras. Para este caso el drea relacionada
es la 3 que corresponde a Salud.

Area Ocupacional: Conjunto de ocupaciones homogéneas en cuanto a los sistemas,
procedimientos y recursos que emplean las personas en el desempeflo laboral. Para los
perfiles auxiliares en las areas de la salud encontramos las siguiente nomenclatura: 331 que
se refiere al area salud que le corresponde en la CON (Clasificacion Nacional de Ocupacio-
nes). 3 a la subarea de desempefio de salud, definida como las ocupaciones en los servicios
de apoyo a la salud. 1 a las ocupaciones de auxiliares de servicios de salud ese es el
significado correspondiente al numeral 331.

Ocupaciones: Corresponde a los ambitos institucionales o laborales en los cuales el
perfil que se esta presentando tiene una movilidad laboral.

Posterior a esto se especifica a quien va dirigida la norma y la justificacion del nivel
descrito anteriormente.

Se debe comprender que cada perfil tiene un conjunto de normas de competencia
laborales obligatorias, adicionales y opcionales requeridas para cada perfil, que permiten el
desarrollo de sistemas flexibles de formacion y certificacion de la competencia. Por ejemplo
el perfil de auxiliar de enfermeria tiene 9 normas obligatorias, 6 adicionales y opcionales no
tiene. A continuacion se explicara el significado de cada una de estas.

Certificado de Aptitud Ocupacional: El que se otorga a quien haya culminado
programas en las areas auxiliares de la salud con una duraciéon minima de mil horas en una
institucion educativa autorizada para ofrecerla educacion no formal.

Perfil Ocupacional: Es un conjunto de normas de competencia laboral que responden
al desempefio optimo del auxiliar en las areas de la salud.

! Componentes normativos: Hace referencia a las partes de una norma de competencia
laboral: 1. Criterio de desempefio (resultado observable). 2. Conocimientos y compren-
sion (se refiere a principios teorias y normas relacionadas con cada criterio de desempe-
o). 3. Rango de aplicacion (escenarios). 4. Evidencias (formas de evaluacion).
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Competencia Laboral: Es la combinacion integral de conocimientos, habilidades y
actitudes conducentes a un desempefio adecuado y oportuno, en el conjunto de una o mas
funciones laborales determinadas y en &mbitos ocupacionales propios de las instituciones.

Norma de Competencia Laboral: Es un estandar que describe los resultados que un
trabajador debe lograr en el desempefio de una funcion laboral, los contextos en los que
ocurre ese desempefio, lo que debe saber y las evidencias que debe aplicar para demostrar
su competencia.

Norma de Competencia Obligatoria: Corresponde a las funciones comunes para los
diferentes puestos de trabajo que cubre la ocupacion; son indispensables para obtener el
Certificado de Aptitudes Ocupacional.

Normas de Competencia Opcional: Corresponde a funciones especificas de un grupo
de puestos de trabajo de la ocupacion, permiten al estudiante optar libremente por cualquiera
de ellas. Para obtener el Certificado de Aptitud Ocupacional se requiere cursar todas las
obligatorias y como minimo una de las opcionales contempladas en la estructura de la
titulacion.

Normas de Competencia Adicional: Corresponde a funciones que permiten la flexi-
bilidad necesaria para satisfacer requerimientos laborales especificos de algunas entidades
y trabajadores, sin convertirse en una exigencia para todos los trabajadores de la ocupacion.
No son necesarias para lograr el Certificado de Aptitud Ocupacional.

1.3.2 Cédigo de la titulacion

El codigo se encuentra al inicio de cada una de las titulaciones y estd compuesto por 14
digitos los cuales tienen cada uno un significado. A continuacion se hace la explicacion con
un ejemplo real: Codigo 10332802300204 Digito que corresponde a la titulacion Auxiliar
de Enfermeria:

« 1 digito que corresponde a la titulacion.

+ 033 Area de desempefio (Area de desempefio y apoyo al diagnostico y tratamiento).

« 28 Digitos que identifican a la Mesa de Salud.

* 02 Digito que identifica el equipo de expertos que elabord la Norma.

* 3 Nivel de cualificacion.

* 002 Digito correspondiente a la secuencia de elaboracion.

* 04 Corresponde al aflo en que se termina de elaborar la Norma.

1.3.3 Cédigo de la norma de competencia

El cédigo se encuentra al inicio de cada una de las normas de competencia laboral y esta
compuesto por 12 digitos los cuales tienen cada uno un significado. A continuacion se hace
la explicacion con un ejemplo real: Codigo 203328100104 - atender y orientar a la persona
en relacion con sus necesidades y expectativas de acuerdo con politicas institucionales y
normas de salud:

* 2: Es el digito correspondiente a la norma.

+ 033: Area de desempeiio.

« 28: Digitos que identifican a la mesa sectorial a la que pertenece (salud).

» 001: Digitos correspondientes a la secuencia de elaboracion de la norma.

* 04: Afio en el que se termina la construccion de la norma.

Criterios de Desempeifio: Resultados que una persona debe obtener y demostrar en
situaciones reales de trabajo, con los requisitos de calidad especificados.

Conocimientos y Comprension: Conjunto de Principios, leyes y conceptos requeridos
por el trabajador para lograr un desempefio competente.

Rangos de Aplicacion: Descripcion de los diferentes escenarios y condiciones varia-
bles, donde la persona debe ser capaz de demostrar dominio sobre el elemento de compe-
tencia.

Evidencia: Es el conjunto de pruebas que demuestran que las personas son competentes
en un grupo de funciones laborales.

Diagrama 2. Estructura de la titulaciéon
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Fuente: Mesa Sectorial Salud SENA.

1.4 Componentes de una Norma de competencia laboral correspondientes a cada perfil
ocupacional

Una norma de competencia esta constituida por:

1. Elementos: Es la descripcion de lo que una persona debe ser capaz de hacer en el
desempeiio de una funcion productiva. Una norma puede tener uno o varios elementos y cada
elemento a su vez esta compuesto por varios componentes normativos que se explican en el
siguiente numeral.

2. Componentes normativos para cada elemento:

* Tarea: Es la unidad micro del trabajo es el ultimo nivel y la realidad del quehacer diario
de un trabajador, se construye con los trabajadores en sus sitios de trabajo es decir desde un
contexto de mercado laboral activo y real. Se encuentra codificada para cada criterio de
desempeiio con un cddigo el cual se puede consultar en el diccionario de tareas, alli
encontrara la explicacion de cada una de las tareas con los materiales que debe usar el
trabajador para realizar la tarea, los conocimientos, y la forma de medirla.

* Criterios de desempefio: Resultados que una persona debe obtener y demostrar en
situaciones reales de trabajo, con los requisitos de calidad especificados para lograr el
desempefio competente.

» Conocimientos y comprension: Principios, leyes y conceptos, que el trabajador tiene
que saber para lograr el desempefio competente.

* Rangos de aplicacion: Descripcion de los diferentes escenarios y condiciones
variables donde la persona debe ser capaz de demostrar dominio sobre el elemento de
competencia o demostracion de la competencia.

* Evidencias: Pruebas necesarias para evaluar y juzgar la competencia laboral de una
persona, de conformidad con el desempefio descrito por las normas. Demuestran la
competencia laboral de las personas.

3. Indicadores: Estos indicadores hacen referencia a la medicion de cada una de las
tareas que componen la norma son de utilidad para los empleadores.

4. Escalas: Permiten identificar y codificar los niveles de capacidad y habilidad que
requiere un trabajador para desempefiar en este caso un conjunto de tareas agrupado en una
norma de competencia laboral. Los rangos de complejidad en cada una de las escalas varian
de 1 hasta 6 u 8 niveles, siendo el primer nivel el mas bajo. Estas escalas incluyen:

* Destrezas en el manejo de datos, personas, cosas.

* Habilidades en: Razonamiento, matematicas, lenguaje. El nivel de responsabilidades
que comprende:

* Opciones: Que requiere el trabajador para decidir como desempeiiar la tarea.
» Consecuencias del error sobre las personas: Es decir, las consecuencias de los

errores que pueden ser cometidos en la ejecucion de la tarea sobre las personas involucradas
en la misma.

A continuacion encontrara una guia de lo que quiere decir cada uno de los descriptores
de las escalas.

1.5 Descriptores de las Escalas
1.5.1 Escala para la funcién de datos

Los datos deben entenderse como aquellos que suministran informacion, ideas, hechos
y estadisticas.

Nivel Descriptor

1. Comparacion: Selecciona, clasifica u ordena datos, personas y cosas, evaluando si
las caracteristicas obvias son similares o diferentes de los estandares prescritos.

2. Copiado: Transcribe, introduce y/o coloca datos en cartelera. Sigue con exactitud un
plan especifico para recopilar o procesar sistematicamente algun tipo de informacion o para
suministrar un servicio.

3. Computacion: Efectia operaciones aritméticas, elabora informes. Cumple acciones
prescritas.

4. Compilacion: Recopila, compagina o clasifica informacion sobre datos, personas o
cosas, siguiendo un esquema pero participando activamente en su aplicacion. Saca conclu-
siones a partir de informacion no compleja.

5. Analisis: Examina, evalua datos, respecto a los criterios o estandares, para determinar
los efectos de interaccion y para tener en cuenta alternativas.

6. Innovacion: Modifica, altera o adapta los disefios, procedimientos y métodos
existentes, dentro de un marco general de teorias operacionales, principios y contextos
organizacionales.

7. Coordinacion: Decide periodo de tiempo, lugar y secuencia de operaciones de un
proceso, un sistema o una organizacion y la necesidad de revisar objetivos, politicas,
procedimientos, con base en el analisis de datos y en la revision de requisitos y objetivos
pertinentes. Incluye supervision, ejecucion de decisiones e informe sobre los eventos.

8. Sintesis: Genera nuevas direcciones a partir de intuiciones, sentimientos e ideas
personales, aun sin tener en cuenta tradicion, experiencia o parametros existentes. Concibe
nuevos enfoques o formulaciones de problemas y el desarrollo de soluciones o resoluciones
sistematicas, operacionales o estéticas, fuera de los contextos teoricos, estilisticos u
organizacionales existentes.

1.5.2 Escala para la funcién de personas

Esta escala involucra niveles de complejidad en las interacciones verbales y no verbales
entre las personas y las habilidades requeridas para influir en la actitud o el comportamiento
de otra persona o grupo de personas.

Nivel Descriptor

1. Atencion a las instrucciones, ayuda, servicio: Atiende instrucciones de superviso-
res, compaiieros, pacientes. Puede haber o no confirmacion verbal.
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2. Intercambio de informacién: Habla, conversa, para transmitir u obtener informa-
cion o aclarar detalles de una tarea, dentro de procedimientos bien establecidos.

3. Familiarizacion: Alienta a las personas, da instrucciones, consejos y asistencia
personal en lo concerniente a actividades de la vida diaria.

4. Persuasion: Influye en otros a favor de cierto punto de vista, servicio o producto a
través de charlas o demostraciones.

5. Entretenimiento: Distrae a individuos o grupos para relajar la tension.

6. Consultoria/asesoria: Sirve como fuente de informacion técnica, transmite o
suministra ideas para definir, clarificar, ampliar o afinar procedimientos, capacidades o
especificaciones de un producto o servicio. Suministra informacion y consejo calificado y
ayuda en la elaboracion de planes y guia su implementacion.

7. Instruccion: Ensefia a otros a través de explicaciones, demostraciones, practicas o
pruebas.

8. Trato: Actua o interactiia con individuos o pequefios grupos de personas para llevar
a cabo procedimientos especializados de terapia o ajuste. Observa sistematicamente los
resultados del tratamiento dentro de un marco de comportamiento global. Si es necesario
motiva, apoya y ensefia a los individuos a cooperar con los procedimientos terapéuticos.

9. Direccion: Interpreta el procedimiento de trabajo para un grupo de trabajadores,
asigna tareas especificas, evaliia el desempefio, promueve la eficiencia y otros valores
organizativos. Toma decisiones a nivel técnico y de procedimientos.

10. Negociacion: Intercambia ideas, informacion y opiniones con otros para formular
politicas e iniciar programas.

11. Control: Se ocupa de los individuos en cuanto a su comportamiento de adaptacion
general a la vida con el fin de aconsejarlos, asesorarlos y guiarlos en los problemas que
pueden resolverse de comun acuerdo.

1.5.3 Escala para la funcion de cosas

Esta escala se relaciona con la interaccion fisica y directa entre el trabajador y las cosas
tangibles. Se refiere al contacto fisico y a la manipulacion de las mismas.

Nivel Descriptor

1. Coloca y mueve objetos sin restriccion en el tipo de movimiento, incluye habilidades
como escribir, caminar.

2. Coloca o manipula objetos utilizando extremidades inferiores y las manos. Requiere
movimientos simples, poco control y precision.

3. Maneja objetos utilizando manos y dedos basicamente. Requiere movimientos
simples, de cantidad moderada de precision y control.

4. Coloca, guia o manipula pequefios objetos o instrumentos, utilizando basicamente los
dedos. Requiere movimientos relativamente finos de una cantidad moderada de precision y
control.

5. Coloca instrumentos delicados de manera precisa, dentro, a través o sobre un area
pequeiia, utilizando especialmente las yemas de los dedos. Requiere movimientos extrema-
damente finos y un muy alto grado de precision y de control.

6. Coloca instrumentos delicados dentro, a través de, o sobre un area tan fina como el
objeto que maneja. Utiliza especialmente las yemas de los dedos. Los movimientos son
extremadamente finos, con muy alto grado de control y precision.

1.5.4 Escala para el desarrollo del razonamiento
Esta escala se relaciona con el conocimiento y la habilidad de manejar variables.
Nivel Descriptor

1. Tener sentido comun para comprender como llevar a cabo instrucciones simples en
situaciones altamente estandarizadas.

2. Tener sentido comun para comprender cémo llevar a cabo instrucciones no compli-
cadas. Manejar variables concretas en situaciones estandarizadas.

3. Conocer procesos relacionados con un sistema que tenga aplicacion inmediata en los
asuntos de los pacientes o del personal.

4. Conocer procesos interrelacionados y aplicar principios para resolver problemas
practicos, manejar variables concretas en situaciones de estandarizacion limitada.

5. Conocer un campo de estudio. Manejar variables, algunas abstractas pero la mayoria
concretas. Interpretar y aplicar material tedrico y técnico. Definir problemas, identificar
recursos y limitaciones.

6. Conocer un campo de estudio de un alto grado de abstraccion. Manejar un gran numero
de variables y aplicar investigaciones innovadoras.

1.5.5 Escala para el desarrollo matematico

Se refiere al conocimiento y habilidad para manejar operaciones y problemas
matematicos.

Nivel Descriptor

1. Reconocer, comparar y copiar niimeros arabigos. Sumar y restar.

2. Realizar las cuatro operaciones basicas con niimeros enteros.

3. Realizar calculos aritméticos con fracciones decimales y porcentajes.

4. Realizar procedimientos de aritmética, algebra y geometria en aplicaciones practicas
estandar.

5. Conocer matematicas avanzadas y técnicas estadisticas.
1.5.6 Escala para el desarrollo del lenguaje

Se relaciona con el conocimiento y habilidad para manejar los materiales del lenguaje
oral y escrito, desde instrucciones simples, hasta fuentes complejas de informacion e ideas.

Nivel Descriptor

1. Sigue instrucciones sencillas, da instrucciones basicas a los pacientes.

2. Copia, llena registros. Elabora listas de informacion.

3. Comprende oraciones no complicadas, centradas mas en los eventos que en el analisis.
4. Comprende oraciones que incluyen términos técnicos comunes.

5. Comprende oraciones complejas que involucran lenguaje tedrico y técnico relaciona-
do con una disciplina especifica.

6. Comprende, interpreta y discute trabajos tedricos altamente técnicos, que involucran
relaciones y aplicaciones abstractas.

1.5.7 Escala para las opciones del trabajador

Representa el grado de libertad que el trabajador debe ejercer al escoger la naturaleza y
la calidad de los resultados de la tarea y como esta se debe desempefiar. Representa el grado
de autonomia.

Nivel Descriptor

1. Todos los elementos estan estandarizados, por lo que requiere poca o ninguna libertad
de accion.

2. Todos los elementos, resultados, suministros y procedimientos estan especificados. Se
requiere que el trabajador tenga cierto grado de libertad.

3. Todos los elementos, resultados, suministros y procedimientos estan especificados,
pero se requiere un alto grado de libertad.

4. El resultado o el servicio esta especificado, pero se requiere que el trabajador elabore
sus propios métodos para realizar la tarea. Las directrices estan bien definidas.

5. El resultado esta especificado. Se requiere que el trabajador elabore sus propios
métodos para realizar la tarea. Las directrices y el nivel minimo de la calidad estan
vagamente definidos.

6. Se describen varios objetivos y resultados posibles que puedan satisfacer las necesi-
dades técnicas y administrativas establecidas de antemano. Se requiere que el trabajador
investigue los resultados posibles y los evalue.

7. El trabajador debe crear métodos, directrices y estandares de desempefio especificos,
utilizando las politicas y las metas de la institucion.

8. El trabajador tiene todo el poder para tomar decisiones y determinaciones con respecto
a los cursos de accion.

1.5.8 Escala para las consecuencias del error

Esta escala se refiere al grado de responsabilidad impuesto al trabajador con respecto al
posible dafio de las personas ocasionadas por los errores cometidos durante el desempefio

de la tarea que se esta midiendo. El nivel de consecuencias se determina evaluando los
errores mas serios que puede cometer el trabajador calificado al desempefiar la tarea.

Esta escala no tiene en cuenta ningtin dafio financiero ocasionado por dichos errores.
Nivel Descriptor

1. Ningun error del trabajador en el desempefio de las tareas puede ocasionar dafios a
otras personas.

2. El mas serio error posible del trabajador en el desempefio de la tarea puede ocasionar
inconvenientes fisicos o mentales.

3. El mas serio error del trabajador en el desempefio de la tarea puede ocasionar dafios
fisicos y/o mentales menores que requieren poca o ninguna correccion.

4. El mas serio error posible del trabajador en el desempefio de la tarea puede ocasionar
dafios fisicos o mentales menores que requieren correccion o tratamiento.

5. El mas serio error posible del trabajador en el desempefio de la tarea puede ocasionar
dafios fisicos y mentales considerables que requieren correccion o tratamiento.

6. El mas serio error posible del trabajador en el desempefio de la tarea puede ocasionar
dafios fisicos o mentales muy graves o exponer a la persona afectada en riesgo de una leve
lesion permanente.

7. El mas serio error posible del trabajador en el desempefio de la tarea puede ocasionar
un dafio grave y permanente sin posibilidad de correccion o tratamiento.

8. El mas serio error posible en el desempefio de la tarea del trabajador puede ocasionar
la muerte inmediata inevitable.

A continuacion, se encuentra el formato utilizado para la presentacion de cada norma de
competencia.

1.6 Estructura de normas de competencia

CAMBIAMOS PARA SERVIRLE MEJOR
A COLOMBIAY AL MUNDO

ESTOS SON NUESTROS SERVICIOS
VENTA DE PRODUCTOS POR CORREO
SERVICIO DE CORREO NORMAL
CORREO INTERNACIONAL
CORREO PROMOCIONAL
CORREO CERTIFICADO
RESPUESTA PAGADA
POST EXPRESS

-

Llegamos a todo el mundo

LE ATENDEMOS
EN LOS TELEFONOS

243 8851 ENCOMIENDAS
341 0304
3410508 FILATELIA
9800 915503 CORRA
L FAX 283 3345 FAX J
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CONVOCATORIA A COOPERATIVAS
Y ASOCIACIONES CONFORMADAS
POR ENTIDADES TERRITORIALES

El Alcalde del municipio de Coromoro, departamento de Santander,
dentro del marco del articulo 24 literal c) Ley 80 de 1993 y del
articulo 14, Decreto 2170 de 2002, invita a las administradoras
plblicas cooperativas del pais, que tengan la debida y comprobada
capacidad técnica, financiera, administrativa y juridica, que le
permita ejecutar directamente el objeto: Construccion coliseo
cubierto para el Colegio Agropecuario Rafael...; Municipio de
Coromoro, departamento de Santander.

Presupuesto oficial: $225.078.118.

Fecha apertura: Dieciocho (18) de octubre de 2005.

Hora: 8:00 a.m.

Consulta terminos de referencia: (18 al 24 de octubre de 2005)
lugar Secretaria Planeacion Coromoro.

Presentacion de Ofertas:24 de octubre de 2005. Hora: 3:00 p.m.
Lugar: Despacho alcalde Municipal Coromoro.
Cierre: 24 de octubre de 2005. Hora: 3:00 p.m.

(DA-0003410-9)

Edicion 46.060 DIARIO
Jueves 13 de octubre de 2005 OFICIAL
Nombre de la Norma de Competencia:
Elementos:
1.
2.
3.
Nombre de la Norma de Competencia
Elemento 1
Tarea Criterios de desempeiio Conocimientos y comprension
Rango de aplicacion Evidencias
Categoria Clases Conocimiento:
Instituci Producto :
nstituciones Desempeiio:
Tarea | Indicador
1.
2.
Escalas
Destrezas
Datos Personas Cosas Significancia
Maiximo | Minimo | Maximo | Minimo | Miximo | Minimo | Maximo | Minimo
Habilidades
Razonamiento Matematicas Lenguaje
Responsabilidades
Opciones | CEP

CONVOCATORIA A COOPERATIVAS
Y ASOCIACIONES CONFORMADAS
POR ENTIDADES TERRITORIALES

El Alcalde del municipio de Paramo, departamento de Santander, dentro
del marco del articulo 24 literal ¢) Ley 80 de 1993 y del articulo 14,
Decreto 2170de 2002, invita alas administraciones publicas cooperativas
del pais, que tenganladebiday comprobada capacidadtécnica, financiera,
juridica y administrativa, que le permita ejecutar directamente el objeto
a presentar ofertas:

Pavimentacion K0+000 a KO0+500
Tramo Vial Central San Gil-Charala,
vereda El Moral, municipio Paramo,
Santander.

Programa Saneamiento Basico cons-
truccion tanques aéreos unidades
sanitarias sector rural del municipio de
Paramo, Santander.

Consulta Pre-pliegos:

Apertura convocatoria:
Consulta pliegos:

Presentacion de ofertas:

Cierre:
Lugar:

Noventa y ocho millones quinientos dos
mil novecientos sesenta y tres pesos
($98.502.963) moneda corriente.

Ciento once millones cuatrocientos
cuarenta y cinco mil trescientos trece
pesos ($111.445.313) moneda
corriente.

Trece (13) de octubre de 2005 a
diecisiete (17) de octubre de 2005
Dieciocho (18) octubre 2005 8:00 a.m.
Dieciocho (18) octubre 2005 a
veinticinco (25) octubre 2005
Veinticinco (25) octubre 2005 8:00 a.m.
- 4:00 p.m.

Veinticinco (25) octubre 2005 4:00 p.m
Secretaria de Planeacion del Municipio
de Paramo, Santander

(BA-0292091-8)




14

DIARIO
OFICIAL

Edicion 46.060
Jueves 13 de octubre de 2005

2. ANEXO TECNICO

2.1 AUXILIAR DE ENFERMERIA
CODIGO: 10332802300204

Normas de Competencia Obligatorias

Elementos

| Auxiliar Enfermeria

| Nivel C

3. Controlar las infecciones en los
usuarios y su entorno de acuerdo con
las buenas practicas sanitarias.

N

Aplicar la técnica aséptica en todos los procedimientos
de acuerdo con las medidas de prevencién y control
de la infeccién establecidas.

2. Efectuar procedimientos especializados de limpieza,
= N o — sanitizacion desinfecciéon en equipos articulos

Area de Desempefio: 3 Area Ocupacional: 331 Auxiliares de Servicios de segin manua}'es estandarizados de?a gmp,gsa_

Salud
4. Apoyar la definicion del diagndstico
Ocupaciones: Auxiliar de Enfermeria en: individual de acugrdo con guias de 1. Observar la condicjc’)n fisica y emocional de la persona
manejo y tecnologia requerida. de acuerdo con guias y protocolos.
- Inst!tuc!ones Aseguradoras . . 2. Orientar y preparar a las personas para examenes
= |nstituciones prestadoras de salud publicas y privadas diagnésticos de acuerdo con guias y protocolos
= Sector productivo institucionales.

l Auxiliar Enfermeria l Nivel C 3. Tomar y remitir muestras de interés en salud publica y

resultados de laboratorio ordenadas, de acuerdo con

Dirigida a: Trabajadores y aspirantes a ingresar al Sistema de Seguridad Social en protocolos.

Salud que desarrollen funciones de cuidado y orientacién en salud a la —

personas y comunidades en aspectos de promocién, prevencion y 5. Ast|§t](rj da Las | pe_r;onzg en IE,lS 1 p | d idad |
rehabilitacion, bajo la supervisiéon de un profesional en salud en los igr:\gic:)neess d; uZu;Iri:asilarr\I:ciZ§gl;2 : I;eparla’r edentolrng para dar cuidado a/a %elisonalgn
diferentes niveles de complejidad del Sistema General de Seguridad L ) asig n Yyl alieracion de salud = segun asignacion y/o delegacion

ial | delegacién del Profesional, guias y del Profesional y guias y protocolos establecidos.
T 0 Socia en Salud (S‘G'S‘,S)' - - — protocolos vigentes
Justificacion del Nivel: | El Auxiliar de Enfermeria provee cuidado integral basico en salud a las : 2. Brindar | idados basi ignados v/o delegad

personas y desarrolla sus funciones de responsabilidad bajo la orientacion - d:nhiarie?nz Cuéo;:dsi daadswos dislggje? dsoy gone eggsos,
de profesionales en salud. protoc%los éstableci dos y g y

Normas]de Com[?etencla Obilgatorias Elemer?tos s - . 3. Asistir a la persona en las actividades de movilizacién

1. Atender y orientar a las personas en |1. Aplicar los principios y normativa del Sistema General segun sus limitaciones y equipos requeridos.
relacion con sus necesidades vy de Seguridad Social en Salud (SGSSS) en cada una
expectativas de acuerdo con politicas de las funciones de su desempefio en relacion con su 4. Asistir a la persona en las actividades de nutricién
institucionales y normas vigentes. disciplina. asignadas y/o delegadas por el Profesional y de

2. Interactuar con el cliente interno y externo de acuerdo acuerdo con guias y protocolos establecidos.
con la misién, visiébn y politicas de servicio
institucionales. . 5. Asistir a la persona en actividades de eliminacion
3. Brindar informacién del producto o servicio conforme a asignadas y/o delegadas por el Profesional y de
requerimientos del cliente o usuario. acuerdo con guias y protocolos establecidos.
4. Identificar las necesidades del cliente interno y externo
segun politcas de mercadeo y segmentacion de 6. Participar en ol cuidado a las personas
> Admitr al Usuario en la Ted deld gfcn;ez:onar 2 Usuario en la orestacion de 1os para el mantenimiento y recuperacion | 1. Promover los hdbitos saludables para el cuidado y
. .”. usuar P : epcl usuart prestaci de las funciones de los diferentes mantenimiento de las funciones de los diferentes
servicios de salud segun niveles de servicios en relacion con la comprobacién de derechos sistemas por grupo etareo en relacion sistemas por grupo etareo seguin guias de manejo.
atencion y normativa vigente. contrggtuales. ” . con los principios técnicos cientificos
2. Identificar el ente pagador de la poblacion segin y éticos vigentes. 2. Cuidar a las personas en las alteraciones
normativa vigente. recuperacion de pIas funciones de los diferenteg
3. Custodiar Historia Clinica en el proceso de prestacion sisteFr)nas de acuerdo con guias de maneio
de servicios segun normas vigentes. 9 10-
1 2
Normas de Competencia Adicionales Elementos
1. Trasladar a la persona en riesgo de |1. Preparar el traslado de la persona del sitio de origen al

Normas de Competencia Obligatorias Elementos salud segin grado de complejidad y sitio de destino seglin protocolos y manual de

normas vigentes Nivel 2. procedimientos.

7. Administrar medicamentos  segun |a) Alistar los medicamentos e inmunobioldgicos segun 2. Monlto_(;e(;r a_(ljas tg_ersgnas dulrante_ el ttraslado segun
delegacion y de acuerdo con técnicas delegacion, teniendo en cuenta los principios de 3 Eecem a es|| entificadas y guias \ggen ?S('j | sitio d
establecidas en relacion con los asepsia y normas técnicas. - dggﬁwg:;eagui Sg:)%rﬁosn riesgo de salud al sitio de
principios éticos y legales vigentes. o .

- : . ” 4. Atender a la persona fallecida en la ambulancia de
b) Aplicar los medicamentos segun delegacién y de acuerdo con Iapnormativa legal vigente

acuerdo con la prescripcion médica, la via, la dosis — - - - e — -
la hora prescritap P y 2. Esterilizar productos y articulos de|1. Aplicar los métodos de esterilizacion validados a
' acuerdo con estandares de productos y articulos cumpliendo las normas y guias

- ” - : aseguramiento de la calidad. técnicas vigentes.
c) ;llglla: la acmog farmacéutica y reaccmnesbadlversas g 2. Ejecutar ogeraciones de empaque y llenado aséptico
e los medicamentos inmunobiolégicos A - ;
administrados de acuerdo cony el medicamer?to y siguiendo procedimientos establecidos por la empresa.
sensibilidad de la persona 3. Realizar controles y documentaciéon del proceso de
’ esterilizacién siguiendo el procedimiento estandar
validado por la empresa.
8. Brindar atencién integral al individuo y 1. Cuidar al individuo y la familia en aspecto sexual y 3. Cuidar integralmente al usuario en|1. Monitorear las funciones de los diferentes sistemas de
: \a familia en relacion al ciclo vital de reproductivo de la mujer, el hombre y su pareja de condiciones criticas de salud segun su acuerdo con las condiciones previas y objetivos
acuerdo  con el  contexto social acuerdo con grupo etareo y guias de manejo vigente. estado y de acuerdo con criterios terapéuticos concertados.
politico, cultural y ético 2. Atender integralmente al nifio menor de 10 afios de técnico cientificos vigentes. 2. ?j'ssg): d:ii(f:ézozz i’; esrf)etlggofor;tlco ﬂ?agcé":rrggn?g
acuerdo con los parametros establecidos y en vigentes » Segun p ye d
Ei;oalfglas de baja complejidad manejables en el 4. Atender integralmente al usuario en la | 1. Participar en el proceso de anestesia de acuerdo con
: Unidad Quirdrgica de acuerdo con guias de manejo y recursos disponibles.
3. Asistir integralmente al adulto mayor de acuerdo con guias de manejo y protocolos vigentes. |2. Participar en el proceso quirtrgico de acuerdo con las
sus necesidades, deberes, derechos y contexto guias de manejo y protocolos vigentes.
sociocultural, politico y ético.
4. Atender integralmente al adolescente de acuerdo con 5. Cuidado del paciente en terapia renal | 1. Atender a la persona en terapia dialitica en relacion
: |as quias de maneio segun valoracién del equipo con la capacidad de autocuidado de la persona
9 0. interdisciplinario. 2. Atender a la persona en transplante renal de acuerdo
1. Mantener el ambiente de trabajo en condiciones de con la edad y adnerencia al tratamiento actual

9. Generar acfitudes y practicas higiene seguridad acorde cc]m la reglamentacion
saludables en los ambientes de er% resa?lial g 9 6. Apoyar las actividades de Salud|1. Realizar las actividades de vigilancia epidemioldgica
trabajo. P : Ocupacional de acuerdo con el asignadas de acuerdo con los factores de riesgo

2. Ejecutar practicas de trabajo seguras conforme a las programa disefiado en salud identificados y priorizados por la empresa y/o la ARP
normas técnicas y legales establecidas. ocupacional y normatividad vigente. correspondiente.
- . ” 2. Fomentar en los trabajadores habitos de trabajo sano
3. Parthpar en los proce_d|m|entos para la prevencion y y seguro de acuerdo con los lineamientos del
atencién de emergencias de acuerdo con las normas programa de Salud Ocupacional de la empresa
técnicas y legales.
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Nombre de la Norma de Competencia:

Atender y Orientar a la Persona en Relaciéon con sus
Necesidades y Expectativas de Acuerdo con Politicas
Institucionales y Normas de Salud

| Auxiliar Enfermeria

| Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Atender y orientar a la persona
expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.

en relacién con sus necesidades y

Elemento 1 Aplicar los principios y normativa del Sistema General de Seguridad Social
en Salud (SGSSS) en cada una de las funciones de su desempefio en
Cédlgo 20332810010204 relacién con su disciplina.
Tareas | Criterios de Desempefio Conocimientos y Comprension
a) La informacién es suministrada al usuario | La persona conoce y comprende:
Elementos: 1. Aplicar los principios y normativa del Sistema General de de acuerdo con sus necesidades, tipo de
Seguridad Social en Salud (SGSSS) en cada una de las aseguramiento, politicas institucionales y o )
funciones de su desempefio en relacion con su disciplina. normas del SGSSS, siguiendo el |1. Concepto y clasificacion de necesidades
procedimiento establecido. de Hombre (a, b).
2. Interactuar con el cliente interno y externo de acuerdo con la 113.26 |b) Lainformacion suministrada por el usuario |2. Deberes 'y  derechos en  salud,
Mision, vision y politicas de servicio institucionales. 113.43 es registrac}a en Ia”base .‘.’e datos, o consentimiento informado (d, b).
sistema _de informacion utiizado en la Politicas de servicio institucional. (a, b)
X . . 113.46 institucién  siguiendo los requerimientos S
3. Brindar Informacién del producto o servicio conforme a 1411 técnicos y procedimientos establecidos. |4. Tipos de aseguramiento, requerimientos
requerimientos del cliente o usuario. : para el acceso a los servicios de salud,
333.5 planes de beneficio red de prestadores.
4. ldentificar las necesidades del cliente interno y externo segun 336.4 (@b, c d)
politicas de mercadeo y segmentacion de clientes. 342.4 5. Normas de Garantia de calidad del
: SGSSS. (a, b, ¢, d.).
11311 jc) Los fep‘mes'. '”fo".“es a sus colegas, 6. Manejo de la base de datos institucional.
114.9 superiores  inmediatos de~ los (©).
subprocesos en que se desempefa se
344.1 suministran  segun procedimientos | 7. Formatos utilizados en la institucién para
establecidos y en los formatos requeridos. rendir informes y reportes , actas .(c, b)
K K 8. Manejo de diferentes tipos de usuario.
334.6 |d) El usuario es orientado acerca de los (d).
principios criterios y requisitos para hacer
334.7 o .,
uso de los servicios de salud en relacién
336.11 con los deberes y derechos en salud.
e) La respuesta dada al usuario conflictivo
es suministrada de acuerdo con sus
necesidades identificadas.
f) El formato de consentimiento informado
es explicado de acuerdo con los servicios
y procedimientos solicitados.
5 6
[ Auxiliar Enfermeria [ Nivel C
Nombre de la Norma | Atender y orientar a la persona en relaciéon con sus necesidades y
de Competencia expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.
Elemento 2 Interactuar con el cliente interno y externo de acuerdo con la misién, vision y
‘ Auxiliar Enfermeria | Nivel C politicas de servicio institucionales.
_ _ _ Tareas | Criterios de Desempefio Conocimientos y Comprension
Nombre de la Norma | Atender y orientar a las personas en relacién con sus necesidades y a) La funcion de atencion al cliente es|1. Conocimiento sobre mision, vision,
de Competencia expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud. reconocida seguin mision, vision, valores, principios  corporativos,  organizacion,
Elemento 1 Aplicar los principios y normativa del Sistema General de Seguridad Social politicas y principios corporativos. organigrama y portafolio de servicios. (a,
en Salud (SGSSS) en cada una de las funciones de su desempefio en 34512 |b) La actitud de servicio se evidencia en la b, ¢, d,).
relacion con su disciplina. interaccién con el cliente interno y externo | 2.  Comunicacion — Neurolinguistica
E— segun criterios institucionales de servicio. Técnicas, tipo, proceso errores en funcion
Rango de aplicacion Evidencias 243.08 |c) La estructura organizacional es conocida| de la actividad empresarial y de la
Categoria Clases 254.06 y aplicada de acuerdo con la carta optimizacion del servicio (c)
organizacional de la entidad. El arte de escuchar y preguntar
Tipos de cliente: « Interno, Externo. Conocimiento 121.2 d) Las relaciones interpersonales con el (a hasta h).
equipo de trabajo se desarrollan con|3. Tipos de clientes, segmentacion (c, f).
Tipos de subprocesos: « Administrativo o andlisis de | + Prueba oral y escrita para evaluar respeto y cortesia de acuerdo con el|4. Imagen personal, normas de urbanidad y
la situacion de salud. conocimientos 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7,8. protocolo de servicio institucional. cortesia (g).
2241 |e) La comunicacidn con el cliente interno y|5. Normas Técnicas de Calidad de
Producto 224.2 externo es calida, precisa y oportuna produccion o servicio. (e — h).
224.5 segun los protocolos de servicio. 6. Sistema de Gestion de Calidad (b - h).
. Dos reportes seglin subproceso f) La imagen y presentacion personal esta|7- Interpretacion  de  manuales  de
donde se desempefie, elaborados de acuerdo con los protocolos de servicio. funcionamiento de equipos (h).
en los dltimos 15 dias. 12142 |g) Los equipos y elementos de trabajo se|8- Estrategias de fidelizacion del cliente (a,
121.43 utilizan de acuerdo con la capacidad b, ¢, d). -
Desempeiio 153.17 tecnolégica de la institucién y el manual |9- Desarrollo y crecimiento personal (b, c, e,
431.8 técnico de los equipos y segun normas f).
« La observacién directa del proceso 433.1 tecnicas.
de informacién y orientacion al 433.3
usuario en el Sistema General de 433.6
Seguridad Social. En tres 433.7
momentos diferentes, de acuerdo 433.10
con _los rangos de aplicacion. 433.11
451.1
451.4
452.1
115.6 h) El area de trabajo y los equipos se
461.6 organizan de acuerdo con parametros
institucionales por cada turno.
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[ Auxiliar Enfermeria [ Nivel C
Nombre de la Norma | Atender y orientar a la persona en relaciéon con sus necesidades y
de Competencia expectativas de acuerdo  con politicas institucionales y normas de salud
Elemento 3 Brindar Informacién del producto o servicio conforme a requerimientos del
cliente o usuario.
Tareas | Criterios de Desempeio Conocimientos y Comprension
412.6 a) La informacién requerida se ofrece de
362.3 acuerdo con los protocolos institucionales | 1. Relaciones interpersonales humanizadas
333.8 y el marco legal del producto o servicio. (a—e).
112.2 b) La informacion sobre producto y servicios | 2. Normas legales del consumidor (a - e).
T 3 N 461.1 se suministra de manera oportuna clara 'y | 3. Marco legal y regulador propio del servicio
| Auxiliar Enfermeria | Nivel C completa en relacién con el portafolio (a-e).
- — - institucional y manuales técnicos. 4. Indicadores de tiempo, costo, calidad y
Nombre de la Norma | Atender y orientar a la persona en relacién con sus necesidades y 1116 |c) La no conformidad en la oferta se productividad (a — e).
de Competencia expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud. 115.43 reportan a quien corresponde de acuerdo |5. Politcas de  servicio institucional,
Elemento 2 Interactuar con el cliente interno y externo de acuerdo con la misién, visién y 3327 con los manuales de procedimiento. manuales y protocolos de servicio. (a - e).
politicas de servicio institucionales. d) Los reportes e informes se generan veraz |6. Manejo del conflicto y solucién de
_ y oportunamente segun protocolo de problemas (a - e).
Rango d'e aplicacién Evidencias servicio. 7. Empoderamiento y facultades de
Categoria Clases 115.43 |e) La toma de decisiones es oportuna en respuesta (a—-e). ) )
) _ . beneficio del cliente de  acuerdo con las |8. Tecnologia biomédica referida al tipo de
Tipos de cliente: « Interno Conocimiento normas de procedimiento e identificacion servicio (a).
« Externo de necesidades.
. . o ) « Prueba escrita u oral para evaluar
Ambientes de trabajo: « Administrativa conocimientos: 1 hasta el 9
« Andlisis de la situacién de Rango de aplicacién
salud. D & - Evidencias
esempeno Categoria Clases
« Observacién directa de la Tipo de cliente: « Interno. Conocimiento
interaccion con el usuario en tres « Externo.
momentos diferentes de acuerdo « Prueba oral o escrita: para evaluar
con el rango de aplicacion ) ) B . conocimientos del 1 hasta el 8.
Medios de informacién: « Telefénica. . Estudio de caso de situaciones
+ Personal. reales para brindar  informacién
+ Electronicos. del producto o servicio ofertado.
Producto
o Tres formatos institucionales
diligenciados.
Desempefiio
« Observacion de actividades de
informacion al usuario  sobre
productos y servicios de salud en
tres momentos distintos de acuerdo
con los rangos de aplicacion.
9 10
[ Auxiliar Enfermeria [ Nivel C
Nombre de la Norma | Atender y orientar a la persona en relacion con sus necesidades y
de Competencia expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.
Elemento 4 Identificar las necesidades del cliente interno y externo segun politicas de
mercadeo y segmentacion de clientes.
Tareas | Criterios de Desempefiio Conocimientos y Comprensién | Auxiliar Enfermeria ‘ Nivel C

a)

El contacto con el cliente o usuario se
desarrolla en un clima de cordialidad y
respeto de acuerdo con protocolo
institucional.

Las necesidades del cliente se confrontan
con el portafolio de servicio y la capacidad
de respuesta institucional.

111.04

Los métodos para detectar quejas y
reclamos en los usuarios son aplicados
segun protocolos institucionales.

La satisfaccién del cliente es identificada
de acuerdo con la informacién obtenida
por los diferentes métodos.

Los indicadores de satisfaccion al cliente
son establecidos segin metas de
mejoramiento.

Los clientes son ubicados, clasificados
segun régimen de acuerdo a sus
necesidades, y politicas de servicio.

Los programas operativos son manejados
segun manual de procedimientos.

1.

10.

11.

12.

Teorias sobre servicio al cliente (b, c, d, e,

f).

Tipos, técnicas y herramientas
mercadeo (a,c, d,e).

de

Coémo identificar las necesidades del

cliente (d, e, f).

Conocimiento  sobre los  productos,
servicios y apoyos que se ofrecen. (b, c).

Técnicas para escuchar y preguntar en
forma efectiva. (b, c, e).

Teorias sobre el trabajo en equipo. (b
hasta g).

Conocimiento sobre uso y manejo de
formatos institucionales. (a — f).

Lenguaje técnico referido al producto o
servicio dado. (b, c, e).

Manejo de software operativos (f, g).

Manejo de base de datos, referenciacion
competitiva (e).

Mecanismos de participaciéon social y
empoderamiento (e).

Normas de participacion social (c, d, e).

Nombre de la Norma
de Competencia

Atender y orientar a la persona en relacién con sus necesidades y
expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.

Elemento 4

Identificar las necesidades del cliente interno y externo segun politicas de
mercadeo y segmentacion de clientes.

Rango de aplicacion

Evidencias

Ambientes de trabajo:

« Administrativo

salud

« Andlisis de la situacién de

Categoria Clases
Tipos de cliente: « Interno Conocimiento
« Externo « Estudio de caso para identificar las

necesidades del usuario.

« Prueba escrita para evaluar
vocabulario técnico y conocimientos
del 1 hasta el 12.

Producto

« Tres Reportes y/o formularios
diligenciados de acuerdo con el
manual de procedimientos en los
ultimos 15 dias.

Desempeiio

« Observacion directa en el puesto de
trabajo sobre la identificacion y
satisfaccion de  necesidades del
usuario de acuerdo con el rango de
aplicacion.
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Tarea |Indicador
[ Auxiliar Enfermeria | Nivel C | 2221 1. Numero de actividades divulgadas / nimero de actividades programadas
2. Numero de personas contactadas/ nimero de asistentes a la actividad
‘ Nombre de la Norma | Atender y orientar a la persona en relacién con sus necesidades y 3. Pertinencia de los medios de divulgacién aplicados.
de Competencia expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud. 224.1 1. En las reuniones con los supervisores, se logra resolver el % de los problemas
presentados.
Tarea |Indicador 2. Satisfaccion del supervisor y el personal por la intervencion del jefe.
111.16 1. Aceptacién de programa por el nivel directivo. 224.2 1. Grado de aceptacion por parte de la autoridad competente de la alternativa escogida.
. 2. Colaboracién de los usuarios del servicio. 2. Rigurosidad en el andlisis de los problemas y la seleccién de alternativas.
1120 1. Mas del % de los informes presentados esta listo en el tiempo previsto. 224.5 1. Mé§ del _7% de las preguntas relacionadas con el problema es respondido
) 2. Menos del % de las dependencias no presenta el informe segun el cronograma satisfactoriamente.
establecido. 332.7 1. Grado de comprensién del estado emocional del paciente.
113.41 1. Més del % de los pacientes remitidos a otras instituciones sin dificultad. 2. Namero de quejas solucionadas respecto al nimero de quejas presentadas.
: 2. % de remisiones atendidas / remisiones hechas a otras instituciones en __| 3. Satisfaccion del paciente para la solucion dada a la queja presentada.
(periodo d tiempo). 333.5 1. Numero de formatos de consentimientos firmados/ total de historias revisadas en un
113.56 1. Satisfaccion expresada por el paciente, por el cobro realizado. momento dado: N i
. 2. Minuciosidad en la comparacién de los insumos hospitalarios gastados y los registros| 333.8 1. % usuarios que cumple con las normas del la institucién, total de usuarios|
en el kardex y en las formulas medicas. informados.
1136 1. Control de liquidos administrativos y eliminados se hace _____ veces en el turno de 334.6 1. Numero de personas atendidas en el servicio requerido total de personas que solicito|
2. Grado I(;er:lﬁ.mplimiento en el diligenciamiento de la hoja de control de liquidos orlentacion.
f1ag | L Mésdel___ % delos informes se complets on un periodo aspecifico do fempo. P37 2 Mas el % de las historias linieas fueron ubcadas en ol eonsultorio asignadol
. 2. Menos del % de informes se devuelve para ser corregido o completados. . correctamente.
115.6 1. El diligenciamiento del siniestro tarda _____ minutos. 336.11 1. Numero de pacientes que no recibieron tratamiento oportunamente por fallas en la
2. Al mes se diligencian avisos de siniestro. informacién del trabajador.
. _El diligenciamient rtuno. p — — -
? Opin%iiiaz er? Iac; fesn?iz%nuesono son claras y completas, y demoran el proceso 336.4 1. Aceptacién expresada por la fam"'? de la visita reallzgda. ) .
115.43 : - ’ iy 2. Menos del % de los datos brindados no son registrados en el ficha de riesgo.
2. Menos de % de las remisiones no son claras y completas, y demoran el proceso. - — -
3. % de remisiones suspendidas por no encontrarse en vigencia el contrato con al 342.4 1. Registros diligenciados de manera clara, concreta y completa. )
entidad seleccionada 2. Pertinencia y aporte de la informacién para el manejo interdisciplinario del paciente.
1212 1. Se presentan avances del programa en las reuniones periédicas. RYVR] 1 %a - - - — -
. 2. Grado de satisfaccion del jefe inmediato por el informe presentado. . . b de personal expu.e:st_o a riesgos ocupacionales con examenes periddicos al dia
121.42 1. Mé; del % de la ropa entregada por la lavanderia es correcta en (periodo 2 In.forme de examenes perIOdIC.O.S actualizado.
. de tiempo). 345.12 1. Tiempo de respuesta a las solicitudes.
2. Menos del % de la ropa en cada servicio es entregada porque no coinciden los| 2. Pruebas tomadas.
formatos de recibo y entrega. 3. Pruebas leidas.
121.43 1. Masdel ____ % de las piezas recogidas estuvo bien clasificada. 4. Prugbas rgportadas.l »
: 2. Oportunidad en la recoleccién de la ropa. 5. Satisfaccion del paciente y del médico.
" o ° ’
s. Zlnalsogi:)mé de las piezas de ropa se pierde por no llenar completamente los datos 362.3 1. Numero de citas dadas correctamente en relacién con el cumplimiento del paciente.
15317 1. % de uso de los diferentes equipos e instrumentos y necesidad de reemplazarlos. 412.6 ; g:;gii?;;:g;ii?éf:gggﬂi ?jtlar;ag%arémetro institucional
. 2. Numero de equipos e instrumental solicitado que no son entregados porque el formato - ~ — — -
no contiene la informacién completa. 431.8 1. ms:n?srlio % de los elementos utilizados y los suministros son registrados en el
153.32 1. g‘gmgsrougugﬁgsde medidas correctivas que responden a las sugerencias presentadas 2. Menos del % de los suministros, materiales e instrumentos utilizados son
2. En (periodo de tiempo), se implementan las medidas, correctivas establecidas. ClalSIfICadOS |nadecuadame.nt.e. - -
3. Satisfaccion de la prestacion de los servicios debido a la toma de medidas correctivas. 433.1 1. Mas del % de las solicitudes aprobadas son cumplidas segun el cronograma.
111 1. Grado de utilizacién de la informacion recibida durante la ejecucion de su trabajo. 2. O;?ortunldad enola aprobacmn‘ de Ia solicitud. : .
: 2. El trabajador recuerda % del contenido del curso después de (periodo de 433.10 1. Mas del % de los equipos reparados funcionan adecuadamente después de la|
tiempo). reparacion.
13 14
Tarea |Indicador
433.11 1. Menos del % de los equipos de la institucion no se revisé y sufrié dafios después
de (periodo de tiempo) de uso.
2. La priorizacién de mantenimiento preventivo de los equipos fue bien hecha el %
de las veces del afo.
433.3 1. Menos del % de los datos de chequeo del equipo no son registrados.
2. Menos del % de los equipos no tienen hoja de vida.
433.7 1. Mas del % de los equipos revisados no justificé la reparacion.
2. Menos del % de los equipos con funcionamiento no fue revisado totalmente para
solicitar reparacion. )
3. Oportunid;d en la reparacién de los equipos. Nombre de la Norma de Competenma:
451.1 1. Mas del % de los elementos solicitados al almacén son entregados a cada area.
2. Meno§ del % de las dreas po _esté satisfechas con el pedifjo entregado. Admitir al Usuario en la Red
451.4 1. Atencidn a la solicitud de mantenimiento en (periodo de tiempo). .. - . .z
2. Relacién de solicitudes atendidos y solicitudes recibidas para mantenimiento. de Servicios de Salud Segun Niveles de Atencion y
452.1 1. Formago de solicitud de mantenimiento contiene todos los datos del equipo que va a ser Normativa Vigente
reparado.
461.1 1. Oportunidad en el traslado del paciente a otra institucion.
461.6 1. Disposicion de las sillas esta lista en minutos. COdIQO: 20332840030204
2. Las sillas estan listas para el uso segun cronograma, en un % de las|
presentaciones del salén.
3. La disposicion de las sillas corresponde a la dindmica de la reunién en un % de . i X .
las veces. 1. Recepcionar al usuario en la prestacion de los servicios en
relacién con la comprobacion de derechos contractuales.
Escalas
Destrezas Elementos: 2. Identificar el ente pagador de la poblacion segun normatividad
Datos Personas Cosas Significancia ’ vigente.
Maximo [Minimo Maximo  [Minimo  [Maximo  [Minimo  |Maximo _ [Minimo
6 f 3 i S I ud i 3. Custodiar historia clinica en el proceso de prestacién de los
Habilidades servicios segtin normas vigentes.
Razonamiento \Mateméticas Lenguaje
3 B3 2
Responsabilidades
Opciones [cep
3 B
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normatividad vigente.

Admitir al usuario en la red de servicios de salud segun niveles de atencién y

[ Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

normatividad vigente.

Admitir al usuario en la red de servicios de salud segun niveles de atencién y

Elemento 1 Recepcionar al usuario en la prestaciéon de los servicios en relacién con la
comprobacién de derechos contractuales.
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprensién

a) La informaciéon al usuario sobre los
deberes y derechos de la atencién en
salud se realiza segun tipo y requisito de
aseguramiento. 1.

331.3 b) La comprobacién de los derechos
contractuales se verifica siguiendo los |2.
lineamientos establecidos por tipo de
aseguramiento.

121.55 |c) Elusuario se ingresa a la red de servicios | 3.
segun entidad responsable del pago.

334.2 d) El portafolio de clientes y servicios son | 4.
manejadas segun normativa institucional.

321.4 e) Los RIPS y documentos soportes son|5.

441.2 anexados y consolidados a la cuenta de
servicios de acuerdo con la red propia y
adscrita.

111.25 |f) Las 6rdenes de prestacion de servicios se | 6.

113.60 elaboran segun normatividad institucional.

121.25

113.49 |g) El censo de pacientes es realizado en

113.51 relacién con las novedades diarias.

111.32 |h) EIl usuario es instalado en habitacién o |8.

1145 consulta de acuerdo a la disponibilidad y

334.9 criterios de servicios. 9.

La persona conoce y comprende:

Tipos de aseguramiento (a, b, c).

Manual de procedimientos administrativos
de la institucién (a, b, c, d, e, f, g).

Red de servicios de salud (a, b, c).

Manejo cuotas de recuperacion (e).

Manejo de informacién por medio
convencional (Manuales) (a, b, c, d, e, f,
9)-

RIPS y documentos soportes (f, g).

Sistemas de facturacion: Cédigo de barras

().
Lenguaje Técnico (a, b, c, d, e, f, g).

Conceptos basico de informatica vy
sistemas (a, b, c, d, e, f, g).

10. Manejo de valores (e).
11. Software de admision.

12. Hoja de censo (h).

Elemento 1

Recepcionar al usuario en la prestacion de los servicios en relacion con la
comprobacién de derechos contractuales.

Rango de aplicacion

Evidencias

Categoria

Clases

Entidades:

Tipo de Aseguradora:

« Sin seguro.
« Con seguro.
« Por evento.

« EPS.
« ARS.
« IPS.

Conocimiento

« Ejercicio de aplicacion donde ubica
los servicios de salud por niveles de
atencion.

« Andlisis de estudio de casos sobre:
Confirmacién de derechos en
diferentes tipos de aseguramiento.

Producto

« Cuenta de servicios con los
respectivos documentos soportes.

« Agendas de profesionales vy
servicios segun normatividad.

Desempeiio

« Actitud de servicio en el desempefio
de sus funciones.

« Calidad de la informacién brindada

al usuario.
« Capacidad resolutiva en
situaciones-problemas durante la

admisién de un usuario.

[ Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

[ Auxiliar Enfermeria

| Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

normativa vigente

Admitir al usuario en la red de servicios de salud segun niveles de atencién y

al usuario.

Elemento 3 Custodiar historia clinica en el proceso de prestaciéon de servicios segun
_ _ _ S— - norma_vigente
Nombre de la Norma | Admitir al usuario en la red de servicios de salud segun niveles de atencion y
de Competencia normatividad vigente. _ § i Tareas | Criterios de Desempeio Conocimientos y Comprension
Elemento 2 Identificar el ente pagador de la poblacién no asegurada segun normativa 365.1 a) La apertura de la Historia Clinica es
vigente 365.2 codificada seglin normas institucionales. | La persona conoce y comprende:
_ _ _ _ 3417
Tareas | Criterios de Desempefio _ Conocimientos y Comprension 1137 |b) Los documentos de la Historia Clinica son | 5. Normativa en apertura, identificacion,
a) Lapersona es identificada en relacion con 341.1 organizados segun las  secuencias, consecutivo (a).
los grupos de focalizacion segln la|La persona conoce y comprende: 362.2 normas y tecnologia institucional. 6. Tipos de registros clinicos (b).
normativa vigente. _ _ 365.3 7. Epicrisis (b).
b) La persona es remitida a trabajo social en | 1. Ley de desplazados, programa de tercera 452.2 8. Meétodos de archivo (e, f).
relacion con I.a g.ituacion individual para egad, proteccién del ICBF, reinsertados, ©) La informacion y datos de las Historias |9. Mecanismos de control para la salida de
encuesta prioritaria. vinculados,  copagos cuotas son manejados en forma confidencial,|  la Historia Clinica (e, f).
321.03 [c) Los documentos son verificados de moderadoras (a, b, ¢, d). legal y ética. 10. Responsabilidad civil, penal, ética (c).
acuerdo con el sistema correspondiente | 2. Procedimientos insfitucionales  para d) El lenguaje técnico de la Historia Clinica | 11. Manuales de procedimiento en Historia
segun el caso particular  (desplazados, encuesta prioritaria (b). es interpretado segln los referentes de Clinica (a hasta f).
V|all|pre, etc). i 3. Base de datos de VIa_[lbre, desplazaq_os, terminologia médica. 12. Lenguaje profesional en salud (d).
d) Solicitar al ente correspondiente la|  reinsertados, proteccion de la nifiez 3631 |e) La Historia Clinica es archivada segun | 13. Terminologia aplicada (d).
autorizacién del servicio en relacién con| ~ desamparada (b, c). 366.1 manual de procedimiento institucional. | 14. Patologias, intervenciones,  ayudas
cada caso particular. 4. Normatividad de otros. 366.2 diagnosticas (b, c, d).
e) Las autorizaciones son clasificadas y 452.2 15. Procedimientos, equipos, insumos,
archivadas por tipo de cubrimiento. medicamentos, diagnéstico y
R f) Los mecanismos de control son aplicados especialidades (f, d).
Rango de aplicacion Evidencias en la custodia de la Historia Clinica seguin | 16. Base de datos.
Categoria Clases manual de procedimiento.
Instituciones: « DABS. Conocimiento Rango de aplicacion K K
« Ministerio del Interior. Cate%orl’a e Clases Evidencias
+ ICBF. . « Prueba oral y escrita sobre Sistema Tipo de Registro: « Identificacion. Conocimiento
+ Personeria Municipal. General de Seguridad Social en « Especiales. « Un conversatorio sobre la normativa
+ Defensoria del Pueblo. Salud. « Anexos. en Historia Clinica.
Producto « Manual. Producto
Historia Clinica: « Sistematizada. « Historia Clinica organizada segun
« Diagrama de flujo para cada caso. normativa.
Desempeiio Desempeiio
« Habilidad en la formacién impartida « Diligenciar los formatos para

custodiar la Historia Clinica.

« Elaborar y organizar una Historia
Clinica  segin  tecnologia vy
normativa.

« Responsabilidad en el manejo de la
Historia Clinica.
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Auxiliar Enfermeria

| Nivel C

Nombre de la Norma | Admitir al usuario en la red de servicios de salud segun niveles de atencién y
de Competencia

normativa vigente.

Nombre de la Norma de Competencia:

Controlar las Infecciones en los Usuarios y su Entorno de
Acuerdo con las Buenas Practicas Sanitarias

Cédigo: 20332810060304

Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

Elementos:

1. Aplicar la técnica aséptica en todos los procedimientos de
acuerdo con las medidas de prevencién y control de la
infeccion establecidas.

2. Efectuar procedimientos especializados de limpieza,
desinfeccion y esterilizaciéon en equipos y articulos segun
manuales estandarizados de la empresa.

23

Tarea Indicador
111.25 1. Buenas relaciones interpersonales. 365.3 1. Menos de % de los registros de la historia clinica se extravia.
2. Conocimientos del funcionamiento de la institucion. 2. Mas del % de las historias clinicas contienen los registros completos Y|
111.32 1. Més del % de novedades reportadas son registradas en el formulario Unico de coinciden perfectamente en los datos de paciente.
novedades y traslados. 365.4 1. % de pacientes atendidos en el sitio y orden correspondiente / total de
2. El formulario identifica minimo el % de variables basicas para dar curso al pacientes atendidos.
traslado emre '.ARS-.', - — 366.1 1. % de historias clinicas que no se encuentran en el sitio correspondiente dentro
113.49 1. Datos dq identificacion daqos por el p_acngntg,son verificados enun ____ % con los del archivador (en un periodo de tiempo o de historias revisadas).
datos existentes en los registros de la institucion. 2. Oportunidad en el uso de la historia clinica se halla en el sitio correcto.
11351 1. Masdel % delos €Qresos es reg_|§trado en el formato de censo. 366.2 1. % Numero de historias clinicas recibidas de estadistica/nimero de pacientes
2. Menos dgl % de la ]r)formgi0|qn consignada en el formato de censo es| atendidos. %.
innecesaria por inadecuado diligenciamiento. 2. Historias Clinicas recibidas de estadistica/niimero de historias clinicas entregadas a|
113.60 1. Mas del % de los pacientes acéptala factura y la cancelan en su totalidad estadistica.
2. Porceptaje de paz y salvo expedidos en relaciéon con el nimero de paciente con orden| 371.13 1. Plan de tratamiento aplicado de acuerdo con el ordenado.
de salida. 2. Técnicas terapéuticas seleccionadas de acuerdo con necesidades del paciente.
137 1. Mas del __% de los formatos de control contiene los datos de identificacion del 441.2 1. % de los reactivos vencidos o en mal estado/ nimero de reactivos solicitados.
pacients completos. 2. Enun % de las veces, los suministros entregados corresponde exactamente a|
1145 1. Mas del % de la informacion contenida por dicha corresponde a la establecidal los solicitados.
or nucleo familiar. 7 Y toria ol - P :
2. Ipdentifica en su totalidad las novedades por cambio de -ARS- para actualizacién del 4524 1. Mésdel % de las historia clinicas es entregado segun solicitud previa.
sistema. Escalas
121.25 1. Mas del % de las érdenes enviadas al laboratorio son tomadas y clasificadas Destrezas
correctamente. Datos \Personas \Cosas \Significancia
121.55 1. Menos del % de los recibos de pago presenta errores en el valor pagado. Maximo [Minimo Maximo  [Minimo  [Maximo _ [Minimo  Maximo __ [Minimo
312.4 1. Mas del % de los pacientes que ingresa para hospitalizarse, es ubicado en el 4 [t B [t 4 [t 7
servicio adecuado. Habilidades
2. Oportunidad en la ubicacién del paciente dentro de la institucion. Razonamiento \Mateméticas Lenguaje
331.2 1. Oportunidad en la ubicacién del paciente en el servicio de hospitalizacién 3 \3
correspondiente. Responsabilidades
331.3 1. % de pacientes con registros incompletos por falta de verificacion. Opciones [CEP
2. Numero de pacientes satisfechos por la explicacién dada del procedimiento que debe > ‘2
seguir.
334.3 1. % de pacientes atendidos segun orden de llegadaf
2. Total de pacientes que recibid fichas.
334.9 1. Menos del % de los pacientes presenta quejas después de haber sido ubicado
en el consultoriof
341.1 1. Numero de pacientes con historia clinica diligenciada completa.
362.2 1. % de Historia Clinica revisadas con formatos en orden/ total Historias Clinica
revisadas.
363.1 1. Oportunidad en la atencién al paciente por ubicacion correcta de la historia clinica en
estadistica.
2. Mas del % de las historias clinicas solicitadas, se encuentra en el sitio de
consulta antes de (periodo tiempo) que llegue el paciente.
3. Menos del % de las historias no se solicité por no hacer la revisién adecuada
del libro de citas.
365.1 1. % de registros que deben ser reasignados o recodificados/total registros.
21 22
[ Auxiliar Enfermeria [ Nivel C

Nombre de la Norma | Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las
de Competencia buenas practicas sanitarias.
Elemento 1 Aplicar la técnica aséptica en todos los procedimientos de acuerdo con las
medidas de prevencién y control de la infeccién establecidas.
Tareas Criterios de D peio Conocimientos y Comprension
374.17 a) Los principios de la técnica|La persona conocey comprende:
431.6 aséptica son aplicados en los|1. Lainfeccién (a hasta g).
431.9 procedimientos segun e Definicion.
451.20 protocolos. e Proceso.
221 gg ¢ Tipos de microorganismos.
- e Bacteriana, viral, micdtica.
374.75 b) Los elementos de barrera son e Mecanismos de transmision.
431.4 utilizados de acuerdo con las e Periodo.
431.9 espgmﬂcacmngs de cada uno de e Vocabulario: Sepsis, antisepsis.
451.40 los tipos de_aislamientos. 2. Principios de técnica aséptica (a, b, c, h)
371.26 c) Los desechos son manejados y o Concepto.
371.31 clasificados segun las normas de e Técnicas
431.11 manejo seguro vigentes de los N L
451.33 desechos. N T|_po. MEd'Ca‘ Qunru_rg_|c_a’. -
451.18 d) Las intervenciones delegadas * A|slam|gnto. Definicion,  objetivos,
son manejadas con los tipos de precauciones. .
lesion, segin tipo y guias de . Lavgdo de manos: T(_—)cmca. ;
manejo. e Medidas de bioseguridad segin norma.
e) Los signos y sintomas de * Barrera. )
alteracién de las heridas son e Postura de guantes, mascarilla y gorro,
identificados,  registrados e bata Qx, delantal protector (a, b).
informados oportunamente a la | 3- InfeSCprq nosocomial (e, f).
persona competente. ¢ Detinicion.
113,55 f) La participacion en las ¢ Criterios.
actividades programadas de e Origen.
vigilancia salud publica de e Causas.
infecciones intrahospitalarias es e Proceso.
realizada de acuerdo con las|4. Control de infeccion intrahospitalaria:
normas y protocolos. Proceso de lavado, desinfeccion de
111.28 g) El material estéril es manejado instrumental.
121.43 segun protocolo e Comité de infeccién intrahospitalaria.
121.45 e Manejo de antimicrobianos,
121.50 desinfectantes, antisépticos (d, c).
431.10 e Manejo de detergentes enzimaticos.
451.13 5. Manejo interno y externo de los desechos
451.27 hospitalarios (c).
453.9 « Objetivos.
o Clasificacion.
e Marco Legal.
* Tratamiento y Reciclaje con material no
infeccioso (c, d).
e Programa de reciclaje (c, d, h).
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Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

buenas practicas sanitarias.

Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las

Nombre de la Norma
de Competencia

Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las
buenas practicas sanitarias.

Elemento 1

Aplicar la técnica aséptica en todos los procedimientos de acuerdo con las
medidas de prevencion y control de la infeccién establecidas.

Rango de aplicacién

Categoria

Clases

Evidencias

Precauciones:

Técnicas de curacion:

Desecho hospitalario:

Escenarios:

Estandar o habitual PS.
Protocolos basados en la
transmision.
Basadas
Transmision.

en la

Limpias.
Contaminadas.

Bioldgicos.
Infecciosos.
No Infecciosos.

Institucional y domiciliaria.

Conocimiento
Prueba oral y escrita sobre:

Principios de la técnica aséptica.
Precauciones de asepsia.
Proceso de infeccion.
Bioseguridad.

Producto

« Registros sobre formas
establecidas en el control de
infecciones y las enfermedades de
notificacion obligatorias.

Desempeiio
Observacion de:

« Lavado de manos.

Aplicacion de técnica aséptica en el
manejo de material.

Aplicacién y cumplimiento normas
de bioseguridad.

Curaciones en tres tipos de heridas.
Observaciéon en la participacion
como circulante o andlisis de la

situacion de salud en un
procedimiento.
« Asistir en la transmisién de

materiales en un procedimiento.

removidas segln manual de

funcionamiento.

25

Los registros de las actividades de
limpieza, sanitizacién y desinfecciéon son
diligenciados en formatos establecidos de

Elemento 2 Efectuar procedimientos especializados de limpieza, desinfeccion vy
esterilizacién en equipos y articulos segin manuales estandarizados de la
empresa.

Tareas | Criterios de D pefo Conocimientos y Comprensién

a) Las partes y piezas de los equipos son |La persona conoce y comprende:
removidas y ensambladas en forma
cuidadosa ~ durante el  proceso  de 1.La suciedad en relacién con el tipo de
limpieza, siguiendo las instrucciones del| "~ ." * rticulo a limoi b cfh P
manual de funcionamiento y normas de equipo-articulo a limpiar (b, ¢, f, h).
bioseguridad. 2.Lectura e interpretacion de los manuales
de funcionamiento de los equipos-articulos.
b) El funcionamiento y limpieza de los (a, b, c,d,e).
equipos es verificado después del . . .
proceso de limpieza, sanitizacion vy 3.Normas' dle.Blosegundad y manejo del
desinfeccién y esterilizacion. riesgo bioldgico. (a -1).
4.Productos quimicos y su compatibilidad

431.1 c) Los métodos de limpieza, sanitizacién y con las caracteristicas del equipo-articulo

431.3 desinfeccién en equipos y articulos  son (c, d, e).

432.2 realizados segun tipo de suciedad. e . .

4513 5.Cla§|f|ca0|on' de _egwpos—amcglo_s y

d) La pulcritud es reflejada en la calidad del ?;ugp%? seglin superficies y especialidad.
trabajo realizado. S
6.Importancia de la aplicaciéon de buenas
e) Las manchas de equipos y articulos son practicas de manufactura (a - f).

7.El valor de la pulcritud y meticulosidad en
el desempefio humano (a —f).

8.Identificacion de métodos de validacion de
Limpieza y Sanitizacién (quimico, fisico y
microbioldgico) (b).

acuerdo con la normativa vigente. 9.Los métodos de Limpieza y Sanitizacién

(Manual, Mecanico y Automatizado) en
relacion con el disefio del equipo-articulo
(a—f).

10. Fases para limpieza y sanitizacién de
equipos-articulos (Inspeccion, Enjuague
inicial, Lavado Quimico, Enjuague,
Secado y Lubricacion. (a —f).

11. Registros de las actividades de limpieza,
sanitizacién y desinfeccién de equipos y

articulos (c, d, f).
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[ Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las
buenas practicas sanitarias.

Tarea |Indicador
111.28 1. % de accidentes de trabajo.
T - n 2. % de normas aplicadas.
[ Auxiliar Enfermeria [ Nivel C 3. No elementos de proteccion disponibles.
Nombre de la Norma | Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las 12143 1. Mas del. % de las pie;‘as recogidas estuvo bien clasificada.
de Competencia buenas précticas sanitarias 2 Oponunldad enla recolec_mon de la ropa. .
— . — — - — 3. Mas del % de las piezas de ropa se pierde por no llenar completamente los datos
Elemento 2 Efectuar procedimientos especializados de limpieza, desinfeccion y en los formatos.
esterilizacién en equipos y articulos segiin manuales estandarizados de la 121.45 % de el i bid |listado d i
empresa. . > de elementos recibidos que no aparece en el listado de entrega.
Menos del % de los listados de entrega en (periodo de tiempo), presenta|
Rango de aplicacion faltantes o sobrantes.
Categori i Evidencias 121.50 1. Oportunidad en la entrega del material esterilizado a cada servicio.
goria ases . -
2. Mas del % de las solicitudes se entregan completamente.
Tipos de Limpieza y |+ Quimica Conocimiento 113.55 1. Cpnocimje;ntos del perfillepidemiolc’)gico el drea.
Sanitizacién, desinfeccion y | « Fisica 2. Disponibilidad del estadistico.
esterilizacion: « Respuestas escritas a un test sobre 371.26 1. Cumplimiento de las normas técnicas de curacion de heridas.
caracteristicas de las superficies de 2. Satisfaccion del paciente, por la calidad del procedimiento y la actitud del trabajador de
« Farmacéuticos equipos y articulos en relacién con la salud.
Tipos de « Alimentarios productos quimicos a usar. 3. La clasificacion y tratamiento de las heridas fue correctaenel ____ % de los pacientes
Equipos-Articulos: « Medicoquirtrgico « Respuesta verbal a un caso sobre atendidos.
importancia de  barreras de 371.31 1. % de pacientes con complicacion de herida quirdrgica.
proteccion personal. 2. Cumplimiento de protocolos de atencion.
« Manual 3. Disponibilidad de recursos requeridos para la curacion.
Métodos de limpieza vy |+ Mecanico Producto 374.17 1. Equipo esta completo antes de utilizarlo.
sanitizacion: + Automatizado o o 2. Ayuda efectiva y oportuna para la realizacion de cada procedimiento.
+ Inspeccion visual de un equipo 6 374.75 1. Cumplimiento estricto de los principios de la técnica aséptica.
articulo verificado ante 43110 1 0 - p - -
. . . . portunidad en la asepsia terminal de la unidad.
procedimiento estandar. 2. A menos de % de las unidades aseadas hay que repetirles el procedimiento.
Desempefio 431.11 1. Oportunidad en la recoleccién de los desechos de cada servicio.
2. Mas del % del material de desecho estuvo bien clasificado para su eliminacién
« Resultados de dos limpiezas de correcta.
diferentes superficies en equipos 6 431.3 1. Menos del % del material para esterilizar se devuelve por inadecuada limpieza.
articulos. 2. Cumplimiento con las normas del envoltura del material para llevarlo a esterilizacién.
431.4 1. La clasificacién del instrumental y la ropa fue adecuada, el % de las veces que se
realizaron cirugias, en todas las salas de cirugia.
2. Las salas de cirugia se encuentran listas para el nuevo procedimiento (periodo
de tiempo) después del ultimo procedimiento.
431.6 1. La clasificacion del instrumental y la ropa fue adecuado el % de las veces que se
atendieron partos.
2. La sala de partos se encuentra lista para atender a la paciente (periodo de
tiempo) antes del nuevo procedimiento.
431.9 1. Cumplimiento del manual de procedimientos.
Mas del % de las cajas preparadas tienen todo el instrumental correspondiente.
Revisién minuciosa del instrumental quirdrgico.
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Nombre de la Norma de Competencia:

Apoyar la Definicion del Diagnéstico Individual de Acuerdo
con Guias de Manejo y Tecnologia Requerida

Nombre de la Norma
de Competencia

Apoyar la definicién del diagnéstico individual de acuerdo con guias de
manejo y tecnologia requerida.

Elemento 1 Observar la condicién fisica y emocional de la persona de acuerdo con guias
y protocolos.
Tareas | Criterios de Desempeio Conocimientos y comprension
338.1 a) Las caracteristicas generales de la
341.3 persona son descritas e informadas de |1. Anatomia por planos y sistemas, fisiologia
341.4 acuerdo con el orden cefalocaudal y por del cuerpo humano (a, b, c, d).
341.6 sistemas.
341.8 2. Estados de conciencia (a, e).
361.9
361.15 3. Técnicas y procedimientos de signos
334.3 |b) Las constantes vitales son tomadas, vitales, peso y talla (b, c).
341.3 registradas e informadas segin normas
342.18 de procedimiento. 4. Tipologia de personalidad (e).
342.22
374.89 5. Habilidades para vivir mejor (d).
332.10 |c) El peso y la talla es tomado y registrado
345.38 segun técnicas establecidas. 6. Conceptos basicos de Funciones vitales
363.2 profundas (e).
d) La condicién emocional es identificada
mediante el didlogo. 7. Formatos institucionales (f).
e) La observacién fisica y emocional es
registrada segun normas legales 8. Visita domiciliaria, investigacion de caso y
336.11 |f) Las alteraciones de las constantes vitales de campo. ().
son informadas y registradas
inmediatamente  segun referentes
alterados, a la persona y nivel
correspondiente.
g) Los factores de riesgo relacionados con el

evento a estudiar son identificados de
acuerdo con los criterios de vigilancia y
salud publica.

31

Tarea |Indicador
432.2 1. Oportuna clasificacién y ubicacion de la ropa.
451.13 1. Mas del % de los paquetes utilizados contiene los elementos completos. Cédlgo 2033281 001 0204
2. Menos del % de los paquetes no se esteriliza adecuadamente por mala
preparacion o falla del autoclave.
451.18 1. Oportunidad en la preparacién del equipo.
2. Mas de veces que se realiza el procedimiento en (periodo de tiempo), el Elementos: 1. Observar la condicién fisica y emocional de la persona de
equipo esta completo. acuerdo con guias y protocolos.
451.22 1. Rigurosidad al preparar el material y determinar el nimero de elementos necesarios.
Menos. dgl % de los elementos no se tiene listo al momento de realizar el 2. Orientar y preparar a las personas para examenes
procedimiento. ) ' . diagnosticos de acuerdo con guias y protocolos institucionales.
2. Los materiales estan preparados en el tiempo esperado para realizar el tratamiento.
451.27 1. Oportunidad en la preparacién de los elementos para limpiar la sala de partos. . . . _
451.3 1. Mas del % de los elementos y los lugares aseados, se encuentra en buen estado 3. Tomar y remitir muestra§ de interés en salud publica 'y
de limpieza. resultados de laboratorio ordenadas, de acuerdo con
2. Satisfaccién expresada por el jefe inmediato por el trabajo hecho. protocolos.
451.33 1. Todos los equipos y el material estan listos en el momento de realizar la consulta.
451.40 1. Numero de insumos solicitados.
2. Numero d de normas del bioseguridad implementadas.
453.9 1. Cumplimiento del cronograma establecido para pasar por cada servicio recogiendo la|
ropa sucia para lavar.
Escalas
Destrezas
Datos Personas [Cosas Significancia
Maximo [Minimo Maximo  [Minimo  [Maximo  [Minimo  [Maximo _ [Minimo
5 i 4 i 3 P 7 i
Habilidades
Razonamiento \Mateméticas Lenguaje
3 2
Responsabilidades
Opciones [ceEp
1 B
29 30
[ Auxiliar Enfermeria [ Nivel C

[ Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Apoyar la definicion del diagnéstico individual de acuerdo con guias de
manejo y tecnologia requerida.

Elemento 1

Observar
guias y protocolos.

la condicién fisica y emocional de la persona de acuerdo con

Rango de aplicacién

Evidencias

« Adulto Mayor.

Categoria Clases
Ciclo vital: « Nifo. Conocimiento
« Adolescente.
« Adulto. Prueba oral o escrita sobre:

« Anatomia por sistemas.

Estados de conciencia.

Signos vitales.

Registro de formatos e informes del
ultimo mes.

Producto

« Papeleria institucional.
« Registro ultimo mes.

Desempefiio

Revisién fisica y emocional del
paciente.

visita domiciliaria.

« Tomar y registrar en tres ocasiones
los signos vitales.

Pesar y tallar en dos ocasiones a
un nifio, adulto y adulto mayor.

32
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[ Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Apoyar la definiciéon del diagndstico individual de acuerdo con guias de
manejo y tecnologia requerida.

Elemento 2 Orientar y preparar a las personas para examenes diagnésticos de acuerdo
con guias y protocolos institucionales. ‘ Auxiiiar Enf _ ‘ Nivel©
uxiliar enrermeria ve
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension
a) Los signos de intolerancia y|1. Deberes y derechos de las personas (a Nombre de la Norma | Apoyar la definicion del diagndstico individual de acuerdo con guias de
contraindicaciones a las  pruebas hasta i). de Competencia manejo y tecnologia requerida.
diagndsticas son indagados, verificadosy 2.  Cuidados pre-tras y post pruebas Elemento 2 Orientar y preparar a las personas para examenes diagnésticos de acuerdo
registrados segun el tipo de prueba a diagnésticas (b, c, d, e). con guias y protocolos institucionales.
realiz_ar y de acuerdo con guias de e Preparaciéon materiales.
manejo. ] _ e Educaciéon pre-tras y post pruebas Rango d'e aplicacion Evidencias
333.4 |b) La informacién requerida es dada segun diagndsticas. Categoria Clases
la prueba diagnéstica a r.ealizar y de e Control de los resultados de
acuerdo con guias de_manejo. examenes con la persona tratante. Tipo de examen: « Imagenologia. Conocimiento
c) Las restricciones de dieta y cuidados|3. Tipos de pruebas diagndsticas (a hasta « Pruebas de laboratorio.
posteriores a las pruebas diagnésticas f). « Otros de interés en salud | Prueba oral o escrita sobre:
son infor_mados de acuerdo con las guias e Hematoldgicas. publica.
de manejo. _ e Quimicas. « Deberes y derechos del paciente.
d) Los signos y sintomas de reaccion de las o Bacterioldgicas. « Politicas institucionales.
personas durante los procedimientos de e Hormonales.
Iabs p:juebas_ . c(iilagnostllcas son o Inmunolégicas. Producto
observados, iniormados  a la persona o otras de interés en salud publica. ) . )
competente. Otras Pruebas: « Registros Clinicos — Calidad de la
374.54 |e) La persona es andlisis de la situacién de . Ima : informacion.
. S genologia. " L .
saludtida durante el procedimiento S . « Disponibilidad 'y ordenamiento
- Py p * Radiacion lonizante. i
diagndstico de acuerdo con las guias y X " . logistico.
protocolos. e Con mat.erlal radioactivo.
113.9 fy Las pruebas de diagndstico son ° g]traspnldo. Desempeiio
343.3 registradas segun normas de registros ¢ Dbiopsia.
361.7 clinicos. * gitﬁ'OQ'CaS . Observacién directa de la
362.1 . itologia. orientacion 'y preparacion  del
34531 |g) Los examenes diagndsticos son tomadas ¢ Oncolégicas. paciente para valoracion.
345.33 de acuerdo con las normas de| 4 ;\)/Ianual de procedimientos (a, b, ¢, d, e, . Observacion diferentes horarios -
bioseguridad y protocolos. . L - Incluir hora critica.
1135 |h) Las muestras y resultados son remitidas| 5 Comunicacion terapéutica (a, b, ¢, d, e, « Actitud de servicio.
333.7 segin  normas de referencia y f). « Informacion recibida por la persona
346.1 contrarreferencia. 6. Medidas de bioseguridad (e). y la familia.
453.8 7. Manejo de desechos (e).
5255 8. Manejo y disponibilidad de los
i) Los elementos requeridos para la 9 c:;f:tgnatej,;%g‘?ft;)s institucionales (f).
valoracién son preparados y| o Historiaciinica ().
suministrados de acuerdo con el manual | 19- Sistema de informacién en salud (f).
de procedimiento. 11. Eventos de notificacién obligatorias (f).
33 34
| Auxiliar Enfermeria | Nivel C

[ Auxiliar Enfermeria

| Nivel C

Nombre de la Norma | Apoyar la definicion del diagnéstico individual de acuerdo con guias de
de Competencia manejo y tecnologia requerida.
Elemento 3 Tomar y remitir muestras de interés en salud publica y resultados de
laboratorio ordenadas, de acuerdo con protocolos.
Tareas |Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension
a) La orden es verificada de acuerdo con
los datos de identificacion, tipo de|1. Manual de procesos, procedimientos y
muestra y normas institucionales. normas existentes (a).
111.9 b) El material y equipo requerido es
113.41 preparado y etiquetado de acuerdo con el [ 2. Normas de bioseguridad vigentes (b).
121.4 tipo de muestra y protocolos establecidos.
451.28 3. Equipos y materiales por tipo de muestra
451.42 atomar (b).
336.8 c) La preparaciéon de la persona y los
requisitos necesarios son explicados en |4. Técnicas de comunicacion (c).
relacion a los protocolos del tipo de
examen y/o muestra a tomar. 5. Protocolos y procesos por tipo de
345.32 |d) Las muestras son tomadas en la cantidad muestras a tomar (c).
345.35 necesaria seguin protocolos y normas de
345.36 bioseguridad. 6. Técnicas de desinfeccion y asepsia (b, c,
345.37 d).
351.19
451.19 7. Principios de anatomia y fisiologia (d).
e) Los desechos son manejados de acuerdo
con las normas de bioseguridad y|8. Manejo de residuos segln normas
ambientales vigentes. nacionales (e).
453.2 f) Las muestras y resultados son remitidas
segun  normas de referencia y|9. Sistema de referencia y contrarreferencia
contrarreferencia. (f).
113.38 |g) Las reacciones o manifestaciones clinicas
del paciente son registradas e |10. Registros y papeleria (f, g, ).
informadas a la persona pertinente.
h) Las medidas que el paciente debera tener
después de los examenes o toma de
muestras son informadas ampliamente.
113.31 |i) Los resultados de laboratorio son
confrontados con los valores normales de
acuerdo con los parametros definidos en
el laboratorio.
113.31 |j) Las alteraciones en los resultados son
reportados y registrados ala persona y al
jefe inmediato.

Nombre de la Norma
de Competencia

Apoyar la definicion del diagndstico individual de acuerdo con guias de

manejo y tecnologia requerida.

Elemento 3

Tomar y remitir muestras de interés en salud publica y resultados de
laboratorio ordenadas, de acuerdo con protocolos.

Rango de aplicacion

Categoria Clases SRk

Tipo de Muestra: « Coproldgico. Conocimiento
« Orina.
« Sangre. Prueba oral o escrita sobre:
« Secrecion.
« Especiales. « Normas de bioseguridad.
« Bromatoldgico. « Anatomia y fisiologia.

Producto

Desempeiio

Todos los Sistemas
urinario, etc).

(Vascular,

Calidad De las muestras tomadas
segun orden solicitada.
seguimiento a los
entregados.

resultados

Observacion directa de la relacion
con la persona.

Técnica de toma de muestras.
Remisién de las muestras.

35
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Tarea |Indicador
— _ . 341.8 1. El examen fisico se realiza de acuerdo con los protocolos clinicos establecidos.
[ Auxiliar Enfermeria [ Nivel C | 2. Se registraron todos los hallazgos del examen fisico en la historia clinica.
3. Satisfaccién del paciente por la actitud del trabajador de la salud.
Nombre de la Norma | Apoyar la definicion del diagndstico individual de acuerdo con guias de 342.18 1. Disponibilidad de equipo para tomar signos vitales.
de Competencia manejo y tecnologia requerida. 342.22 1. Menos del ___ __ % de los pacientes valorizados no aparece registrado en la historia
clinica los hallazgos de la escala de glasgow.
Tarea |Indicador 2. % de valoraciones segun escala de glasgow que fueron bien calificados.
111.9 1. % de muestras identificadas. 343.3 1. Oportunidad en el archivo de los resultados en la historia clinica.
2. % de registros. 2. Mas del % de los resultados de las ayudas diagnésticas, son colocados el orden
3. % de muestras deterioradas. correcto dentro de la historia y del paciente correspondiente.
4. % de muestras almacenadas. 345.31 1. Mésdel ___ ___ % de las muestras tomadas no presenta alteraciones.
113.31 1. Menos del % de los resultados de los examenes de laboratorio no se registré en 2. gxear:sanel —% de las muestras tomadas son escasas para Ia realizacion correcta del
el libro. :
9 L
113.38 1. Oportunidad en la solicitud y toma de un examen diagndstico. 34532 :13 “NA?;Z?OdEL = estr:s(ij?:znm?:f;ﬁzggg colocadas en una solucion inadecuada.
113.41 1. Todas las muestras enviadas a patologia tienen la solicitud respectiva completa. 345'33 1' Sut' o dul o gl Hid d.lt baiador do o
2. Oportunidad en el envio de la muestra a ser estudiada. - - Satisiaccion del paciente por 1a actitud def trabajador de 1a salud.
1135 1 CIZridad del formato a ser llenado 2. Masdel ___ % de las electrocardiogramas tomados son de buena calidad.
’ 2: Mas del % de los formatos. contiene la informacién del paciente completa. 3. Cumplimiento del protocolo establecido para toma de electrocardiogramas.
113.9 1. Satisfaccion del usuario por el buen trato del profesional de la salud. 345.35 1. Menc|>s del ; % de lI)as mu_es,tras(,j de sangre no son colocadas en el sitio adecuado
2. Mas del % de las familias del barrio fueron visitadas y sus datos no estan 5 yoggniiif: tjlzqee:lelgetlo’?;L;e d: ;q#':xce):?raa-
registrado en el formato de censo. . - - 8 e .
121.44 1. Relacién entre los reactivos existentes y el inventario de ellos. 34536 :13 S;"SSLZTC'O" delosagéelr;tse r?]oLzriit?u:rgslc:;?i??adn:;:; Iﬁ);‘igg's
2. Menos del % de los reactivos nuevos no se registra en el formato. i . > — ° U u ueron h . .
332.10 1. Grado de satisfaccién del paciente por el apoyo brindado por el profesional de la salud. 2. S:llﬂzfacmon del paciente por la explicacion brindada y el respeto del trabajador de la
3334 1. quero de muestras no procesadas por madg(;uada recoleccion. - . ” 3. Menosdel ___ % de los pacientes se queja por la actitud del trabajador de la salud.
2. Numero de muestras no recolectadas por deficiente oferta de servicios nula informacion 34537 1. Satistaccion del paciente por el procedimiento realizado
| iente. i : . " P
a paclente - — - — 2. Mas del ___ % de las muestras tomadas se ajusta a las normas técnicas
333.7 1. Numero de pacientes que aceptan la remision / total se pacientes remitidos. establecidas
2. Numero de pacientes atendidos en la institucion de referencia / total de pacientes 345.38 T Mas del s % de la medidas antropométicas fomadas son registadas
™ . . o
re[mtldos. - — - correctamente en la historia clinica.
336.11 1. Numero de pacientes que no recibieron tratamiento oportunamente por fallas en la| 346.1 1 % de muestras tomadas en relacion con 1as muestras solictadas
inf - | ; ) . L% . N
n ormelmon de trabajador y 2. ___ % muestras tomadas que cumplen adecuadamente con el procedimiento
336.8 1. ____ % de pacientes a los que se les tomé las muestras oportunamente. establecido
o . - .
2 MenosAdeI T 7 de las muestras no se tomaron porque no se encontrd la solicitud 361.15 1. Mas del % de las valoraciones médicas realizadas son registradas en la historia
en la historia clinica. clinica
338.1 1. Calidad en la valoramon‘l’nlmal del paciente en urgencias. 2. Menos del % de las valoraciones no tiene registrada la hora y la fecha de su
2. Oportunidad en la atencién de los pacientes. realizacion
341.3 1. Menos del % de los motivos de la consulta expresados por los paciente, no se 3617 Oportunidaﬁ en Ia ubicacion de los resultados y el aviso médico
reg[strarqr] enla hlst'orla clinica. . . . i Menos del % de los resultados de laboratorio son colocados en una historia clinica
2. Satisfaccion del paciente por la actitud del trabajador y la adecuada interpretacion de su que no corresponde
sintomatologia. S - - 361.9 1. Registros de enfermeria claros, legibles, completos.
341.4 1. Menosdel % de los motivos de la consulta expresados por los pacientes, no se 2. Numero de pacientes con registros de enfermeria actualizados
reg!stra en la h|stor|§1 clinica. . . . L 3. Utilidad del registro para orientar conducta a seguir con el paciente.
2. Satisfaccion del paciente por la actitud del trabajador y la adecuada interpretacion de su 3621 1. Interpretacion correcta de solicitudes de examenes
sintomatologia. S - - 2. Leer correctamente los resultados obtenidos.
341.6 1. Menos del % de los motivos de la consulta expresados por los pacientes, no se 3. Sistema de referencia adecuado
registra en la historia clinica. . - - - - - -
2. Satisfaccion del paciente por la actitud del trabajador y la adecuada interpretacion de su 363.2 1. Ndmero de registros corregidosftotal :eg|stros |ncqrrectos.
sintomatologia. 374.54 1. Preparacion adecuada en el % de los pacientes con orden.
2. Satisfaccion del paciente oir la actitud del personal de la salud.
37 38
Nombre de la Norma de Competencia:
Asistir a las Personas en las Actividades de la Vida Diaria
Segun Condiciones del Usuario Asignacion y/o Delegacion
del Profesional , Guias y Protocolos Vigentes
Tarea |Indicador
374.89 1. Mas del % de las tomas del tension arterial se realizé de acuerdo con la técnica. T H .
2. Mas del % de los valores de la tension arterial se registré en la historia clinica . COdIgO. 20332810080304
451.19 1. Cumplimiento en la preparacién del material para que esté listo (periodo de|
tiempo) antes de la toma de la muestra.
451.28 1. % de medios de cultivos preparados que cumplen con los requisitos minimos. Elementos: 1. Preparar el entorno para dar cuidado a la persona en alteracion
9 2] ici . .z .z .
451.42 ; 70//" g:ar:“ui";f‘a:%ﬁ)'t;ds"azas de salud segun asignacién y/o delegacién del profesional y
. o . . .
3. Numero de control de calidad aplicados. guias y protocolos establecidos.
452.5 1. Oportunidad en la reclamacion de los resultados y su ubicacion en la historia clinica . . . .
correspondiente. 2. Brindar los cuidados basicos asignados y/o delegados, de
2. Menos del % de los resultados de laboratorio se extravian o se dejan en una| higiene, comodidad de acuerdo con guias y protocolos
historia clinica equivocada. establecidos.
453.2 1. Oportunidad en el transporte de las muestras.
2. Cumplimiento de las normas técnicas de transporte de muestras. . 3. Asisti | | tividades d ili L. .
3. Menos del % de las muestras es dejado en otro lugar, se extravian o se dafan en - SI‘S 'r_a a persor_1a en las a_c Ividades de movilizacion segun
el transporte. limitaciones y equipos requeridos.
453.8 1. Oportunidad en la reparticién de las placas radiograficas a los servicios.
2. Menos del % de las placas y sus resultados son dejados en un servicio diferente. 4. Asistir a la persona en las actividades de nutricion asignadas
Escal y/o delegadas por el Profesional y de acuerdo con guias y
scaas protocolos establecidos.
Destrezas
Datos [Personas Cosas [significancia - - I L. .
Maximo iMinimo Maximo IMinimo Maximo \‘Minimo |||;/|éximo IMinimo 5. C‘/So'sgglzg;: dg‘:r%%’:aefnp ;ﬁg‘é‘igigfsy d dee egﬁ'gﬁﬁogoﬁs'gg&zgai
5 1 1 4 1 o .
Habilidades protocolos establecidos.
Razonamiento [Mateméticas Lenguaje
3 B 1
Responsabilidades
Opciones [cep
2 la
39 40
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[ Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

vigentes.

Asistir a las personas en las actividades de la vida diaria segun condiciones
del usuario, asignacién y/o delegacién del Profesional y guias y protocolos

Elemento 1

establecidos.

Preparar el entorno para dar cuidado a la persona en alteracién de salud
segun asignacién y/o delegacién del Profesional y guias y protocolos

[ Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Asistir a las personas en las actividades de la vida diaria seguin condiciones
del usuario, asignacién y/o delegacioén del Profesional y guias y protocolos

vigentes.

Elemento 1

Preparar el entorno para dar cuidado a la persona en alteraciéon de salud
segun asignacién y/o delegacién del Profesional y guias y protocolos

establecidos.

Tareas | Criterios de Desempeio Conocimientos y Comprensién S
312.1 |a) El entorno fisico y emocional es preparado Rango de aplicacion Evidencias
3125 de acuerdo con principios de comunicacion | 1. Téenicas  y  estrategias  de Categoria Clases
371.5 terapéutica, higiene y seguridad. comunicacion: Lenguaje no verbal (a, ) I -
431.7 b, ¢, d, e) Escenarios: « Domiciliaria. Conocimiento
4535 5 A(; - .C ) (as de i « Institucional.
- - . mision: Concepto, vias de ingreso: ]
336.13 |b) Las necesidades de seguridad son f . i i . Prueba oral o escrita sobre
374.31 revisadas de acuerdo con protocolos %))nsulta interna, urgencias y traslado: Grupos etéreos: + Nifos. o
institucionales y normas vigentes. ) ) + Adultos. + Manual de procedimiento de
332.4 ¢) La unidad es preparada y mantenida de 3. Referencia y contrarreferencia, marco « Adulto Mayor. manejo. Qe equipos e inve.zntariosl
337.6 acuerdo con las necesidades de la persona legal (d). + Normatividad ~ de inventario,
431.2 y el diagndstico de enfermeria. 4. Egreso: Concepto, Formas por Equipamiento bioseguridad.
453.1 mejoria, traslado o muerte (d). * EQuip . « Normas . de_ referencia y
11323 |d) La atencion integral de enfermeria en el|5,  Arreglo del cadaver (d) . . Interna contrarreferencia
h - - : Institucional: : « Normas de bioseguridad.
332.5 Ingreso y egreso de Iog usuarios a los 6. Documentacion en caso de egreso (d). « Externa. ¢
332.14 servicios de salud es realizada de acuerdo - | ] . o « Urgencias.
333.3 con protocolos institucionales. ?rreglo de la Unidad Hospitalaria (a, c, Tipo de Admision: . Traslado. Producto
361.12 1)
336.12 e Tipos de cama. « Mejoria o voluntario. « Presentacion de la Unidgd
336.1 i _ e Manual y electrénica. « Traslado. preparada y arreglada segun
e) El usuario es entrenada en el manejo del ot Tino de E ) « Remisién o muerte. normas.
entorno de acuerdo con las necesidades y * ros. Ipo de Egreso: « Planilla de inventario diligenciada
equipamiento existente. e Accesorios de seguridad. « Registros: admision del usuario, alta
411.7 [f) Las alteraciones del entorno son revisadas| o Diferentes formas de preparar la del usuario, entrega de turno.
y reportadas segun protocolos. Unidad.
- - - p D =
411.2 Q) Los’mventanos y equipos son revisados 8. Procedimientos de higiene, limpieza y esempeno
411.6 segun protocolos. . i
desinfeccién (a, b, c, d,). L
4121 - ) ) « Observacion directa
4414 9. Principios de Bioseguridad (a, b, ¢, d, « Nivel de satisfaccién del usuario
4413 f. 9). atendido.
451.36 10. Normas de procedimientos en el « Arreglo y mantenimiento de la
451.38 mantenimiento y manejo de equipos Unidad segin necesidades de la
461.4 (f, ). persona.
461.5 11. Manuales de manejo de equipos (g). « Evolucion préactica sobre habilidad y
:g}lg h) Los qulpos son manejados con IeI cwdago 12. El lenguaje apropiado a las diferentes thltu? dde lser\gqo.
. requerido segun manuales e necesidades de la persona (a). « Arreglo del cadaver.
procedimientos. -, i « Admision y egreso de la persona
336.3 |i) El recibo y entrega de turno es realizado | 13- Interaccion 'y empatia con las « Recibe y orienta al usuario.
336.10 de acuerdo con el sistema organizacional personas (a).
de la institucion. 14. Entrega de turno (i).
41 42
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Nombre de la Norma
de Competencia

Asistir a las personas en las actividades de la vida diaria segun condiciones
del usuario, asignacién y/o delegacién del Profesional y guias y protocolos

para el descanso y suefio son
promovidas de acuerdo con habitos y
situacion clinica del usuario.

vigentes.

Elemento 2 Brindar los cuidados basicos asignados y/o delegados, de higiene,

comodidad de acuerdo con guias y protocolos establecidos.

Tareas | Criterios de D peino Conocimientos y Comprension

311.2 a) La higiene corporal de la persona es

311.3 realizada segun sus necesidades fisicas| 1. Deberes y derechos de la persona (a, b,

312.10 y culturales. e).

_ _ _ E— 2. Medidas de seguridad para la integridad

3111 b) Laintegridad, seguridad e intimidad de la fisica (a, b, c, d, e, f).

31211 persona es preservada durante el| 3 Agpectos fisicos, quimicos, bioldgicos y
procedimiento de higiene de acuerdo con ambientales que afecten la piel (a, c).
los derechos de la persona. 4. Mecanica corporal (a, b).

c) La postura corporal de la persona es « Principios de ergonomia.
mantenida en relacion con la alineacion « Alineacion Corporal, equipo y material
anatémica y apoyos requeridos. de apoyo.

37464 |d) Las frecuencias en los cambios| 5 (lases de bafio, equipo y precauciones

372.12 postulares  son realizadas  segun (a, b).
necesidades, ~observaciones de los « Cara, cabeza, boca, genitales.
signos de  compresion Yy guias| g Concepto de valores y creencias
establecidas. _ _ relacionadas con el aseo (a, b).

e) El paciente es estimulado y motivado| 7 Medidas de proteccién de la piel (f).
para I_os cambios de posicion y uso de| g  Gonocimiento y manejo de equipo de
material de apoyo. _ apoyo de seguridad y comodidad (b, d,

374.44 |f) La integridad de la piel es protegida de e).
acuerdo con las medidas establecidas| 9. Comunicacion terapéutica (a hasta h).
por el Profesional de Enfermeria. 10. Registros clinicos (g).

341.10 |g) La observacion de la piel y novedades| 11, Cuidados higiénicos en casa segun
durante el bafio son registradas e grupos etareos (a, b, ¢, d, e).
informadas al Profesional de Enfermeria. | 12 Uso de jabones y soluciones para

h) La orientacion y preparacion a la persona hidratacién y lubricacion de la piel (a).
y la familia sobre cuidados e higiene es| 13, E| dolor, concepto, clasificacion, efectos,
realizado segun necesidades de la mecanismos Neurofisiolégico (i, j).
persona. 14. Estrategias y tratamiento para el dolor:

i) Las estrategias para aliviar el dolor son farmacoldgico y no formacolégicos (i).
aplicadas segin guias y protocolos| 15. Descanso y suefio.
establecidos.

j) El dolor y alteraciones de la comodidad
son registrados segun normas.

k) Las condiciones fisicas y ambientales
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| Auxiliar Enfermeria

| Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Asistir a las personas en las actividades de la vida diaria seguin condiciones
del usuario, asignacién y/o delegacion del Profesional y guias y protocolos

vigentes.

Elemento 2

Brindar los

cuidados basicos asignados y/o delegados, de higiene,
comodidad de acuerdo con guias y protocolos establecidos.

Rango de aplicacién

Evidencias

Categoria Clases
Tipos de Bafio: « Ducha. Conocimiento
« Cama.
« Genitales. Prueba oral o escrita sobre
« Boca.
« Mecénica corporal.
) ~ « Deberes y derechos de la persona.
Grupos etéreos: « Nifnos. « Cuidados especificos de piel y
« Adultos. mucosa.
« Adulto Mayor.
« Persona con trastorno | Producto
Mental.
Tipos de Masajes: b - . Registro de las actividades vy
+ De presion. reporte de las alteraciones en piel y
« Circulares.

mucosa.
« Registro sobre el dolor vy
alteraciones de la comodidad.

Desempefio

« Observacién directa sobre tres
aplicaciones de técnicas de
higiene: Nifo, adulto, adulto mayor.

« Aplicacién de estrategias eficaces
para alivio del dolor.

« Estudio de caso con respuesta
argumentada sobre manejo del
dolor.
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[ Auxiliar Enfermeria

| Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Asistir a las personas en las actividades de la vida diaria segun condiciones
del usuario, asignacién y/o delegacion del Profesional y guias y protocolos

[ Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Asistir a las personas en las actividades de la vida diaria segun condiciones
del usuario, asignacién y/o delegacién del Profesional y guias y protocolos

vigentes.

Elemento 3

a)

La preparacién fisica y psicolégica de la
persona para la alimentacion es realizada
en relacion con la condicién individual,
equipo requerido y normas existentes.

La observacién del grado de satisfaccion
y comportamiento de la persona durante
la ingesta es informado y registrado
segun el protocolo establecido.

Las creencias y valores culturales con
respecto a la alimentacion son respetados
teniendo en cuenta sus requerimientos
nutricionales y condicién de salud.

113.6

El control y medicion de la ingesta es
realizado con la frecuencia y precision
ordenadas segun condicién de salud.

336.23

El control diario de los alimentos de los
siete grupos es promovido en la persona
y comunidad.

La higiene y manipulacién de los
alimentos es promovido de acuerdo con
principios de asepsia.

Los valores y comportamientos  de
habitos alimenticios son promovidos de
acuerdo con estilo de vida y tolerancia.

Las ayudas e instrumentos de apoyo en la
educacion son utilizados segun guias
nacionales.

374.5

La dieta es orientada segun la condicién
individual y guia de la profesional de
nutricién.

1.

10.

11.

Grupos de alimentos (d, e).
¢ Funciones.
o Alimentos de cada grupo.

Manipulacién y conservacion de cada

grupo de alimentos (e).

Términos de limpieza y desinfeccién (f).
Caracteristicas de cada grupo etéreo,
fisiologia relacionado con la alimentacion

y nutricién (a, g, h).

Guias alimentarias por grupo etareo (e, g,
h).

Anatomia y fisiologia del sistema digestivo
(a hasta i).

Balance de liquidos (d).
Control de ingesta (d).
Dietas.

Alimentacion enteral.

Conocimiento sobre registros para el

control de liquidos (e).
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vigentes. Asistir a la persona en las actividades de movilizacién segun limitaciones y
Elemento 3 Asistir a la persona en las actividades de movilizacién segun limitaciones y equipos requeridos.
equipos requeridos. __
__ ] __ _ Rango d,e aplicacion Evidencias
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprensién Categoria Clases
37469 |a) Los ejercicios activos y/o pasivos son . .
realizados de acuerdo con principios y 1. Morfologia de la piel. Ejercicios: . Actlyos. Conocimiento
técnicas establecidas e Sistema Musculo esquelético, articular y - Pasivos.
circulatorio (a, b, ¢, d).
37134 |b) Los masajes son realizados teniendo en|, . o b o d Traslados: ) Prueba oral ita sobre:
cuenta la direccion, presion, area y|2 Frincipios basicos de fisica (a, b, c, d). . Sllla._ rueba oral o escrita sobre:
precauciones ¢ Comportamiento de los liquidos. + Camilla.
o Automovil. B . .
3321 |c) Los diferentes traslados de la persona| © Corriente eléctrica. « Otros. + Proteccion de la piel: Tipos de
332.6 son realizados de acuerdo con las| 4 Uso de palancas (Fisica). ejercicios, contraindicaciones
334.8 necesidades y equipos requeridos en ) L « Articulaciones.
336.26 relacion con guias y protocolos |3. Terminologia sobre ejercicios y movilidad Movilizacién: « Muletas. o o
establecidos articular (a). « Caminadores. « Limitaciones a la actividad.
Ejercicios Tipos de ejercicios. . . -
353.17 [d) La deambulacion de la persona es ll i P ! Grupos etéreos: + Nifios.
asistida de acuerdo con la condicion Técnica de traslado (c, f). « Adultos. Producto
clinica y fisica ; « Adulto Mayor.
y * Equipos de traslado. . Persona con trastorno
3127 |e) Las actividades fisicas son promovidas| ¢ Precaucion. Mental. + Registro de las observaciones de la
333.13 de acuerdo con los paradmetros de vida - . . integridad de la piel.
371.12 saludable y condiciones fisicas de las| ° Procedimientos cama-silla-camilla.
personas 6. Accesorios en la deambulacién (d).
371.13 |f) Los principios de ergonomia y mecanica Desempefiio
corporal son aplicados en las actividades * Muletas, andadores.
de la vida diaria 7. Inventario y manejo seguro de equipos
(c). Observacion directa:
8. Glosario del sistema musculo esquelético
(a hasta f). » . o
) o o « Actividades de masaje, ejercicios y
9. Intolerancia a la actividad, limitaciones de traslados.
la movilidad fisica (e). . .
o o « Revision de las condiciones de la
10. Técnicas de movilizacién (b, c, d, f). piel de una persona atendida.
« Grado de satisfaccién de la persona
frente a los ejercicios, masajes y
traslado.
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[ Auxiliar Enfermeria [ Nivel C
Nombre de la Norma | Asistir a las personas en las actividades de la vida diaria segun condiciones
de Competencia del usuario, asignacién y/o delegacién del Profesional y guias y protocolos
vigentes.
Elemento 4 Asistir a la persona en las actividades de nutricion asignadas y/o delegadas
por el Profesional y de acuerdo con guias y protocolos establecidos.
Tareas | Criterios de Desempefio Conocimientos y Comprensién [ Auxiliar Enfermeria [ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Asistir a las personas en las actividades de la vida diaria segun condiciones
del usuario, asignacion y/o delegacion del Profesional y guias y protocolos

vigentes.

Elemento 4

Asistir a la persona en las actividades de nutricién asignadas y/o delegadas
por el Profesional y de acuerdo con guias y protocolos establecidos.

Rango de aplicacion

Categoria

Clases

Evidencias

Guias alimentarias:

Especiales:

Grupos etéreos:

« Menor de 2 afios.
Mayor de 2 afios.
Madres gestantes.
Madres lactantes.
Adulto Mayor.

Dietas por patologias.

Nutricién Oral.
Nutricién Enteral.

Nifios.

Adultos.

Adulto Mayor.
Persona  con
Mental.

trastorno

Conocimiento

Prueba oral o escrita sobre

Los siete grupos de alimentos.

Inicio dieta basado en consumo y
guias alimentarias.

« Mend para dieta asistida de un nifio,
adulto y adulto mayor.

Producto

« Presentacion de material de
divulgaciéon de los mensajes
segun politica nacional.

« Registro de ingesta y tolerancia
alimentaria.

Desempeiio

« Manipulacién de los alimentos.
« Verificacion de la divulgacién de los
mensajes individuales.
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[ Auxiliar Enfermeria

| Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Asistir a las personas en las actividades de la vida diaria segiin condiciones
del usuario, asignacion y/o delegacién del Profesional y guias y protocolos
vigentes.

Elemento 5 Asistir a la persona en las actividades de eliminaciéon asignadas y/o
delegadas por el Profesional y de acuerdo con guias y protocolos
establecidos.

Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension

a) Los habitos de eliminacion son
identificados de ~acuerdo con las 1. Cifras de eliminacién normales (d)
condiciones de salud de la persona. . :
b) Los equipos requeridos son provistos|2. Vias de eliminacion (a, b, e).
oportunamente de acuerdo con la solicitud .
h e Sensible.
y necesidades de la persona.
c) Las normas de higiene en relacion con las e Insensible.
secreciones y eliminacién son aplicadas ; - . .
segln  principios  de  asepsia 3. Anatom@, y f|S|oIc_>g|a de las vias de
precauciones especificas de aislamiento. eliminacién y excrecion (a, d).
374.63 |d) Elcontrol y medicién de la eliminacion es e Alteraciones en la eliminacién (a, b, c,
realizado con la frecuencia y precision e).
requerida segun necesidad de la persona. . .
376.04 |e) Las alteraciones en la eliminacién son| * Balance hidroelectrolitico (d).

registradas e informadas segin la

o ° e Membrana Celular (d).
observacion y protocolos establecidos.

e Regulacién de los comportamientos de
liquidos corporales.

Los cuidados de la piel alrededor de
genitales, regiéon anal y drenes son
aplicados segun las necesidades de la
persona.

e Mecanismos homeostaticos.

4. Normas de Bioseguridad en manejo de
liquidos y secreciones (c).

5. Medidas de capacidad y volumen y su
relaciéon (d).

6. Hoja de control de liquidos (d).

7. Terminologia relacionada  con la

eliminacion (e).

8. Uso y manejo de equipo de apoyo a la
eliminacion (h).

9. Técnicas de asepsia en el manejo de
equipos de apoyo a la eliminacién (b).

10. Medidas de proteccion de la piel (a, b c,
f).

11. Glosario de Términos.
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[ Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Asistir a las personas en las actividades de la vida diaria seguiin condiciones
del usuario, asignacién y/o delegacion del Profesional y guias y protocolos
vigentes.

Elemento 5

Asistir a la persona en las actividades de eliminacién asignadas y/o
delegadas por el Profesional y de acuerdo con guias y protocolos
establecidos.

Rango de aplicacion

Categoria Clases BIEETEEE

Grupos etareos: « Nifos. Conocimiento
« Adultos.
+ Adulto Mayor. Prueba oral o escrita sobre
« Persona con trastorno.

Mental. « Anatomia vy fisiologia del sistema
urinario y digestivo.

« Vias de eliminacion y excrecion

« Cifras normales.

Producto

« Registro de eliminacién y excrecion
(3 dias diferentes).
« Balance de liquidos.

Desempefio

« Observacion directa del cuidado de
la persona en actividades de
eliminacién en diferentes
situaciones y escenarios.
Verificacion de las precauciones de
bioseguridad en el manejo de las
secreciones y eliminaciones.
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[ Auxiliar Enfermeria

| Nivel C

Nombre de la Norma | Asistir a las personas en las actividades de la vida diaria segin condiciones
de Competencia del usuario, asignacion y/o delegacion del Profesional y guias y protocolos
vigentes.
Tarea |Indicador
113.23 1. Mas del % de los cadaveres es identificado facilmente con base en los datos de
la tarjeta de registro.
311.1 1. Oportunidad en el bafio del recién nacido.
2. Mas del % de los nifios bafados no presenta complicaciones con el
procedimiento.
311.2 1. Satisfaccion de la paciente por las indicaciones dadas y el procedimiento realizado.
2. Mas del % de las pacientes esta satisfecho por el respeto y la ética del
profesional de la salud que les realizé el procedimiento.
311.3 1. Satisfaccion del paciente por las indicaciones dadas.
2. % de pacientes que realizan bien el procedimiento posterior a la explicaciéon
brindada por el personal de salud.
312.1 1. Satisfaccion del paciente por la actitud del trabajador de la salud.
2. El % de los pacientes se queja por falta de atencién del personal de la institucion.
312.11 1. % de pacientes expresan bienestar y comodidad.
312.5 1. Numero de barreras arquitectdnicas detectadas.
2. % de espacio accesible.
332.14 1. Numero de pacientes que logran el egreso sin dificultad numero de pacientes
egresados en (periodo de tiempo).
332.4 1. % de familiares satisfechos con la atencion brindada en la fase terminal del
paciente.
% de familiares que presenta quejas por atencién inadecuada durante la fase
terminal.
332.5 1. Satisfaccion del paciente por la actitud del profesional de la salud.
332.6 1. En % de las intervenciones requeridas se conté con el equipo necesario.
2. En % de las intervenciones del equipo de salud se realizan segun lo planeado.
333.3 1. Numero de pacientes que no continua tratamiento farmacolégico por falta de orientacién
adecuada.
2. Numero de tratamientos farmacolégicos encontrados en el hospital después del egreso
del paciente.
336.1 1. Numero de casos reportados a las autoridades teniendo en cuenta las normas
institucionales.
336.10 1. Oportunidad en la prestacién del informe del estado de salud del paciente.
2. No todas los cambios en el estado de salud del paciente son informados en la entrega
del turno.
3. Satisfaccion del personal que recibe el turno por el informa completo que se presenté.
336.12 1. Numero de casos que no presentan tropiezos en las tramites de egreso del cadaver de
la institucion.
336.13 1. % de notificaciones legales realizadas teniendo en cuenta la norma.
336.23 1. Mas del % de los pacientes asignados recibe la dieta adecuada.
2. Menos del % de los pacientes no tiene dieta ordenada debido al inoportuno|
repote al servicios de nutricion.
336.26 1. Numero de pacientes ubicados en otras unidades por fallas en el trdmite de traslado.
336.3 1. Numero de pacientes integrados en la unidad que cumplieron con los requisitos|
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Tarea |Indicador
establecidos.
337.6 1. Menos del % de los cadaveres no son llevados a la morgue.
2. Oportunidad en el traslado del cadaver a la morgue.
353.17 1. Mas del % de los pacientes a quienes se les prescribe dispositivos ortopédicos se
adaptan a ellos.
361.12 1. % de notas de deceso que contienen la informacién completa/ total de notas de
deceso revisadas.
361.16 1. Cumplimiento de las normas establecidas.
2. Mas del % de las valoraciones de nutricion se encuentran registradas en la
historia clinica.
3. Menos del % de las valoraciones no contienen todos los datos necesarios para
evaluar la tolerancia a la dieta.
371.12 1. Evolucién del paciente y su familia.
2. Satisfaccién del paciente.
371.13 1. Plan de tratamiento aplicado de acuerdo con el ordenado.
2. Técnicas terapéuticas seleccionadas de acuerdo con necesidades del paciente.
371.15 1. Los signos de compresion circulatoria se vigilan en todos los pacientes y se reportan
como negativos.
2. No se reportan lesiones en piel en zonas inmovilizadas.
371.34 1. Ausencia de compresidn circulatoria por decubito en pacientes que guardan reposo.
372.12 1. Numero de pacientes valorados en piel.
2. Numero de pacientes clasificados en riesgo.
3. % de pacientes con complicaciones en piel.
372.13 1. Registro completo de la orden de la historia clinica: tipo de medio fisico, manera de|
aplicacion, duracion, frecuencia.
374.31 1. Las pertenencias del % de pacientes fallecidos, son entregadas a los familiares.
2. Oportunidad en la entrega de pertenencias.
374.44 1. Oportunidad en la lubricacion del paciente.
2. Cumplimiento de las normas técnicas.
374.5 1. Cumplimiento del manual de procedimientos.
2. Menos de % de los pacientes presentan bronco aspiracion debido al
acompanamiento oportuno del profesional.
374.63 1. Cumplimiento en la realizacién del balance de liquidos diariamente.
2. Balance esta bien realizado en todos los controles del % de los pacientes.
374.64 1. El % de los pacientes con estadia prolongada no presenta Ulceras de decubito.
2. Satisfaccién del paciente por la actitud del trabajador de la salud.
374.69 1. Menos del % de los pacientes a quienes se les realiza ejercicios pasivos presenta
contractura muscular.
2. Grado de satisfaccion del paciente por la atencién dada por el profesional de la salud.
411.2 1. Inadecuada esterilizaciéon que causa fallas en la presentacion de servicios.
2. Elementos no esterilizados son colocados en le drea descontaminada.
3. Menos de % del material se encuentra en mal estado cuando se utiliza.
411.6 1. Menos de % de oferta de servicios item esta mal inventariados.
2. Menos de % item no estd incluido en el inventario.
3. Mas del % de las tarjetas de kardex estan actualizadas.
411.7 1. Se encuentra una relacién directa entre la inspeccién visual de los equipos VY|
suministros con el registro de ellos en el kardex.
412.1 1. No se encuentran errores en el almacenamiento de los suministros.
431.2 1. Oportunidad del reporte a servicios generales sobre el nimero de camas desocupadas.
431.7 1. Menos del % de las veces, se debe repetir el procedimiento de limpieza por ser
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Nombre de la Norma de Competencia:

Nombre de la Norma
de Competencia

Participar en el cuidado a las personas para el mantenimiento y recuperacion
de las funciones de los diferentes sistemas por grupo etareo en relacién con
los principios técnicos cientificos y éticos vigentes.

Elemento 1 Promover habitos saludables para el cuidado y mantenimiento de las
funciones de los diferentes sistemas por grupo etareo segun guias de
manejo

Tareas | Criterios de Desempefo Conocimientos y Comprensién

336.22 |a) Los habitos y patrones de las funciones

son indagados a la persona y registrados . . .
de acuerdo con las guias de manejo. 1. Morbi mortalidad nacional (b, c, d)
2. Anatomia y fisiologia de los sistemas: (a

374.36 |b) Los factores de riesgo de las funciones en hasta e).

la persona son identificadas en relacién . -
con las guias de manejo. * Musculo esquelético.
e Tegumentario.
c) Los factores protectores de las funciones . . . X
son promovidos en la persona de acuerdo * Digestivo y gastrointestinal.
con las guias de manejo. o Cardiorrespiratorio y vascular.

332.9 |d) El plan de mejoramiento frente a los| * Inmunolégico.

333.2 factores de riesgo de la persona y la Neurolégico v 6rganos de los sentidos

333.9 familia es concertado de acuerdo con los ¢ gicoy org ’

336.6 factores de riesgo identificados. e Endocrino.

371.14 N

3726 e Renal y Urinario.

451.15 |e) Los primeros auxilios por sistemas * Reproductivo.

371.36 afectados son aplicados de acuerdo con .

371.44 guias de manejo. o Estructura y funcién.

374.59 « Glosario de términos.

3. Factores de riesgo de las funciones en los
diferentes sistemas por grupo etéreo (b).

4. Factores protectores de las diferentes

funciones por grupo etareo (c).

5. Técnica de entrevista.-, formatos y guias
(d).

6. Primeros auxilios por sistemas afectados
(e).

7. Vigilancia en Salud Publica: Estrategias
de vigilancia, sistemas de vigilancia,
Comité de Vigilancia epidemiolégica.
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Tarea [ndicador Participar en el Cuidado a las Personas para el
2. Cumplimiento de las normas establecidas. Mantenimiento y Recuperacién de las Funciones de los
T e e Tadon s oniross o Sumtian 0o en oada senviclo, es entregaco Diferentes Sistemas por Grupo Etareo en Relacién con los
441.3 1. El % de las recepciones sigue el procedimiento establecido. Principios Técnicos, Cientificos Yy Eticos Vigentes
2. En mas del % se dispone de la informacién requerida para el proceso.
451.36 1. Los suministros requeridos estan disponibles en___ (periodo de tiempo).
451.38 1. Numero de tratamientos de emergencia que no se pueden ejecutar por falta de C()d|go 20332810090304
medicamentos o suministros.
2. Mas del % de medicamentos y/o suministros se vencen o se pierden por solicitud
inadecuada.
451.41 1. Grado de cumplimiento en la revision del aspirador para garantizar su uso cuando sea Elementos: 1. Promover habitos saludables para el cuidado y mantenimiento
necesario. ; : : .
451.43 1. Numero de balas de oxigeno disponibles en caso de emergencia. de Ifas funl(:Iones de IO.S diferentes sistemas por grupo etareo
2. Menos del % de las balas de oxigeno y los manémetros en mal estado no son segun guias de manejo.
reportados.
453.1 1. Mas del % de la ropa se entrega a los servicios de acuerdo con la solicitud y| 2. Cuidar a las personas en las alteraciones y recuperacion de las
cumplimiento con los requisitos establecidos. funciones de los diferentes sistemas de acuerdo con guias de
453.5 1. Satisfaccion del paciente por la atencién brindada por el personal del hospital. manejo.
2. Oportunidad en la recoleccion de las bandejas ubicadas en las habitaciones.
461.4 1. % de numero de pedidos aprobados/ nimero de pedidos solicitados.
461.5 1. % de formatos bien diligenciados.
2. La necesidad de suministros corresponde a la lista de existencias en el % de las
veces.
Escalas
Destrezas
Datos Personas [Cosas Significancia
Maximo Minimo Maximo  [Minimo  [Maximo  [Minimo  [Maximo _ [Minimo
6 i 7 i 4 1 7 I
Habilidades
Razonamiento \Mateméticas Lenguaje
3 B 2
Responsabilidades
Opciones [cEP
2 4
53 54
[ Auxiliar Enfermeria [ Nivel C

[ Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Participar en el cuidado a las personas para el mantenimiento y recuperacién
de las funciones de los diferentes sistemas por grupo etéreo en relacién con
los principios técnicos cientificos y éticos vigentes.

Sistemas:

Adulto Mayor.
Personas con
mentales.

trastornos

Musculo esquelético.
Tegumentario.

Digestivo y gastrointestinal.
Cardiorrespiratorio y
vascular.

Inmunoldgico.

Neuroldgico y 6rganos de
los sentidos.

Endoctrino.

« Renal y Urinario.

« Reproductivo.

Elemento 1 Promover habitos saludables para el cuidado y mantenimiento de las
funciones de los diferentes sistemas por grupo etdreo segun guias de
manejo.

Rango d’e aplicacion Evidencias

Categoria Clases

Grupos etéreos: Nifo. Conocimiento

Adulto.

Evaluacion oral o escrita sobre:

« Factores de riesgo y protectores por
sistemas en las patologias mas
frecuentes segiin morbi mortalidad
nacional.

Producto

« Registro del plan de mejoramiento
acordado con la persona de
acuerdo con las  funciones
alteradas.

« Registro de la indagacién sobre
habitos saludables.

Desempefiio

Observaciéon  directa  sobre la
aplicacion de primeros auxilios frente
a:

Revision fisica de un accidentado,
TRIAGE.

Las alteraciones de los diferentes
sistemas.

Para cuidados respiratorios.
Fractura de MMII.

Hemorragia.
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[ Auxiliar Enfermeria [ Nivel C
Nombre de la Norma | Participar en el cuidado a las personas para el mantenimiento y recuperacion
de Competencia de las funciones de los diferentes sistemas por grupo etéreo en relaciéon con
los principios técnicos cientificos y éticos vigentes.
Elemento 2 Cuidar a las personas en las alteraciones y recuperacion de las funciones
de los diferentes sistemas de acuerdo con guias de manejo. — _ __ _
Tareas | Criterios de Desempeio Conocimientos y Comprension
Tareas | Criterios de Desempefio Conocimientos y Comprension 374.22 i ;
332.11 |a) Los cuidados pre- trans y postoperatorio | 1. Cuidados de  enfermeria por 374.38 |d) Los cuidados a personas con cancer
361.2 de personas en intervenciones procedimientos especiales seguin sistema 374.42 segun sistema afectado son aplicados
361.13 quirdrgicas segun sistemas a intervenir intervenido (c). 372'46 de acuerdo con la guia de manejo.
371.29 son aplicados de acuerdo con guias de « Tipos y sitios, técnicas de aplicacion. 2542;
371.30 manejo y protocolos. ¢ Cuidados y precauciones por cada uno de 374.63
371.32 los procedimientos  patologias mas 37468
374.16 frecuentes por sistemas alterados y su -
374.21 relacién con la morbilidad en Colombia (a R 5 ficacia
374.37 hasta d). cango '€ aplicacion i Evidencias
374.53 2. Signos y sintomas de la alteracién de las ategoria ases
374.55 diferentes funciones por sistemas. ) - .
374.58 « Dolor. Grupos etéreos: « Nifos. Conocimiento
374.78 + Disfuncién. + Adultos. 3 _
374.83 3. Cuidados de enfermeria a: . édu!to tl\/layor. toraci Evaluacién oral o escrita sobre
451.39 e Pacientes con alteraciones en los + racienies con afteraciones ) »
diferentes sistemas. mentales. « Orientacién  pre-trans y  post
342.23 |b) Los signos y sintomas de alteracion de e Injertos, colgaios. plastia, curaciones — . . . operatoria a la persona
371.44 las funciones de los diferentes sistemas os]teosiﬁtesisg oS, plastia. Sistemas: . _“IﬂUSCU'O (isquelenco. « Vocabulario técnico.
son indagados y registrados de acuerdo _ « legumentario.
con guias de manejo. ‘ S:rﬁ:g?duras PVC, cateter venenosos « Digestivo y gastrointestinal. | Producto
. « Cardiorrespiratorio
- - e Gastrostomia - lavado gastrico - vascular P y . .
332.3 |[c) Las precauciones y cuidados a las Gastroclisis. . « Registro de los cuidados de
333.1 personas en procedimier)tos especi,ales « Colostomia. ° mmunlqloglco. . d enfermeria segun cada
336.18 segun el sistema son aplicados segun la | |7 T oo p o pl . | euro ‘:%'CO y organos de | procedimiento.
345.5 funciéon del sistema alterado y de ; . ’ 0s sentidos.
371.13 P . Tubos y drenajes de sistema cerrado. « Endocrino
. acuerdo con guias de manejo. ) . . s Desempefio
3713 . Traqu_eostom|a — Oxigenoterapia. « Renal y Urinario.
3715 ¢ Drenaje de torax. « Reproductivo. i »
374.12 o Aspiracion de secreciones. « Guia de observacion soblrel cada
374.13 « Cateterismo vescical-irrigaciones. uno de los  procedimientos
374.18  Cistotomia, Transfusién sanguinea. especificos  relacionados en la
374.39 4. Medicamentos de uso mas frecuentes por columna  de conocimientos
374.41 sistemas (a hasta d). esenciales.
374.47 5. Vocabulario, Técnica por sistemas (a
374.48 hasta d).
37452
37457
374.55
374.63
374.65
374.80
452.3
453.6
57 58
Tarea |Indicador
| Auxiliar Enfermeria ‘ Nivel C 371.32 ; gﬁﬁrr;?tleirr::ignéc; (lj:lirfcric:i:g:imiento establecido.
9
Nombre de la Norma | Participar en el cuidado a las personas para el mantenimiento y recuperacion 8. 7/" de desgarros. _ _ _ i
de Competencia de las funciones de los diferentes sistemas por grupo etareo en relacion con 371.36 1. Oportunidad en la atencién del paciente que ingresa a urgencias.
los principios técnicos cientificos y éticos vigentes. 2. Masdel % de los pacientes graves en el servicio de urgencias son estabilizados
en (periodo de tiempo) después de su ingreso a al institucion.
Tarea |Indicador 371.44 1. La ayuda de emergencia brindada a los pacientes, estabiliza prontamente al %
332.11 1. Numero de pacientes en tratamiento que presentan efectos indeseables prevenibles, de_ ellqs._ . . - .
por falta de informacién suficiente 2. Minuciosidad en el interrogatorio y el examen fisico del paciente.
2. Satisfaccién del paciente por informacién brindada respecto al tratamiento a seguir. 372.6 1. Historia Clinica consultada. o .
332.3 1. Satisfaccion del paciente por el apoyo obtenido por parte del profesional de la salud. 2. gﬁﬁ?iﬁsﬁﬁgﬁsne del paciente de las indicaciones del plan de tratamiento casero
2. Oportunidad de la explicacién y el apoyo brindado al paciente. 2 = > el
332.9 1. Numero de pacientes oferta de servicios familiares que se quejan por la falta de 374.12 ; gg?:i(zr:ltz \Ilizrrg”gctaosrzéreciones
informacion del examen que le van a realizar. : ) . o s . .
2. Masdel ___ __ % de los pacientes colabora en la realizacién del examen después de 3. No presencia de cianosis, signos de dificultad respiratoria. _
un explicacién clara y precisa del procedimiento. 374.13 1. f’/c, _de pacientes conectados a equipos especiales que no presentan
333.1 1. Numero de procedimientos por mala presentacién/ numero de procedimientos| com_phcac_lones. . .
ordenados. Equipos ajustados a parametros de los pacientes.
333.9 1. % de pacientes que presenta recaida por no cumplir con instrucciones vs. Total 374.16 1. Los elementos de dotacion de la sala de cirugia se encuentran listos (periodo de:
: : i i ; tiempo) antes de la cirugia.
de pacientes a quienes no se le dio instrucciones. o ) . .
336.18 1. ___ % de familiares de pacientes que colaboréd en la consecucién de la sangre, 2. gllfig;spgel —% de los elementos necesarios para la cirugia no estd listos en la sala
satisfaccion de los pacientes por la informacién y actitud del trabajador. ¥ . ~ .
336.22 1. Satisfaccion expresada por los familiares y acompanantes del paciente por el apoyo y la| 8. S;t;sfaccwn del personal de la sala por la actitud y desempefio de la circulante en la
atencion brindada por el trabajador de la salud. — - - -
. Méasdel ___ __ % de los familiares de los pacientes comprende el estado de salud de ) ) s h
2 Mas del % de los famili de | ient de el estado d lud del 374.18 1. Funcionamiento adecuado del ventilador al momento de ser instalado.
paciente despuss de la explicacion dada 2. Apoyo brindado durante la instalacién del equipo.
336.6 1 % de pacientes que siguen las in.strucciones impartidas total de pacientes a los 374.21 1. Mésdel % de las muestras de sangre tomadas se hizo con el ayuno requerido.
: : (we—sele:dio i%struccion(::s 9 p P 2. Menos del % de las muestras tomadas, se hizo sin interrogar sobre el ayuno del
- - - ——— paciente.
34223 1. Calidad dgl equipo de monitoreo hemodinémico. 374.22 1. Aplicacién de los principios de técnica aséptica y normas del bioseguridad.
2. Entrenamiento del personal. o . . . . L L L2
3. Exactitud en la aplicacion periédica de la escala. 2. % de sitios de insercién de drenajes sin signos de infeccién.
4. Precision de la informacién de las condiciones transoperatorias 374.36 1. Oportunidad en la deteccién de sefales de alerta en el estado de salud del paciente.
345.5 1. Mas del % de las muestras de orina tomadas con sonda, cumple con el manual 374.37 ; m:g’ gg g:g;ﬁ;‘;iigﬁzsinida deambulacion seguin indicacion.
de procedimientos. : ) N .
2. Satisfaccion del paciente con la actitud del trabajador. 3. Numero de acmdejntes. i _ _
361.13 1. Diligenciamiento de formato para cada acto quirtirgico realizado. 374.38 1. Menos del ____ % de los pacientes con venoclisis presenta flebitis.
361.2 1. Verificaciéon de gases arteriales, oximetria y los pardmetros que da el ventilador y el 2. A menos del % de los pacientes se le extravasa los liquidos.
- : " ’ 3. Cumplimiento riguroso de la técnica aséptica
paIC|ente. Py - ™ 374.39 1. Numero de pacientes atendidos con monitoreo cardiorrespiratorio.
371.14 1. Numero de técnicas correctivas utilizadas. - — —— = -
37159 1. Gumplimiento con el manual de procedimientos 374.42 ;_ |Cj)y:)or_tu.gr’udad ?n Ialvalo_r:f\cwn y notificacion de la saturacion de oxigeno por pulso.
’ . - A~ ’ N . . . Precision en la valoracion.
Mas %‘?\lf% de pacientes esté listo para la cirugia-periodo de tiempo antes de 374.46 1. Menos del % de pacientes con drenaje gastrico presenta distensién abdominal.
713 1 ;(J)roce I'Im'lent o'd indicaci 2. Claridad y precisién en el registro de las caracteristicas del drenaje.
i 2: Sgrr:izlgg?r%é)ab?el.n icaciones. 374.48 1. Volumen/tiempo segun lo ordenado.
3. Deteccién temprana de complicaciones. 374.52 1. Oportunidad en la realizacion del procedimiento.
371.5 1. Exactitud: paso del medicamento en el tiempo indicado. 2. Nose prgsentan errores en la aplic'acion del procedimiento.
2. Tiempo transcurrido entre la orden y el inicio de la administracién. 374.55 1. Cumplimiento del proceso establecido el ___% de las veces.
3. Tiempo requerido para la instalacién de la bomba. 2. No se presentan demoras en el procedimiento porque se cuenta con todo el
instrumental necesario oportunamente.
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Nombre de la Norma de Competencia:

63

64

Tarea (Indicador .. . , .,
37457 1. Cumplimiento de normas tanicas. Administrar Medicamentos Segun Delegacién y de Acuerdo
2 Vezclas preparadas en concentraciones ordenadas. con Técnicas Establecidas en Relacion con los Principios
374.58 1. % de cirugias bien realizadas por seleccion y preparacién adecuada de los Eticos y Legales Vlgentes
equipos y del instrumental.
2. % de cirugias infectadas respecto a las cirugias realizadas. I
374.59 1. Cumplimiento del manual de procedimientos. COdIgO: 20332810100304
2. Oportunidad de atencién del paciente en emergencia.
374.62 1. % de pacientes con via aérea libre de secreciones.
2. Paradmetros respiratorios dentro de parametros fisiolégicos.
374.63 1. Cumplimiento en la realizacién del balance de liquidos diariamente. Elementos: 1. Alistar los medicamentos e inmunobiolégicos segun
2. Balance estd bien realizado en todos los controles del % de los pacientes. delegacion, teniendo en cuenta los principios de asepsia y
374.68 1. Menos del % de los pacientes ostomizados presenta irritaciones alrededor del normas técnicas.
estomago.
2. Rigurosidad en la aplicacién de la técnica aséptica y normas del bioseguridad. . . . L.
374.47 1. % de liquidos y medicamentos aplicados en el tiempo determinado. 2. Aplicar k_)s Tedlc{f‘mentos Seg_u_n, delegamonl y de acuerdo con
2. Diligenciamiento de hoja de control de liquidos. la prescripcion médica y condicion del usuario.
374.78 1. Numero de pacientes recibidos oportunamente en sala de cirugia en relacién con el
nimero de pacientes programados en cirugia. 3. Vigilar la accion farmacéutica y reacciones adversas de los
374.80 1. Total de pac_ientgs a .q'uienes se les retira la infusién endovenosa/ total de pacientes con medicamentos y inmunobiolégicos administrados de Acuerdo
orden de refirar infusion. _______ con el medicamento y sensibilidad de la persona.
374.83 1. Marcas visibles de sitios de incisién quirargica.
2. Errores en la localizacién de intervencién quirdrgica.
453.6 1. Menos del % de las bolsas de sangre entregadas no es anotada en el libro de
control.
2. % de las bolsas que ha cumplido estrictamente con las normas del calidad vy
bioseguridad.
Escalas
Destrezas
Datos Personas [Cosas Significancia
Maximo [Minimo Maximo  [Minimo  [Maximo  [Minimo  [Maximo _ [Minimo
5 [ 4 1 5 1 7 1
Habilidades
Razonamiento \Mateméticas Lenguaje
3 4 2
Responsabilidades
Opciones IceEp
2 5
61 62
— - - Tareas | Criterios de D pefio Conocimientos y Comprension
| Auxiliar Enfermeria | Nivel C k) El inventario de inmunobiologicos y|5  Medidas de bioseguridad, normas de
_ _ _ _ ___ medicamentos es verificado de acuerdo con manejo de residuos (d, €).
Nombre de la Norma | Administrar medicamentos segln delegacion y de acuerdo con técnicas criterios de rotacién segun fecha de 6. Sist de distribucié istro d
de Competencia establecidas en relacién con los principios éticos y legales vigentes. vencimiento. : |s;ma e |fs n EC'On y registo de
Elemento 1 Alistar los medicamentos e inmunobiolégicos segun delegacién, teniendo en me' icamentos ,( 9 K- .
cuenta los principios de asepsia y normas técnicas. 7. Tarjeta de medicamentos, kardex, otros
8. Sistema de Control del medicamento (g).
Tareas | Criterios de D pefo Conocimientos y Comprension 9. Normas de conservacion, almacenamiento
a) Los medicamentos son seleccionados del|, oo o Origen,  absorcion y y transporte de biolégicos (PAI) (j).
sitio c'ie almacenamllento en relamon'clon los eliminacion (a)
horarios  establecidos por Comité de ’
Farmacia y Terapéutica. * Formas farmacéuticas: Liquidos
b) Los medicamentos son transportados de topicos, solidos.
acger_do con los prin_cipios de técnica * Precauciones de administracion. Rango de aplicacion : :
aséptica, control y seguridad. * Riesgos en la manipulacion. Categoria Clases Evidencias
c) La dosis del medicamento es alistada, de _
acuerdo con la dosis prescrita y con « Control legal de medicamentos de . . ) -
protocolos establecidos. control especial. Servicios: D Serwqo_s Ampulatorlps. Conocimiento
34517 [d) Los medicamentos son  reconstituidos e Horarios,  siglas  nacionales e + Hospitalizacion y unidades .
teniendo en cuenta la estabilidad, internacionales de horarios, normas quirdrgicas. Prueba oral o escrita sobre
compatibilidad de las sustancias, la institucionales. + Atencion Domiciliaria. o
interaccion de los  medicamentos y la|2. Principios de asepsia (b, c, d, €). + Drogueria. « Formas farmacéuticas. i
técnica aséptica referenciada por el sistema ) « Farmacia Hospitalaria. « Ejercicios de unidades de medidas
farmacéutico. * Normas de control y seguridad de los . Servicios de vacunacién | vy diluciones, calculo de dosis.
) Los elementos de envasado, preparacion y medlcamerﬂos. intraextramurales. « Manifestacién fisica de alteracion
administracion son alistados y desechados e Clasificacion de los medicamentos. » Areas de Emergencias y de medicamentos.
de acuerdo con los medicamentos a|3. Medidas de peso, volumen y capacidad (c, Desastres.
preparar y los protocolos de manejo de Producto
residuos. _ o Conversién de medidas, regla de 3, o
11324 |f) La identificacion de los medicamentos es cuatro operaciones basicas, relacién « lIdentificacion con el nombre de la
;/enflc?daege ai::fgjgs cogela Qg@:ﬂgzt (;asn peso-volumen. $erﬁonahy el ?edicamento, la dosis,
a etiqueta, i X - ion.
kérdexq ylo presc:ipcién médica y el sistema * Formas far(naceut|f:as que no se . ézrggioso;ae d?lf;%%ir:mon
de distribucion y registro. pueden fraccngr_rar (liberacion retardada
g) Los medicamentos no usados son y cubierta entérica). Desempefio
manejados segin normas de uso y manejo * Prueba de sensibilidad.
de medicgmentos: _ i _ ¢ Instrumentos y materiales. « Simulacién del alistamiento de una
h) Las condiciones fisicas y de asepsia del sitio « Jeringas de diferentes capacidades, dosis de medicamentos.
- Eumpler:. (E?nJOS(;)TInC:pIOS de bc;gsegurlgad. agujas, cucharas, goteros. « Simulacién del alistamiento de una
) munctiologcos e realzada. an log| * Precauciones, prevenciones. e oy dentiicacion
i formatosyhofrf:lrios establgcidos. - 4. S:r:(éz?itt;)iﬁdad baSicosinteliiciénesmbi"dzgi « Aplicacion de técnica a'séptica enla
D \I;:rifli'ggd: ederloacﬁzrdlgs Clng u;Obrﬂ?]%lgfng medicamentos, precauciones, técnicas de ng:gg?gﬁgs y preparacion  de
procedimientos de conservacion, |~ envasado (d, e). -
almacenamiento y transporte de vacunas.
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[ Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Administrar medicamentos segun delegaciéon y de acuerdo con técnicas
establecidas en relacién con los principios éticos y legales vigentes

[ Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

Nombre de la Norma

Administrar medicamentos segun delegaciéon y de acuerdo con técnicas

Elemento 2 Aplicar los medicamentos segun delegacion y de acuerdo con la prescripcion de Competencia establecidas en relacion con los principios éticos y legales vigentes.
médica y condicién del usuario. Elemento 2 Aplicar los medicamentos segun delegacién y de acuerdo con la prescripcién
___ _ — _ médica y condicién del usuario.
Tareas | Criterios de Desempefio Conocimientos y Comprensién
a) La identificacion de la persona, usuario, | 1. Comprension e interpretacion de lectura Rango de aplicacion N N
del medicamento o vacuna es verificada de las diferentes prescripciones médicas Categoria Clases Evidencias
antes de aplicar el medicamento o vacuna (a).
371.4 |b) La persona es informada y preparada| e Precauciones, técnica y equipos de Servicios: « Servicios Ambulatorios. Conocimiento
371.9 para la administracion del medicamento o administracion de medicamentos. « Hospitalizacion y unidades
451.20 vacuna, de acuerdo con la via y e Tiempos de administracion, intervalo de quirdrgicas. Prueba oral o escrita sobre:
caracteristicas del medicamento o vacuna administraciéon y  organizacién de . Atencion Domiciliaria.
a administrar ~medicamentos (b). ) « Drogueria. . Vias de administracion, sitio,
c) El agua necesaria para la ingesta de|2. Vias de administracién, precauciones, « Farmacia Hospitalaria. precauciones y contraindicaciones,
medicamentos por via oral es provista de | sitios, equipos, velocidad de infusion por « Servicios de vacunacién | velocidad de  administracion,
acuerdo con la situacion clinica de la via (b). i intraextramurales. compatibilidad del medicamento,
persona o caracteristicas  del | 3. Compatibilidad de los medicamentos con « Areas de Emergencias y | bioseguridad, soluciones, cuidados
medicamento los equipos. Ej. PVC, polietileno (c). Desastres. de enfermeria, Normas de registro.
d) Los limites de intervalo en la|4. Vias de absorcidn, vida media de
administracién de medicamentos cumple medicamentos, terapia administrada (c, d) Producto
con los rangos establecidos (30 minutos |5. Normas del Comit¢ de Farmacia.
antes o después de la hora prescrita) establecidas para duracién de terapia (d, . Diligenciamiento correcto en el
e) El pulso, la tensién arterial, la glicemia y e, g). o registro de la administracion de
las pruebas de coagulacién sanguinea |6. Pruebas de sensibilidad (g, f). medicamentos.
son verificadas antes y durante la|7. Normas de registro y solicitud de . Cané de inmunobiolégicos
administracion de ciertos grupos de medicamentos (h, j). diligenciados (3).
medicamentos como: hipoglicemiantes, | 8. Formularios y formas internas de solicitud
anticoagulantes, cardiovasculares y reintegro de medicamentos (j). Desempefio
361.14 |f) El registro de la administracion de los |9- Normas PAI para la administracion de
medicamentos es realizado en la historia inmunobioldgicos (a, b, h ). Simulacion de:
clinica y otros documentos de acuerdo | 10 Guias técnicas para la administracion de
con las normas vigentes institucionales inmunobioldgicos (PAI) (h). « Aplicacion de medicamento por
g) Las indicaciones y contraindicaciones diferentes vias (3 veces).
para la aplicacion de medicamentos e « Administracién de inmunobiolégicos
inmunobioldgicos son aplicadas de BCG (2 veces).
acuerdo con las normas de vigilancia en « Informacién y educacion al usuario
salud publica. sobre los cuidados de
h) La vacuna es aplicada teniendo en cuenta inmunobioldgicos.
las normas de PAI vigentes
65 66
[ Auxiliar Enfermeria | Nivel C
| Auxiliar Enfermeria ‘ Nivel C Nombre de la Norma | Administrar medicamentos segin delegacién y de acuerdo con técnicas

de Competencia

establecidas en relacién con los principios éticos y legales vigentes.

Nombre de la Norma
de Competencia

Administrar medicamentos segun delegacién y de acuerdo con técnicas
establecidas en relacién con los principios éticos y legales vigentes.

Elemento 3

Vigilar la accién farmacéutica y reacciones adversas de los medicamentos y
inmunobiolégicos administrados de acuerdo con el tipo de medicamentos y

sensibilidad de la persona.

citas son explicados de acuerdo con
protocolos vigentes.

Los registros diarios de vacuna y carné
son diligenciados conforme el manual de
normas vigentes.

67

Elemento 3 Vigilar la accién farmacéutica y reacciones adversas de los medicamentos y
inmunobiol6gicos administrados de acuerdo con el tipo de medicamentos y Rango de aplicacion i i
sensibilidad de la persona. Categoria Clases Evidencias
Tareas | Criterios de Desempefio Conocimientos y Comprensién Servicios: « Servicios Ambulatorios. Conocimiento
a) La accidn terapéutica del medicamento es - - italizacié i
) o P .=~ 11. Indicaciones farmacolégicas de los grupos + Hospitalizacién y unidades
verificada  de acuerdo con el objetivo terapéuticos por sistemas y ciclo vital (a quirtrgicas. Prueba oral y escrita sobre:
terapéutico propuesto. b, c) « Atencién Domiciliaria.

37491 |b) Los signos, sintomas y reacciones ) . Drogueria. « La accién terapéutica, riesgos y
adversas son observados, identificados, |2. Reacciones adversas generales (b, c). « Farmacia Hospitalaria. reacciones adversas de grupos de
registrados e informados oportunamente . ici i6 i 4
al?efe ediato d a. Antidotos, concepto, usos e . Servmlos delvacunamon ;nedlcamentos Qe uso  mas

! . i identificacién de los mas frecuentes intraextramurales. recuente  por sistemas y grupo
c) Los antidotos frente a los medicamentos (®, c) « Areas de Emergencias y etareo.
que lo requieran estan disponibles durante ’ o ) Desastres. « Relacién de medicamentos con su
la aplicacién del medicamento. 3. Repgr‘te de incidentes relacionados con antidoto correspondiente.
d) Los tiempos de mantenimiento de una medicamentos (b). « Estudio de casos sobre situaciones
terapia son confrontados de acuerdo con P - ini Suti
las pes ecificaciones establecidos en la 4. Principios  éticos 'y normas legales C|InI$aS ol tgrupos erapeuticos de
normap relacionadas con la administracion de uso frecuente.
= = - medicamentos (e, f).
e) La no disponibilidad de los medicamentos @1 Producto
es informada al jefe inmediato|5. Normas institucionales de inventarios,
oportunamente. almacenamiento 'y dar de baja, Verificacion de registros clinicos
f) La no aceptacion de la aplicacion del devolucién de medicamentos (g). sobre:
med|cqmento por parte del paciente 0|g  Normas de Comité de Farmacia y . .
cualquier otra causa para no administrar Terapéutica (d) « Reacciones a los medicamentos.
el medicamento es registrada e « Inventario 'y devolucion de
informada  oportunamente  al  jefe |7. Normas de PAIl, papeleria y camné de medicamentos.
inmediato. vacunacion (h, i). « Notificacion de las reacciones del
9) !_os mgdmamentos no usados SON | g Normas de carnes vigentes (i). paciente a medicamentos o
inventariados y devueltos a la farmacia vacunas.
con los correspondientes documentos
segun normas institucionales. Desempeiio
h) Las reacciones, cuidados postvacunales y

Observacion sobre :

La vigilancia en la administracion y
mantenimiento de medicamentos y
control de inmunobiolégicos (e
veces).

La orientacion sobre reacciones pos
vacunales.
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Nombre de la Norma | Administrar medicamentos segun delegacion y de acuerdo con técnicas

Nombre de la Norma de Competencia:

Brindar Atencién Integral a la Familia en Relacién al Ciclo
Vital de Acuerdo con el Contexto Social, Politico, Cultural y
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de Competencia establecidas en relacién con los principios éticos y legales vigentes. Etico
Tarea |Indicador .
113.24 1. Mas del % de las tarjetas guia elaboradas esta completas y contienen toda la| COdIgO: 20332810110304
informacion necesaria.
2. Mas del % de las tarjetas elaboradas corresponde exactamente a las ordenes
médicas.
345.17 1. Mas del % de las pruebas de sensibilidad fue realizada de acuerdo con las Elementos: 1. Cuidar al individuo y la familia en aspecto sexual y
normas. reproductivo de la mujer, el hombre y su pareja de acuerdo
361.14 1. % de med!camentos regls.tr_ados en relaciéon con medicamentos administrativos. con grupo etareo y guias de manejo vigente.
2. % de medicamentos administrados oportunamente.
371.4 1. Oportunidad de aplicacién de los medicamentos. 5 Atender int | te al nif de 10 af d d
2. No se presentan errores en la administracion de los medicamentos ordenados. ' enderin eg,ra mente al nino n_]enor e anos A I .0
371.9 1. % de los pacientes a quienes se les aplican vacunas que no presentan con |OS__ parametr_os establecidos y en patologias de baja
complicaciones posteriores a la aplicacion. complejidad manejables en el hogar.
2. Cumplimiento de la técnica con el % de los pacientes.
e C1:‘ gatlsriaciljorgi de la Imadre.plqr la agtltuld del trablfla\]?dor de Ila salud.o/ = - 3. Asistir integralmente al adulto mayor de acuerdo con sus
. . Oportunidad en la revision e la venoclisis en e s de los pacientes| ; ;
hospitalizados en un periodo de tiempo. nelciﬁsmad%_s, deberes, derechos y contexto sociocultural,
374.91 1. Oportunidad en la deteccién de reacciones adversas. palitico y etico.
2. Cumplimiento de las normas establecidas.
451.20 1. Mas del % de las inducciones hechas en (periodo de tiempo), no presenta 4. Atender integralmente al adolescente de acuerdo con las
complicaciones. guias de manejo.
2. Oportunidad en la realizacién de la induccién.
Escalas
Destrezas
Datos [Personas Cosas Significancia
Maximo [Minimo Maximo  [Minimo  [Maximo _ [Minimo _ [Maximo __ [Minimo
4 i 5] i 5 2 7 i3
Habilidades
Razonamiento [Mateméticas Lenguaje
3 la 3
Responsabilidades
Opciones [cep
1 6
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[ Auxiliar Enfermeria | Nivel C
Nombre de la Norma | Brindar atencién integral a la familia en relacién al ciclo vital de acuerdo con __ _ _ _
de Competencia el contexto social, politico, cultural y ético. Tareas erterlos de Desempeiio Conocimientos y Comprension
Elemento 1 Cuidar al individuo y la familia en aspecto sexual y reproductivo de la mujer, i) Los controles a la madre en post parto toma de muestras (f, g).
e! hombre y su pareja de acuerdo con grupo etdreo y guias de manejo son reahgados de acuerdo con las guias 14. Lactancia materna: Importancia y técnica
vigente. de manejo. 0
j) La orientacién sobre la lactancia es dada .
Tareas | Criterios de D pefo Conocimientos y Comprensién a la madre segun guias de manejo y|15. Certificados de defuncion.
a) La orientacion sobre aspectos sexuales y " normas vigentes. 16. Red instituciones de apoyo.
reproductivos estd acorde con los 1. Marco Legal de familia y aborto. ) poy )
protocolos y guias de manejo. 2. Morbi mortalidad materno infantil en 17. Referencia y contrarreferencia.
b) Los cuidados a la madre gestante son Colombia (a hasta j).
brindados de acuerdo con las guias de 3 A . fisiologia de | ducci
manjo. . nakn)tomla y fisiologia de la reproduccién Rango de aplicacion Evidencias
c) Los signos y sintomas de alteraciones de @ b). Categoria Clases
la gestante son identificados, registrados |4. Planificacion Familiar: Métodos, ) . » . .
e informados inmediatamente a la efectividad y cuidados (a). Tipo de Riesgo de atencion | « Bajo. Conocimiento
persona pertinente. ) . de | a Gestante y Parto: « Medio. .
11353 |d) Los cuidados en trabajo de parto y parto| > De;if:g;oa:ﬁ":gg p(%r ‘z') SGSSS guias « Alto. Prueba oral o escrita sobre:
312.12 son brindados a la madre de acuerdo con yp 9 T X ” ) .
312.8 las guias de manejo. 6. Proceso de la gestacion, cambios, + La situacion materno infantil en
332.2 molestias y  prevencion de las g ) Colombia. o .
181.02 |e) La madre durante el parto es atendida complicaciones (b, c). Atencion parto: » Espontaneo. + Métodos de planificacion familiar.
312.8 en relacién con la guia de atencién y . . ) « Instrumental. + Uso y manejo de medicamentos mas
31213 protocolos del parto, 7. Creencias populares y asistencia a control « Quirtirgico. frecuentes (Pitosin, sulfato  de
3423 prenatal. « Cesérea. magnesia, vitamina K, metergil).
342.21 8. Signos de alarma (b, c).
343.1 . L Producto
361.1 9. Parto sicoprofilactico (b, c).
361.5 10. Trabajo de parto: Periodos, « Dos registro sobre los cuidados de
361.8 procedimientos de admisién, cuidados una gestante, los trabajos de parto y
361.10 emocional y fisico durante el parto, parto.
374.13 identificaciéon del parto grama. Duracion + Dos registros sobre control de
451.25 trabajo de parto primi-multi. Trabajo de contraccion y fetocardia.
parto verdadero y diferencias trabajo de « Notas de enfermeria.
113.8 f) El recién nacido es cuidado de acuerdo parto falso. .
312..14 con las guias de manejo del recién ) . . Desempeiio
342.11 nacido. 11. Registro de la evolucion del trabeyo de
34212 parto, control de las contracciones, « Observacion directa de la orientacion
34217 fetocardia, sangrados, liquido amidtico dada a una gestante, una madre en la
345.34 (d). primera consulta post parto.
374.24 12. Asistir a los profesionales en procesos + Traslado de una madre a sala de
374.65 como: Induccion del parto, monitoria fetal, parto y arreglo de la sala de partos.
3427 |g) Las alteraciones en los signos y sintomas anmiotomia, analgésia peridural, + Observacion del ~desempefio en
342.8 del recién nacido son identificados, preparacion para la cesarea vy cuidados del recién nacido y al
registrados y reportados a la persona episiotomia, alumbramiento prematuro procedimientos especiales.
pertinente. medicamentos mas usados, tacto vaginal
h) La orientacién sobre el cuidado y manejo (d, e).
ggL;%%er;o:alﬁfgesgsigzii(aesedse :ia?nz ddrz 13. Adaptacién neonatal, identificacion del
f ¥ bebé y revisién fisica del recién nacido,
y guia de manejo. o A orimct 5
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Nombre de la Norma

Brindar atencién integral a la familia en relacién al ciclo vital de acuerdo con

Nombre de la Norma | Brindar atencion integral a la familia en relacion al ciclo vital de acuerdo con de Competencia el contexto social, politico, cultural y ético.
de Competencia el contexto social, politico, cultural y ético. Elemento 2 Atender integralmente al nifio menor de 10 afios de cuerdo con los
Elemento 2 Atender integralmente al nifio menor de 10 afios de acuerdo con los pardmetros establecidos y en patologias de baja complejidad manejables en
parametros establecidos y en patologias de baja complejidad manejables en el hogar.
el hogar.
Rango de aplicacién Evi A
e = = P = videncias
Tareas | Criterios de Desempefio Conocimientos y Comprension Categoria Clases

a) La orientacién a la madre es realizada de 1. La familia como eie fundamental de la
acuerdo con las necesidades identificadas | ' . ! Instituciones: « Jardin Infantil Conocimiento
y derechos del nifio y la familia. sociedad (a). « Comunitarias: Casas

b) La estimulacion del nifio es realizada de o Etapas de desarrollo del ser humano. vecinales, madres | Prueba oral y escrita sobre:
acuerdo con parametros de crecimiento y ” . comunitarias,  nifieras,
desarrollo vigentes. * Derechos del nifio y la familia. madres sustitutas, | « Etapas del desarrollo.

c) La dieta del nifio es preparada y atendida « Violencia intrafamiliar. hogares de paso. « Cuidados higiénicos y nutricionales.
de acuerdo con la edad y recursos. « Centros de atencion | « Esquemas de vacunacion.

d) El esquema de vacunacion es verificado y| ® Juego como factor de desarrollo. basica, primer nivel de | « Como prevenir los accidentes en el
orientado de acuerdo con la edad y norma | paytas de crianza. complejidad. hogar. ’ )
vigente. « Cuidados de enfermeria en patologias

e) Los formatos de registros institucionales |2- Manejo de patrones de crecimiento y de manejo en casa.
son diligenciados de acuerdo con las desarrollo (b). « Conducta y estimulos por edad.
normas institucionales y legales.

f) Los signos y sintomas de las patologias| Las tablas de peso y talla. Producto
frecuentes de los nifios son identificadas| * Conductas, estimulo. Elaboracién | dor d
e informadas a la persona pertinente. ; » o e Elaboracion de un planeador de

@) Los cuidados especiiicos frente a 1| ifg?g‘:;‘::‘oﬁ:ecuada de crecimiento y actividades diarias y semanales de
patologia son aplicados de acuerdo con ) acuerdo con la edad.
las guias de manejo. 3.  Nutricion por etapas de desarrollo: ~

h) El cuidado del nifio especial es brindado Minutas segin edad, manipulacién y Desempeiio
de acuerdo con el nivel de desarrollo. preparacion de alimentos, alteraciones y

en la alimentacion, preparacion y manejo Preparacion y desarrollo de una charla a

) La educacion requerida es impartida de de biberones segun férmulas (c, i, j). la comunidad sobre:
ia:jc:rﬁirf?:a das " las  necesidades |, EsquemgAldt(ej vacunacion vacunas y - Maltrato infanti.

j) La informacién es impartida utilizando normas PAI (d) + Educacion Sexual.
herramientas audiovisuales y multimedias. | 5.  Registros institucionales:  Papeleria « El juego. )

requerida segun institucion para registro + Premio y Castigo.
y cuidados del nifio (e). « Autoestima )
« Errores de crianza.
6. Patologias de manejo en casa: IRA,
EDA, infectocontagiosas, parasitismo, Preparacion de biberones segun
mal nutricién, manifestacién y conductas férmulas
en casa, prevencion de accidentes en
nifios mas frecuentes en casa (f, g, h). Preparacion de una minuta
7. Nifo especial: Atencién segun el nivel de o . »
desarrollo paralisis cerebral y sindrome + Sesion de estimulacion por etapas de
de Dawn y nifio autista (h). crecimiento y desarrollo .eleg|da al
azar (un menor de 2 afos y un
preescolar.
73 74
[ Auxiliar Enfermeria [ Nivel C
Nombre de la Norma | Brindar atencion integral a la familia en relacién al ciclo vital de acuerdo con
de Competencia el contexto social, politico, cultural y ético.
Elemento 3 Asistir integralmente al adulto mayor de acuerdo con sus necesidades,
deberes, derechos y contexto sociocultural, politico y ético.
Tareas | Criterios de D pefo Conocimientos y Comprensién

a) El rol del adulto mayor es identificado en | 1. Importancia del papel del anciano en la ‘ Auxiliar Enfermeria | Nivel C
relacion  con sus lazos familiares vy familia y la comunidad (a, e, g).

b) Ezg]u:gcaergz;ades fisicas_emocionales y g Eg:;gs;:ﬁ:&g:elgzgazg'a:ja(:’ z’ng)ias L\lombre de Ia_ Norma | Brindar atenci()_n integ]'_al ala familia’eln relacion al ciclo vital de acuerdo con

. L e Competencia el contexto social, politico, cultural y ético.
sociales del adulto mayor son familias (a, e, g). El t0 3 Asistir int i te al adult d d dad
identificadas en relacién con su entorno. | 4. Cultura y elementos que la componen (a, emento SISt integraimente al adufto mayor de acuerdo con sus necesidades,
—— deberes, derechos y contexto sociocultural, politico y ético.

¢) La comunicacién con el adulto mayor es e, g).
realizada de acuerdo con las limitaciones | 5. Clasificacién de las necesidades (b). S—
del adulto mayor. 6. Necesidades insatisfechas en el adulto Rango de aplicacion Evidencias

d) La planeacién de las actividades con el mayor (b, d, g). Categoria Clases
adulto mayor es realizada de acuerdo con | 7. Elementos que intervienen en la ) . .
la guia_de observacion y entrevista. comunicacién (c, g). Escenarios: « Domicilio. Conocimiento

e) Las actividades culturales y de recreacion | 8. Barreras existentes en la comunicacion + Hogar.. ) ]
del adulto mayor son realizadas de con el adulto mayor (c, g). . Genatrlcq. . Prueba oral o escrita sobre:
acuerdo con el tiempo libre y limitaciones | 9. Formas exitosas de la comunicacién con . Geronto!gglco. o )
fisicas y aficiones. el adulto mayor teniendo en cuenta sus « Internacién Medicina | « Ley 100 capitulo IV.

f) La orientacion a los servicios de salud se cambios y limitaciones (c, g). Interna. L + Deberes y derechos del adulto mayor.
realiza de acuerdo con la normatividad | 10- Entrevista: Definicién, pasos, « Grupos comunitarios. . Idgntlflcamon de las caracteristicas
vigente. precauciones (d, g). maés relevantes del adulto mayor.

g) El acompahamiento permanente es|11- Obsewgcién: Definicién, caracteristicas, Prod
realizado segun las necesidades del precauciones (d, g). » . roducto
adulto mayor. 12. Aplicacion de la observacion, la entrevista . i .

para detectar problemas en el adulto + Revisar dos guias de entrevista y de
mayor (d, g). la observacion del adulto mayor.
13. Planeacion (d, g). .
14. Elementos que interviene en la Desempeiio
recreacion: Motivacion para la recreacion, B .
dindmicas, atencion,  actividad, + Observacion ~ directa ~ de la
movimiento y coordinacion (e, g) comunicacién con el adulto segun las
15. Gimnasia: Precauciones, equipo, barreras. L )
adecuaciones, recomendacién:  yoga, + Observar la aplicacion de 4 dias
técnicas de resercion. diferentes.
16. Deportes: Natacion, golf (e, g).
17. Juegos de Mesa: Ajedrez, cartas, loteria,
damas chinas, dominé, bingo (e, g).
18. Cultura: Musica, instrumentos musicales,
piano, pintura, visita a museos,
manualidades (e, ).
19. Sistema de Seguridad Social para adulto
mayor: Capitulo IV de la ley 100 (f).
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Elemento 4 Atender integralmente al adolescente de acuerdo con las guias de manejo.
Tareas | Criterios de D pefo Conocimientos y Comprension

a) El rol del adolescente en la familia es
identificado de acuerdo con su nucleo
familiar y comunidad. Comunicacién asertiva (a hasta f).

b) Las necesidades fisicas, econémicas y
sociales son identificadas de acuerdo con La adolescencia, concepto, ciclos de la
su entorno social. adolescencia, caracteristicas, cambios

c) La comunicacién es realizada de acuerdo fisicos y anatdmicos, desarrollo de la
con las necesidades y caracter del personalidad, afectividad, sexualidad,
adolescente. autoestima, grupo social, liderazgo,

d) Los habitos de la vida diaria del manejo de la autoridad, manejo del
adolescente son identificados de acuerdo tiempo libre (b, c, d, e, f).
con el desarrollo cultural y familiar.

e) Las habilidades de sociabilidad vy Aspectos de la salud propias de la
liderazgo en el adolescente son adolescencia: Inmunologia, nutricion y
identificadas de acuerdo con los cuidados de la piel (b, c, d, e, f).
parametros personales, culturales y
sociales. Pensamiento  complejo, inteligencia

f) Las habilidades intelectuales, motrices y multiples y emocional (a, c, e).
deportivas del adolescente son
estimuladas de acuerdo con el interés Manejo del conflicto y situaciones de
personal. estrés (a, b, c, e).

g) Las observaciones pertinentes sobre el

adolescente son compartidas en equipos

Politicas de salud para los menores de 10

interdisciplinarios.

afios (a, b, d, g).
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[ Auxiliar Enfermeria [ Nivel C
Nombre de la Norma | Brindar atencion integral a la familia en relacién al ciclo vital de acuerdo con
de Competencia el contexto social, politico, cultural y ético
Elemento 4 Atender integralmente al adolescente de acuerdo con las guias de manejo.
Rango d'e aplicacion Evidencias
Categoria Clases
Instituciones ?  Colegios Conocimiento
? Centros de atencién
basica Prueba oral o escrita sobre:

« Caracteristicas de la adolescencia y
desarrollo de la personalidad en el
adolescente.

Primer nivel de
complejidad Producto

« Un ensayo sobre problemas mas
frecuentes en la adolescencia y sus
causas.

Desempefiio

« Manejo de la entrevista en 3
adolescentes en las que tendra como
resultado identificacion de
necesidades de cada uno.
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Brindar atencion integral a la familia en relacién al ciclo vital de acuerdo con
el contexto social, politico, cultural y ético.

Tarea (Indicador
113.53 1. Mas del % de los partos registrados presenta todos los datos del paciente para el
informe estadistico.
113.8 1. Numero de boletas de recién nacido incompletas por falta de datos en la historia clinica.
2. Numero de boletas que contiene todos los datos y permite registrar el nifio en la notaria.
312.12 1. Oportunidad en el traslado de la paciente a la mesa ginecolégica.
2. La explicacion dada a la paciente es clara en el % de los partos y los partos y la
paciente colabora adecuadamente.
312.13 1. Satisfaccion de la paciente por la actitud del trabajador de la salud.
2. Cumplimiento de la norma con el % de las pacientes.
312.14 1. Cumplimiento de la norma establecida con el % de los recién nacidos.
2. Satisfaccion de la madre por la actitud del trabajador de la salud.
312.8 1. Cumplimiento de las normas establecidas en el % de los partos atendidos.
332.2 1. Satisfaccion de la futura madre por las explicaciones dadas por el profesional de la
salud.
342.11 1. Ausencia de hipertermia e hipotermia en nifios.
2. Ausencia de signos y sintomas de la dificultad respiratoria.
3. Ausencia de signos y sintomas en deshidratacién.
342.12 1. Revisién minuciosa de cada uno de los sistemas.
342.14 1. Cumplimiento en el proceso clinico establecido para recoleccién de muestras.
2. Protocolo para retencién o detencion del factor que intervenga en el evento.
3. Rigurosidad en la toma de muestras del factor de riesgo de consumo.
4. Cumplimiento del proceso clinico establecido.
5. En mas del % la cantidad de muestra tomada es suficiente para el andlisis fisico
quimico.
342.17 1. Mas del % de los recién nacidos valorados tienen diligenciado el formato|
completamente.
342.21 1. Rigurosidad en el control del trabajo de parto y el registro respectivo de los datos
encontrados.
342.3 1. Numero de pacientes complicadas que tuvieron menos de controles de trabajo de
parto en: (periodo de tiempo).
342.7 1. Grado de cumplimiento en la evaluacion de los reflejos del recién nacido y su registro|
respectivo.
342.8 1. % de nifios con ictericia detectada precozmente/ total nifios que presentan
ictericia.
2. Rigurosidad en la realizacién del examen al recién nacido.
343.1 1. Satisfaccién de los familiares por la actitud del trabajador de la salud.
2. Oportunidad en la charla con los familiares de los pacientes.
345.34 1. Cumplimiento del protocolo clinico establecido.
2. La cantidad de muestra tomada es suficiente en el % de los exdmenes solicitados.
361.1 1. % de notas de enfermeria bien diligenciadas respecto al total de partos atendidos.
361.10 1. % de controles registrados/total de controles realizados a la paciente.
2. Numero de controles correctamente diligenciados/total de controles registrados.
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Tarea |Indicador
361.5 1. Mas del % de los controles de trabajo de parto son registrados en el formato
establecido.
2. La nota de atencién de parto contiene todos los datos necesarios para interpretar Ia|
evolucién del parto y el estado de salud del paciente.
361.8 1. Registro adecuado a los cambios que presenta el liquido amniético.
2. Numero de controles de la paciente diligenciados completamente/total de registros de|
pacientes con ruptura de membrana.
374.24 1. % de pacientes que reciben y toleran el volumen indicado administrado.
2. Numero de registros diligenciados.
374.65 1. Oportunidad en la revision de la venoclisis en el % de los pacientes|
hospitalizados en un periodo de tiempo.
451.25 1. Los instrumentos de profilaxis y medicién, se encuentran en el sitio adecuado el %|
de las veces que se requieren.
Escalas
Destrezas
Datos Personas [Cosas Significancia
Maximo [Minimo Maximo  [Minimo  [Maximo  [Minimo  [Maximo _ [Minimo
4 It 4 [t 5 [t 7
Habilidades
Razonamiento \Mateméticas Lenguaje
3 B 1
Responsabilidades
Opciones [cEP
2 4
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Nombre de la Norma de Competencia: [Auxiliar Enfermeria [ Nivel C
Generar Actitudes y Practicas Saludables en los Ambientes Nombre de la Norma | Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo.
. de Competencia
de Trabajo Elemento 1 Mantener el ambiente de trabajo en condiciones de higiene y seguridad
acorde con la reglamentacidén empresarial.
T Tarea | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension
COdIgO. 20332810120304 a) Los factores de riesgo ocupacional son|1. Relacion Salud-Trabajo y sus factores
3415 identificados e informados oportunamente determinantes (a).
345.24 por el trabajador. 2. Conceptos basicos (b).
. . . b) El &area de trabajo se mantienen de * Riesgo.
Elementos: 1. Mantener el ambiente de trabajo en condiciones de acuerdo con las especificaciones de| e Factor de riesgo.
higiene y seguridad acorde con la reglamentacion orden y aseo. o Agente de riesgo.
empresarial. c) Los equipos y maquinaria que opera o o Acto inseguro.
controla estan en condiciones seguras de « Condicion peligrosa.
. - . acuerdo a lo establecido en el manual de |3, Clasificacién y subclasificacién de los
2. Ejecutar lpra}ctlcas de trabajo seguras conforme a las normas de seguridad. factores de riesgo (b, c).
normas técnicas y legales establecidas. d) El tipo y cantidad de Elementos de| o Fisicos.
Proteccion Personal y colectiva  se « Quimicos.
3. Participar en los procedimientos para la prevencion y encuentran de acuerdo con las normas|  , vacunas.
atencion de emergencias de acuerdo con las normas 3 }_G:S”'casélememos Aimacenados ss| * Ergonémicos.
P ¢ Psi ial.
técnicas y legales. encuentran dispuestos segun normas de : DS'COSOC{a
i e seguridad.
seguridad. e De saneamiento
f iﬁiﬁ?zaac?gn zzbsezgufizazngzznuﬁ%cr(iz‘sgls Control de factores de riesgo: Fuente,
LS . medio y trabajador (a, b, c, d).
Eresente ytlas‘r,\ormatt:yld?cll zstlablem?a.d 5. Factores de riesgo mas frecuentes segun
9) -a concentracion .Zm iental de a?en e de procesos productivos (a, b, c).
riesgo es conocida y se mantiene de Inspecciones de las condiciones de
acuerdo con los Valores Limites A
Permisibl tablecid | trabajo (a, b, c).
t,e”‘.“'s' €s establecidos en las noMmas |7 - panorama de factores y agentes de
h Lecnlcas.. a ud onal riesgo: Definicién, objetivos, técnicas. (g)
) Las acciones de salud ocupacional son Mapa de riesgos. Autoreporte  de
propuestas, controladas y evaluadas por condiciones de trabajo.
el trabajador. 8. Legislacion y normas de seguridad y salud
ocupacional relacionadas con el proceso
productivo (a, b, ¢, d).
9. Caracteristicas y normas de seguridad
relacionadas con el manejo de equipos,
materiales y elementos (c, d).
10. Politicas de la empresa relacionadas con
las précticas seguras de trabajo. (g, h).
11. Reglamento de higiene y seguridad de la
empresa (h).
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[ Auxiliar Enfermeria | Nivel C

[ Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo.

Nombre de la Norma
de Competencia

Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo.

Elemento 2 Ejecutar practicas de trabajo seguras conforme a las normas técnicas y
legales establecidas.
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension

Elemento 1

Mantener el ambiente de trabajo en condiciones de higiene y seguridad

acorde con la reglamentacién empresarial.

344.1

a)

Las medidas preventivas son aplicadas
conforme a las normas vigentes.

Rango de aplicacién

Categoria

Clases

Evidencias

Sefializacion :

Documentos:

« Preventiva,

Reglamentaria,

Conocimiento

informativa y de | « Reporte actualizado de las

seguridad. condiciones de higiene y seguridad
del puesto de trabajo.

Ordenes de trabajo,

Procedimientos Producto

operativos normalizados,

reglamento de higiene y | « Observacion directa de las
seguridad, cronograma caracteristicas 'y condiciones de
de actividades de higiene y seguridad del &rea de
prevencién y control de trabajo y equipo utilizado.

seguridad, Normas | « Revision de los formatos sobre
1ISO18001, 14001. inspecciones de seguridad elaborados
Normas legales por el trabajador.

Generales de Salud

Ocupacional y | Desempefiio

especificas segun el

proceso productivo. « Pruebas orales o escritas

respondiendo a solucién de problemas
relacionados con la seguridad e
higiene en su puesto de trabajo.
Pruebas orales o escritas sobre las
normas técnicas vigentes y los valores
limites permisibles de los agentes de
riesgo presentes en su medio laboral.

b)

El Equipo de Proteccion personal utilizado
para las actividades corresponde a los
requerimientos  establecidos en la
reglamentacion.

El equipo de seguridad se utiliza de
acuerdo con los procedimientos
establecidos en la norma.

El equipo de Proteccién asignado se
conserva de  acuerdo  con las
especificaciones del fabricante.

La seguridad de equipos y dispositivos es
verificada de acuerdo con los pardmetros
del fabricante y segin normas.

El funcionamiento de dispositivos de
seguridad es verificado periédicamente.

Los dispositivos de seguridad son
instalados e inspeccionados.

Las maquinas y equipos son operados
con normas de seguridad.

El reporte de incidentes y accidentes de
trabajo es diligenciado y enviado a las
instancias correspondientes
oportunamente.
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La documentacién relacionada con la
afiliacion y prestacion de servicios de
salud se encuentra vigente y disponible.

1. Accidente de trabajo (AT) (a —i).

2.

6.

* Concepto.

* Marco legal (Decreto 1295 de 1994).

* Registro y notificacion de accidentes de
trabajo.

* Andlisis e investigacion de accidentes de
trabajo.

* Responsabilidad de empleadores y
trabajadores en la prevencion de AT.

Enfermedad profesional (EP) (c).

* Concepto.

* Marco legal.

e Factores que
desarrollo.

« Enfermedades profesionales mas
frecuentes segun el proceso productivo
de la empresa.

* Responsabilidad de empleadores y
trabajadores en la prevencion de EP.

Equipo de proteccién basico y

especializado segln él drea de trabajo y

circunstancias en que las utiliza. (d, e)

intervienen en su

. Sistemas y métodos de trabajo seguros e

Higiénicos. (a, b, ¢, d, f, g, h).

Usos y mantenimiento de los Elementos
de Proteccién Personal (EPP) y Colectiva
segun proceso productivo (d, c).

Medidas preventivas para eliminar o
controlar los factores de riesgo ocupacional
(a—h).

Medidas de Higiene dentro del area de
trabajo establecidas por la empresa (a, b,
c, d,f, g).

Sistemas de identificacion y manejo de

materiales peligrosos (c, d).

Tipos y naturaleza de documentacion y

reportes (i, j).
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[ Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

Nombre de la Norma

[ Auxiliar Enfermeria

| Nivel C

de Competencia

Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo.

Elemento 3 Participar en los procedimientos para la prevencién y atencién de
Nombre de la Norma | Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo. emergencias de acuerdo con las normas técnicas y legales.
de Competencia
Elemento 2 Ejecutar practicas de trabajo seguras conforme a las normas técnicas y Tareas | Criterios de Desempefio Conocimientos y Comprension
legales establecidas. a) Las situaciones de emergencia son|1. Conceptos generales sobre: amenaza,
reportadas y comunicadas oportunamente vulnerabilidad, riesgo, desastre. (a, b, c).
Rango de aplicacion Evidends ala ir)stancia indicada de_acuerdo con el 2. Tipo_'s _de desastre:  caracteristicas,
Categoria Clases MICERCIaS organigrama de emergencias. implicaciones (a, b, c).
b) El plan de evacuacién de la empresa es|3. Plan de evacuacion: definicion,
Documentos: « Manual de Normas y | Conocimiento conocido por todos los trabajadores. caractlerfs'ticas, alcances, “soporte
procedimientos de c) Las amenazas, la vulnerabilidad y los organizacional, responsabilidades,
seguridad, Reglamento | « Observacion directa del trabajador riesgos ~ son  conocidos  por  los simulacros, ~acciones  educativas y
de Higiene y Seguridad, para verificar la aplicacién de normas trabajadores. divulgacion. (b, ¢, d, f, g).
Fichas toxicolégicas de | de seguridad personal en el trabajo. d) Las zonas de transito y rutas de|4. Organigrama, responsabilidades y rol en
seguridad de productos | « Testimonios del jefe inmediato sobre evacuacion se encuentran sefializadas y caso de emergencias. (d, e). '
quimicos,  cronograma practicas de seguridad aplicadas por libres de obstéculos. 5. FIUJogramq§ de informacion y medios de
de actividades de el trabajador. e) El sistema de alarma se encuentra en comunicacion a utilizar en caso de
prevencién y control de buen estado de funcionamiento. emergencias. (a, b, ¢, d). -
seguridad, Normas | Producto f) Los centros de atencion médica se|6. Procedimientos y responsabilidades en
18018001, 14001. localizan verificando el nivel de atencién e | €aso de emergencias. (a, b, ¢, d,f).
Normas legales | « Revisién y andlisis de un reporte con identificando estrategias para la atencién | 7- Principios basicos de primeros auxilios.
Generales de Salud la identificacién de factores de riesgo del personal en caso de emergencia. (). ) o
Ocupacional y presentes en su medio laboral. g) Los recursos logisticos se identifican y 8. B”Qé}das Sie emergencia: organizacion y
especificas  segin el verifican de acuerdo con las normas y funcionamiento (i, j).
proceso productivo. Desempefiio procedimientos  establecidos por la
empresa.
« Pruebas orales y escritas sobre: h) Los elementos de primeros Auxilios se
Equipos: « Elementos de Proteccion factores de riesgo presentes en su encuentran en buenas condiciones de
personal y colectiva medio laboral, identificacién y efectos ubicacién, mantenimiento y visibilidad.
segun proceso sobre la salud del trabajador, i) Los simulacros de evacuacion se realizan
productivo. participacién del trabajador en la de acuerdo con el plan de evacuacion de
prevencion de los riesgos. la empresa.
j) Los  procedimientos  aplicados en
situaciones de emergencia estan de
acuerdo con el tipo de emergencia y plan
de respuesta establecida.
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[ Auxiliar Enfermeria [ Nivel C
Nombre de la Norma | Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo.
de Competencia [ Auxiliar Enfermeria | Nivel C
Elemento 3 Participar en los procedimientos para la prevencién y atencién de
emergencias de acuerdo con las normas técnicas y legales. Nombre de la Norma | Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo.
de Competencia
Rango de aplicacion . .
Categoria Clases Sl Tarea |Indicador
) . . ) » L 341.5 1. Cumplimiento de protocolos en el interrogatorio de la historia de salud ocupacional.
Tipos de emergencia: « Incendio, inundacién, | Conocimiento 344.1 1. % De personal expuesto a riesgos ocupacionales con examenes periodicos al
terremoto, ~ derrumbe, o ) dia, informe de examenes peri6dicos actualizado.
fallas eléctricas. + Observacion directa del trabajador en 345.24 1. Numero de casos atendidos en la institucion.
situaciones de emergencia simuladas 2. Oportunidad de atencion en el nivel requerido.
. cubriendo los tipos de emergencia y 3. Pacientes remitidos/ pacientes atendidos.
Documentos: « Flujograma de formas de respuesta establecidas. -
informacién,  Plan de | « Observacion del trabajador aplicando 345.3 ; E“mel.'f‘.’ de_gvednt;as.l tard di
evacuacion de la principios basicos de primeros auxilios 3' Lz gg&é(;a;ogncie%'gego a(; rtiumunlas' % de los casos
empresa. Listado de en situaciones simuladas. - P —_— -
instituciones locales | « Observacién de la sefializacién vy
(Defensa civil, | demarcacion de areas y disposicion Escalas
Bomberos, IPS, Comité de equipos de seguridad. Destrezas
para la prevenciéon y Datos Personas [Cosas Significancia
atencién de desastres), | Producto Maximo [Minimo Méaximo  [Minimo  |[Maximo _ [Minimo _ [Maximo __ [Minimo
listado de trabajadores 4 3 4 2 3 i 7
segun cargo, area y nivel | « Verificacion del equipo seleccionado Habilidades
ocupacional. para el uso en la atencion de varios Razonamiento |Matematicas _|Lenguaje
tipos de emergencia. 2 s >
Equipos: . Extintores, Botiquin de | Desempeiio Responsabilidades
Primeros Auxilios, Opciones CEP
Equipo para evacuacion | « Prueba oral o escrita para identificar 3 ‘4
y rescate. conocimientos sobre su participacion
en los procedimientos para la
prevencion y atencién de desastres.
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Nombre de la Norma de Competencia:

Trasladar a la Persona en Situacion de Riesgo de Salud a la
Institucion Segun Nivel de Atencion Requerida

Cédigo: 20332830130304

[ Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Elementos: 1.

Trasladar a la persona en situacion de riesgo de salud a la Institucion segin

nivel de atencién requerida.

Preparar el traslado de la persona del sitio de origen al sitio
de destino segun protocolos y manual de procedimientos.

Monitorear a las personas durante el traslado segun
necesidades identificadas y guias vigentes.

Entregar a la persona en riesgo de salud al sitio de destino

segun protocolos.

Atender a la persona fallecida en ambulancia de acuerdo con

la normativa legal vigente.

Elemento 1 Preparar el traslado de la persona del sitio de origen al sitio de destino
segun protocolos y manual de procedimiento.
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension

a) El paciente es ubicado en la camilla de
acuerdo con las medidas de seguridad y
requerimientos de las condiciones del
paciente.

b) La valoracién secundaria es realizada de
acuerdo con  parametros  técnicos
cientificos vigentes.

¢) Los datos de la valoracién son analizados,
comparados e interpretados de acuerdo
con protocolos establecidos.
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d) El plan de intervencién es elaborado
segun la situacién clinica del paciente y
autorizacion pertinente.

e) Los datos de valoracién inicial, secundaria
y procedimientos realizados son
informados a la central de
comunicaciones.

f) La autorizacion y destino de traslado es
solicitada a la central de comunicaciones.

g) La hora de salida es informada segun
protocolos a la Central.

La persona conoce y comprende:

1. Inmovilizacién, movilizacién y transporte
del paciente (a).
2. Cuidado prehospitalario: (a, c, d, e).
e Trauma craneo encefalico.
e Trauma de extremidades.
¢ Politraumatizados, Trauma térmico.
e Reanimacion cardiopulmonar.
* Accidente Cerebro vascular.
 Intoxicacion.
e Shock hipovolémico.
¢ Diabetes.
 Infeccion respiratoria aguda.
o Atencion de trabajo de parto.
e Reporte clinico de los procedimientos

realizados.
« Pacientes psiquiatricos.
Protocolos generales de

radiocomunicaciones de acuerdo con
condicion clinica del paciente (f, g).
4. Normas de bioseguridad (a, b,).
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[ Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

nivel de atencién requerida.

Trasladar a la persona en situacion de riesgo de salud a la Institucién segun

Elemento 2 Monitorear a las personas durante el traslado segun necesidades
identificadas y guias vigentes.
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprensién

[ Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Trasladar a la persona en situacion de riesgo de salud a la Instituciéon segun

nivel de atencién requerida.

a) El paciente es revaluado
permanentemente de acuerdo con
alteraciones presentadas durante el
traslado.

Elemento 1

Preparar el traslado de la persona del sitio de origen al sitio de destino

segun protocolos y manual de procedimiento.

b) Los datos son registrados en relacion con
las novedades y evolucién del paciente.

Rango de aplicacién

Evidencias

c) Las intervenciones al paciente son
reevaluadas y mantenidas segun
requerimiento del paciente.

Categoria Clases

Tipo de evento: « Trauma. Conocimiento
« Ginecobstetricia.
« Salud Mental. « Prueba practica sobre inmovilizacion,
« Pediatria. movilizacién y transporte del paciente.
« Medicina Interna.
« Cirugia. Producto

clinica.

Desempeiio

paciente

« Registro segiin normas en la historia

Movilizacién del
caso
argumentado en las situaciones de
emergencias frecuentes.

« Simulaciones de:

d) La informacién es reportada
permanentemente a la Central de

Comunicaciones.

La persona conoce y comprende:

-

. Protocolos de cuidado de pacientes (a, b,
c, d).

2. Procedimientos especificos de acuerdo
con protocolos y situaciéon de riesgo de
salud (a, b, c, d).

Rango de aplicacién

Evidencias

Categoria Clases
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Tipo de valoracion.

Indirecta :
« Monitores.
Directa:

general.
« Signos vitales.

Conocimiento

« Simular diferentes condiciones de
pacientes para prestar los cuidados
especificos.

« Observacion del estado | Producto

« Registro correcto de los datos y
procedimientos realizados al paciente.

Desempeiio

Prueba oral o escrita de:

« Cuidados especificos segun lesiones
més frecuentes.

« Uso y manejo de equipos
« Medicamentos.
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[ Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

Nombre de la Norma | Trasladar a la persona en situacién de riesgo de salud a la Institucion segun
de Competencia nivel de atencién requerida.
Elemento 3 Entregar a la persona en riesgo de salud al sitio de destino segun
protocolos.
Tareas |Criterios de Desempeio Conocimientos y Comprension
a) La llegada del paciente es anunciada al | La persona conoce y comprende:
servicio de la institucion receptora.
1. La informacién requerida y necesaria
b) El ingreso a la institucion de salud del en un accidente para la entrega
paciente es comunicado a la Central de la o recibo del paciente (a, b, d, e).
empresa.
c) El manejo de la camilla, silla u otro Identificacion  Institucional de la
elemento de movilizacion es realizada tripulacion (c, d, f, e).
segun protocolos institucionales.
d) La entrega del paciente es realizada| Datos generales del caso: (a, b, ¢, d, e, f).
segun protocolos a la persona de la
entidad responsable y la normatividad e Paciente, edad, sexo, motivo de
vigente. atencion, descripcion del estado de
e) Los datos del paciente y la informacién salud, intervenciones  posibles y
requerida es dada de manera clara y procedimientos, paraclinicos.
concreta a la persona que se * Datos de aseguramiento.
responsabiliza de la recepcion. e Precauciones del manejo legal de
f) La camilla y equipos son recogidos, pruebas o evidencias.
revisados y organizados segun manual * Niveles de satisfaccion del usuario
de procedimientos. * Documentos requeridos.
g) Las intervenciones no técnicas realizadas
antes de abordar el paciente son|2. Protocolos de desechos (f) Métodos
evaluadas y registradas. de traslado (c).
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| Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Trasladar a la persona en situacion de riesgo de salud a la Instituciéon segun
nivel de atencién requerida.

Elemento 3 Entregar a la persona en riesgo de salud al sitio de destino segun
protocolos.

Rango qe aplicacion Evidencias

Categoria Clases

e Entidad de salud. Conocimiento
e Casa.
e Observacion directa de la entrega y

recibo de un paciente.

Producto

e Historia clinica diligenciada.

Desempeiio

Prueba oral y escrita sobre:

e Historia clinica — registros.

e Aspectos legales del manejo del
paciente en riesgo de salud.

e Protocolos de cuidados de
enfermeria segun patologias.
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| Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

nivel de atencién requerida.

Trasladar a la persona en situacion de riesgo de salud a la Institucion segin

Nombre de la Norma de Competencia:

Esterilizar Productos y Articulos de Acuerdo con Estandares
de Aseguramiento de la Calidad

Cédigo: 20332850140304

Elemento 4 Atender a la persona fallecida en ambulancia de acuerdo con la normativa
legal vigente.
Tareas | Criterios de D pefo Conocimientos y Comprensién
a) Las funciones vitales son verificadas en |La persona conoce y comprende:
relacién con los parametros establecidos.
b) La presuncion del diagnostico de muerte | 1. Normativa en caso de muerte (a, b, c).
es reportada al médico. 2. Cuidado del paciente moribundo (f).
c) La muerte presuntiva es informada a la|3. Tramites de certificacion de defuncién
central de ambulancia. (d).
d) La muerte es reportada por el médico. 4. Documentos requeridos (e, f).
e) Los tramites pertinentes en caso de
fallecimiento son informados a la familia.
El paciente fallecido es valorado en el
sitio y no es movilizado en la ambulancia.

Elementos: 1.

Aplicar los métodos de esterilizacion validados a productos y
articulos cumpliendo las normas y guias técnicas vigentes.

Ejecutar operaciones de empaque y llenado aséptico siguiendo
procedimientos establecidos por la empresa.

Realizar controles y documentacién del proceso de
esterilizacién siguiendo el procedimiento estandar validado por
la empresa.

Rango de aplicacién

e Durante el traslado.
e Muerte natural.

Categoria Clases SEEEke
Tipo de fallecimiento: e Por accidente en casa. | Conocimiento
e Por homicidio o
siniestro. e Observacion directa del manejo del

paciente.
Producto
* Diligenciamiento de Historia Clinica.
Desempefiio
Prueba oral o escrita sobre:

e Aspectos legales de fallecimiento de
la persona.
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[ Auxiliar Enfermeria [ Nivel C
Nombre de la Norma | Esterilizar productos y articulos de acuerdo con estandares de [ Auxiliar Enfermeria [ Nivel C
de Competencia aseguramiento de la calidad.
Elemento 1 Aplicar los métodos de esterilizacion validados a productos y articulos Nombre de la Norma | Esterilizar productos y articulos de acuerdo con estandares de
cumpliendo las normas y guias técnicas vigentes. de Competencia aseguramiento de la calidad.
Elemento 1 Aplicar los métodos de esterilizacién validados a productos y articulos
Tareas | Criterios de D pefio Conocimientos y Comprensién esteriliza las normas y guias técnicas vigentes.
a) Los métodos de esterilizacion fisicos y | La persona conoce y comprende:
quimicos son aplicados de acuerdo con Rango de aplicacién Evidencias
las caracteristicas del producto o articulo. 1 L - Categoria Clases
- . Clasificacion y  caracteristicas de
b) Los paquetes con productos y articulos microorganismos. (a-g) ) o
son preparados atendiendo . ’ Tipos de productos y articulos | e  Alimentarios Conocimiento
esterilizacion(is técnicas del patrén de| 2. Métodos de esterilizacion, usos y estériles: e Farmacéutico
carga validado. precauciones (a, g ). ¢ Medicoquirtirgico e Respuesta a un cuestionario escrito
c) La carga del equipo esterilizador se . . I sobre las caracteristicas de los
realiza esterilizacién  rigurosamente la 8. 2/18?2:?{;&1 g: e?n(:)L:sgz (ae_zt)e rilizacion’ y productos que se esterilizan,
esterilizacion  técnicas del patréon de ! empaques y la compatibilidad de
carga. 4. Normas de higiene y esteriliz industrial en Meétodo de esterilizacion: e Fisico estos con los métodos de
d) La esteriliza del producto o articulo areas de esterilizacion (a — g). e Quimico esterilizacion que se les aplica.
estéril es verificada esteriliz las normas - c e Respuesta a un cuestionario escrito
técnicas de empagque. 5. I:ggligsbdec %m:aq)ues caracteristicas y sobre las normas técnicas para el
e) El vestuario especifico y el equipo de -@ 0646 9) manejo de agentes y métodos de
proteccion personal son usados de| 6. Tipos de productos y articulos y su esterilizacion.
acuerdo con las caracteristicas del area y compatibilidad con los métodos de
el método de esterilizacion utilizado. esterilizacion. (a-g). Producto
f) Los equipos de esterilizacion son AP P .
manejados de acuerdo con los manuales 7. estenllzacl;om \fs técnicas del patron de e Carga esterilizada en autoclave
y procedimiento estandar. carga.(a, b, ¢, f, g). confrontada con especificaciones
g) La confiabilidad en su desempefio se| 8. Clasificacion de las areas limpias y su técnicas.
evidencia en el cumplimiento de la norma importancia en el control de la
y la solucién oportuna a contingencias esterilizacion. (a, b, c, d, e, g). Desempeiio
presentadas en el proceso. . e -
9. Normas de técnica aséptica y estéril. (a- « Resultado de dos observaciones de
9). esterilizacién de cargas con método
10. Buenas Practicas de Manufactura y su fisico y quimico.
aplicabilidad en el procesamiento de
productos estériles. (a-g). e Resultado de dos entrevistas a jefes
11. Manuales de funcionamiento de equipos, lnmedlatos y companeros sobre la
lectura e esterilizacion. (a, b, c, f, g). actitud de cont'?b'".d,ad frente al
proceso de esterilizacion.
12. Normas y guias técnicas colombianas
para manejo métodos de esterilizacion.
(@-g).
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Nombre de la Norma | Esterilizar productos y articulos de acuerdo con estandares de
de Competencia aseguramiento de la calidad.
Elemento 2 Ejecutar operaciones de empaque vy llenado aséptico siguiendo
procedimientos establecidos por la empresa.
Tareas |Criterios de Desempeifo Conocimientos y Comprension
a) Los controles y operaciones en las areas | La persona conoce y comprende: ™ - N
asépticas son realizados de acuerdo con | Auxiliar Enfermeria [ Nivel C
los procedimientos validados. 1. Sistemas de apoyo critico y su relacién
b) El acceso a las areas de procesamiento con el adecuado funcionamiento de las Nombre de Ia_ Norma Esterilizar  productos 'y articulos de acuerdo con estdndares de
aséptico se realiza cumpliendo las areas asépticas (a, b, d, e). de Competencia aseguramiento de la calidad.
normas  establecidas para higiene, | 2- Clasificaciéon y caracteristicas de las Elemento 2 Ejecutar operaciones de empaque y llenado aséptico siguiendo
vestuario, circulacion y comportamiento areas asépticas y su importancia en la procedimientos establecidos por la empresa.
del personal. prevencién de la contaminacion de
c) El equipamiento de las areas es productos estériles (a, e). Rango de aplicacion Evidencias
manejado siguiendo las indicaciones del |3- Implicaciones  para la salud de las Categoria Clases
fabricante 'y los  procedimientos personas con el uso de productos que no
estandarizados por la empresa. cumplen la condicion estéril (a—-e). Tipos de productos con | e Farmacéuticos. Conocimiento
d) Las operaciones de procesamiento|4- Operaciones de procesamiento aséptico, empaque aséptico: e Hospitalarios.
aséptico son ejecutadas segun el usos y controles: Llenado aséptico, o Alimenticios. o Prueba escrita sobre caracteristicas
procedimiento validado por cada tipo de liofilizacion y filtracion esterilizante (a, e). de las areas asépticas y su relacion
producto. 5. Funcionamiento y manejo de equipos con el control de la contaminacién en
e) El desempefio responsable durante las usados  en  procesos  asépticos: Clases de operaciones de productos estériles.
operaciones de procesamiento aséptico liofilizadores, cabinas de fiujo laminar, empaque aséptico: o Liofilizacién.
se refleja en el cumplimiento riguroso de|  filtradores esterilizantes, tineles « Llenado aséptico. Producto
procedimientos validados. asépticos, filtros HEPA' selladores de E P
: . mpaque aséptico al
empagque y esclusas de aire (c - e). vacio. ¢ Registros de un proceso de llenado
6. Act'uales practlg:as de manufagtura aséptico confrontado con
aplicadas a las areas de procesamiento especificaciones técnicas.
aséptico (a-e).
7. Técnica as_éptica, normas de_higiene y Desempefio
comportamiento en areas asépticas (a, b,
d.e). . . e Resultados de tres observaciones
8. Documpntacmn dg procesos reallzadps durante la ejecucién de operaciones
en areas asepticas, importancia, de procesamiento aséptico.
9 %:'g\e,gﬂfméim?ay :’:;)S @, Ell%‘ z)' | e Resultado de dos entrevistas con
’ o ponsabliidad en e jefe inmediato y comparieros sobre
desempefio de las funciones (a —e). la

HEPA: Filtro de alta eficiencia para particulas del aire, con retencién de particulas de 0.3 micras y eficiencia de
99.97%.
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actitud de compromiso con
prevencion de la contaminacién de
los productos.
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[ Auxiliar Enfermeria
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Nombre de la Norma
de Competencia

Esterilizar
aseguramiento de la calidad.

productos y articulos de acuerdo con estandares de

Nombre de la Norma
de Competencia

Esterilizar
aseguramiento de la calidad.

productos y articulos de acuerdo con

estdndares de

Elemento 3

Realizar controles y documentacion del proceso de esterilizacion siguiendo
el procedimiento estandar validado por la empresa.

Rango de aplicacién

Elemento 3 Realizar controles y documentacion del proceso de esterilizacion siguiendo
el procedimiento estéandar validado por la empresa.
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprensién

Categoria

Clases

Evidencias

a) Los procesos son cumplidos siguiendo las

especificaciones validadas para cada
producto y método de esterilizacién.

b)

La utilizacién de la carga es liberada de
acuerdo al cumplimiento de los
parametros validados.

La informacion del proceso de
esterilizacion es registrada y analizada
segun procedimientos estandar de la
empresa.

Los indicadores  para monitorear el
proceso de esterilizacion son utilizados
siguiendo especificaciones técnicas del
fabricante y de la empresa.

Las inconsistencias presentadas en el
proceso de esterilizaciéon son reportadas
y manejadas siguiendo procedimiento
establecido.

Los puntos criticos del proceso de
produccion de estériles son identificados
y controlados seglin procedimientos
estandarizados de la empresa.

Los productos y articulos estériles son
manipulados, transportados y
almacenados siguiendo las
especificaciones técnicas.

La persona conoce y comprende:

1.

Cadena de transmision de los
microorganismos en la contaminacién de
productos e infeccién del individuo. (a, b,
c, d, e fi).

Validacion del proceso de esterilizacion.
(a-i).

Manejo e interpretacién de indicadores
vacunas, quimicos y fisicos. (a-i).
Documentacién del proceso de
esterilizacién su diligenciamiento y usos.
(a-i).

Procesamiento, controles y diferencias de
lineas de productos estériles,
farmacéutica, alimenticia y hospitalaria.
(a-i).

Interpreta las buenas practicas de
manufactura asociadas con el proceso de
esterilizacion (a-i).

Puntos criticos en el
esterilizaciéon identificacion,
controles. (a, b, c, e, f, h, i).

proceso de
registros y

en

Tipos de indicadores usados | e

esterilizacion:

Quimicos.
de | « Microbioldgicos.
e Fisicos.

proceso

Conocimiento

e Prueba oral sobre conceptos y
parametros de  validaciéon en
procesos de esterilizacion.

e Prueba escrita sobre el proceso de
transmisién de los microorganismos y
su relacién con la infeccion y
contaminacion.

Producto

* Registros durante la esterilizacion de
3 cargas confrontadas  con
procedimiento estandar.

Desempefio

¢ Resultados de una observacioén sobre
la utilizacién de cada tipo de control
(quimico, microbiolégico y fisico).

¢ Resultado de dos entrevistas con el
jefe inmediato y compaferos sobre
cumplimiento de procedimientos de
control y documentacién.
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Elementos: 1.

Nombre de la Norma de Competencia:

Cuidar Integralmente al Usuario en Condiciones Criticas de
Salud segun su Estado y de Acuerdo con Criterios Técnico

Cientificos Vigentes

Cédigo: 20332810150304

con las Condiciones
concertados.

Monitorear las funciones de los diferentes sistemas de acuerdo

previas y objetivos terapéuticos

2. Asistir a la persona en estado critico de acuerdo con sus
condiciones, segun protocolos y guias de manejo vigentes.

[ Auxiliar Enfermeria

| Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Cuidar integralmente al usuario en condiciones criticas de salud segun su
estado y de acuerdo con criterios técnico cientificos vigentes.

103

Elemento 1 Monitorear las funciones de los diferentes sistemas de acuerdo con las
condiciones previas y objetivos terapéuticos concertados.
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension
a) La revisiéon cefalocaudal es realizada y 1. Anatomia fisioloaia. cardiovascular
registrada permanentemente de acuerdo | - res iratoriay ren%l ? neurold icay
con pardmetros establecidos. pira " : gica,
gastrointestinal, endocrino (a, b).
b) Las alteraciones encontradas en la|2. Signos y sintomas de las alteraciones
revision cefalocaudal son informadas al mas frecuentes por sistemas: (a, b).
rofesional de enfermeria de acuerdo con . ”
P " e Cardiovasculares- Alteracién de la PA,
protocolos del servicio. ulso, PUC, perfusion de los tejidos
c) El uso y manejo de equipos es realizado P ’ P ) :
de acuerdo con especificaciones técnicas. o Neuroldgicas: Variaciones de la
d) Las sefales de alarma son informadas y conciencia, manejo del dolor.
registradas segun protocolos. R AR i6n hid lectrolit
e) Los formatos y registros clinicos son| * ,e_ga'b, fteracion hidro electrolitico 'y
diligenciados seguin protocolos acido basica.
iqstitucionales, normas técnicas y legales « Respiratorio: Patrén respiratorio,
vigentes. Saturacion.
f) Las escalas de valoracién funcional son . . .
aplicadas de acuerdo con protocolos. e Gastrointestinal: ~ Alteraciones de la
g) Las normas de funcionamiento son digestion.
aplicadas de acuerdo con manuales Y| o Endocrino: Alteraciones metabélicas.
protocolos vigentes. L . .
h) Los resultados de las pruebas de|3- Técnicas de uso, manejo y mantenimiento
laboratorio  son  reportados  segun preventivo de equipos (c, d).
protocolos. 4. Normas técnicas y legales de registros
clinicos y formatos institucionales (a, b, d,
e, h)
5. Escalas de valoracion funcional: Glasgow,
Norton, Braden, TISS, Apache (f).
Escala de Dolor.
6. Normas y protocolos de funcionamiento de
cuidado intensivo (g).
7. Parametros normales de examenes de
laboratorio y pruebas diagnésticas (h).
104
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Nombre de la Norma | Cuidar integralmente al usuario en condiciones criticas de salud segun su | Auxiliar Enfermeria ‘ Nivel C
de Competencia estado y de acuerdo con criterios técnico cientificos vigentes.
Elemento 1 Monitorear las funciones de los diferentes sistemas de acuerdo con las Nombre de la Norma | Cuidar integralmente al usuario en condiciones criticas de salud segun su
condiciones previas y objetivos terapéuticos concertados. de Competencia estado y de acuerdo con criterios técnico cientificos vigentes.
Elemento 2 Asistir a la persona en estado critico de acuerdo con sus condiciones, segun
Rango d’e aplicacion Evidencias protocolos y guias de manejo vigentes.
Categoria Clases
Tipo de monitoreo: e Invasivo. Conocimiento
¢ No invasivo. Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension
Prueba oral o escrita sobre: a) Las normas de funcionamiento son 1. Protocolos institucionales uias de
aplicadas de acuerdo con manuales,| - maneio manuales éce?ca del
* Anatomia y fisiologia Cardiovascular, protocolos y guias vigentes. funciojnélmiento de los sevicios (a, h)
respiratorio, renal, neuroldgico, v
gastrointestinal, endocrino. b) La comunicacion terapéutica con el|2. Principio de la comunicacion terapéutica
* Signos y sintomas de las alteraciones usuario y su familia es mantenida segun y asertiva.
mas frecuentes por sistemas guias de manejo y protocolos . L
e Técnicas de monitoreo: institucionales. * Tecmgas de comunicacion - con el
Hemodinamico, presiones usuario en estado critico.
intracranealas, intraabdominal, c) La estimulacion sensitiva, auditiva, tactil, e Normas institucionales para
saturacién, gasto urinario, llenado visual y motora se realiza de acuerdo con comunicacién con el usuario y su
capilar, estado de piel, sitio de el plan y objetivos concertados con el familia.
venopunciones, cambio de equipos y equipo de la Unidad. L
elementos, drenajes, cantidad y dosis * Principios éticos (b, g).
medicamentos, programaciones de d) La interaccion con el grupo Trabajo en equipo (b, c, d, e).
sistemas de acceso. interdisciplinario es realizada de acuerdo . . "
e Balance de liquidos, constantes con parametros de trabajo en equipo. PVOt_000|0fS y guias de manejo del Qomlte
vitales, tipos de drenaje. de |nfec0|ones respgpto a atencion del
e) La asistencia en procedimientos usuario en estado critico (e).
Producto especificos es revisada con las medidas |5, Técnicas para la asistencia de
asépticas y normas de bioseguridad de procedimientos especificos (e).
e Registros clinicos y formatos acuerdo con guias de manejo vy L .
diligenciados de diferentes pacientes. protocolos del Comité de infecciones. 6. Técnicas de asepsia y normas de
bioseguridad (e).
Desempeiio f) La  ubicacion,  permeabilidad  y|7. Técnicas para el control de los sistemas
funcionamiento de los diferentes sistemas de drenaje (f, g):
Observacion directa de los siguientes de acceso y drenaje son controlados de i .
procedimientos: acuerdo con guias de manejo y| © Sondas, Tubos de térax y mediastino.
e Colocacion de elementos de protocolos. o Intracraneal.
monitoreo en un paciente
e Interpretacion de alarma de g) Las actividades de enfermeria son » Ostomias.
mon|t_o.reo..’ . . 3 realizadas de acuerdo con 'objetwos « Sistemas de acceso.
« ldentificacion, registro e informacion concertados con el profesional de
de alteraciones dentro de monitoreo enfermeria. e Catéteres centrales, linea arterial,
invasivo y no invasivo de control y hemofiltro.
documentacion.
105 106
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension
h) Los formatos y registros clinicos son
diligenciados segun protocolos .
ins?itucionales, normag técnicas y legales * Catéter Swan Ganz.
vigentes. « BCIA.
« Marcapasos permanentes y temporales
e Tubo orotraqueal.
8. Actividades de enfermeria de usuarios
con alteracion de los sistemas E—
cardiovasculares, respiratorio, Rango de aplicacion Evidencias
neuroldgico,  renal,  gastrointestinal, Categoria Clases
endocrino (a —h). signos vitales, control de liquidos,
o B 3 monitoreo hemodinamico, valoracién
9. IndlcaCIO_ne_s, pr§§entaC|o_n, g[ectos, vias neurolégica, asistencia en
de gdmmstramorj y dilucién de ) los procedimientos especiales,
medicamentos mas usados en el érea inventarios.
@)
10. Normas técnicas y legales de registros Desempeiio

clinicos y formatos institucionales (c, e,
f, g, h).

Rango de aplicacion

= Evidencias
Categoria Clases
Tipos de Unidades de | e Quirdrgico. Conocimiento
Cuidado Critico: ¢ Médico o coronario.
o Neurolégico. Evaluacion oral o escrita sobre:
¢ Intermedio. i L
o Multidisciplinario. e Anatomia y fisiologia:
Cardiovascular, respiratorio, renal,
neuroldgico, gastrointestinal,
endocrino.

e Cuidados de enfermeria al
con alteracion por sistemas.

e Actividades de enfermeria al usuario
con sistemas de drenaje y acceso:
indicaciones, ubicacion, parametros
normales, cuidados.

e Precauciones, equipo, secuencia
para la asistencia en procedimientos
especificos.

« Indicaciones, presentacion, efectos y
diluciones de medicamentos
utilizados en el servicio.

usuario

Producto

e Registros clinicos diligenciados de:
Notas de enfermeria, control de

Observacion directa de los siguientes
procedimientos:

e Comunicacién con el usuario, familia
y grupo interdisciplinario.

* Asistencia en procedimientos
especiales: Reanimaciéon cerebro
cardio pulmonar, colocaciéon de

catéteres, curacion baja anestesia.

e Técnica de realizacion de: Bafo,
cambios de posicion, lubricacion de
piel, asistencia durante la nutricion y

eliminacion, administracion de
medicamentos.
¢ Registros clinicos: Monitoreo

hemodinamico, control de liquidos,
signos vitales, administracién de
medicamentos.

e Técnicas de asepsia y normas de
bioseguridad.

e Trabajo en equipo.
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Nombre de la Norma de Competencia:

Atender Integralmente al Usuario en la Unidad Quirdrgica
de Acuerdo con Guias de Manejo y Protocolos Vigentes

Caodigo: 20332810160304

[ Auxiliar Enfermeria

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Atender integralmente al usuario en la unidad quirdrgica de acuerdo con
guias de manejo y protocolos vigentes.

Elemento 1 Participar en el proceso de anestesia de acuerdo con las guias de manejo y
recursos disponibles.
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension

Elementos: 1.

Participar en el proceso de anestesia de acuerdo con guias de

manejo y recursos disponibles.

Participar en el proceso quirdrgico de acuerdo con las guias de
manejo y protocolos vigentes.

a) Los monitores son instalados de acuerdo
con los requerimientos de la persona y
las especificaciones del equipo.

1. Anatomia vy fisiologia de sistema
neuroldgico, cardiovascular y respiratorio
y digestivo (a-j).

2. Normas y procedimientos administrativos

b) Los datos y signos de alarma son
registrados e informados de acuerdo con
las guias de manejo y protocolos.

de ingreso y egreso de la unidad
quirdrgica (a hasta j).
3. Maquina de anestesia, monitores equipos

109

c) Los medicamentos utilizados segun
delegacion son administrados de acuerdo
con la prescripciéon del medico, guias y
protocolos vigentes.

(a).
e Manuales técnicos de uso (b).
4. Uso y manejo de diluciones,
contraindicaciones y antidotos de: (c).

d) La maquina de anestesia, los equipos y
materiales son preparados en condiciones
de uso, de acuerdo con especificaciones
técnicas, guias y protocolos vigentes.

¢ Analgésicos, anestésicos, sedantes y
relajantes, inductores del suefio.

e De reanimacion avanzada
antiinflamatorios antieméticos y

e) Los liquidos administrados y eliminados
son monitoreados y registrados segun las
guias de manejo.

antiulcerosos.
5. Elementos para uso acceso vy
mantenimiento de la via aérea (c, d, e).

f) La persona durante el periodo pos
anestésico es valorada de acuerdo con
escalas, guias y protocolos vigentes.

e Canulas, mascaras, laringoscopio, hojas,
sondas Nelatén, ventiladores, céanulas

r de oxigeno, ventura, equipo de

g) La orientacion sobre autocuidado,
controles y tratamiento es realizada de
acuerdo con los protocolos y guias
institucionales.

administracién de oxigeno.
o Catéteres vasculares.
6. Valoracién de la persona en el
postoperatorio inmediato

h) Los cuidados de enfermeria son
aplicados de acuerdo con la evolucién y la

* Test de Aldrete, Bromage, Glasgo, dolor.
* Concepto y técnica de valoracion.

recuperacion de anest

i) La unidad de recuperacion es preparada
de acuerdo con protocolos y recursos
disponibles.

j) Los procedimientos especiales son
asistidos a los profesionales del grupo
quirdrgico segun guias de manejo y
protocolos vigentes.

7. Cuidados de enfermeria en el pre-trans,
postoperatorio mediato y tardio (f, h, i, j).
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Nombre de la Norma
de Competencia

Atender integralmente al usuario en la unidad quirdrgica de acuerdo con
guias de manejo y protocolos vigentes.

Nombre de la Norma
de Competencia

Atender integralmente al usuario en la unidad quirdrgica de acuerdo con
guias de manejo y protocolos vigentes.

Elemento 1

Participar en el proceso de anestesia de acuerdo con las guias de manejo y

recursos disponibles.

Elemento 2 Participar en el proceso quirdrgico de acuerdo con las guias de manejo y
protocolos vigentes.
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension

Rango de aplicacion

Categoria Clases Evidencias
Tipo de anestesia: e General. Conocimiento
¢ Regional.
e Peridural y raquidea. Evaluacion oral o escrita sobre:
¢ Bloqueos.
e Local. e Medicamentos utilizados para la
e Acupuntura. induccién y mantenimiento de la

ar ia. Tipos de ar

e Describir el alistamiento, los
elementos a usar por tipo de
anestesia.

e Ejercicios de diluciones de
anestésicos.

e Parametros que utiliza en la
valoracion postoperatoria.

Producto

e Registros de los signos vitales y
estado de conciencia en post
operatorio inmediatos (dos veces).

e Instrucciones para el autocuidado.

¢ Tipos de cirugia.

Desempefiio

e Interpretacién de los indicadores de
un monitor instalado en un paciente
en la Unidad Quirdrgica.

e Preparaciéon de una dosis de cada
medicamento dada una prescripcién
de anestesia.

e Observacion de los cuidados en un
paciente en recuperacion.

e Aplicacién de un test de Aldrette en
dos pacientes operados.

a)El quiréfano los equipos y materiales
requeridos y necesario son preparados segun
especialidad y técnica quirlrgica elegida de
acuerdo con las guias y protocolos vigentes.

b) El paciente es colocado de acuerdo con la
intervencién quirlrgica teniendo en cuenta la
proteccion  anatomo fisiolégica  guias y
protocolos vigentes.

c) La preparacién de la persona a intervenir es
verificada de acuerdo con guias y protocolos
generales y especificos.

d)La asepsia y antisepsia del area operatoria
es realizada de acuerdo con la intervencion,
guia de manejo y protocolos vigentes.

e)Los desplazamientos y transferencias son
realizados de acuerdo con principios Yy
técnicas de asepsia.
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f) Las maquinas y equipos de uso quirdrgico
son operados segin especificaciones
técnicas y protocolos establecidos.

1. Cuidados de enfermeria en la preparacion
preoperatorio (c).
eConsentimiento  informado, reserva de
Unidad de Cuidado Intensivo, laboratorios
especiales adicionales, preexistencias.
o Alergias.
« Conocimiento sobre el procedimiento a
realizar por parte del paciente.
 Autorizacion de la EPS e IPS.
eTiempos de ayuno, areas de rasurado
confirmacién de la identificacién del paciente.
(correctos) (c).
2. Posicion quirdrgica.
« Aditamentos , Proteccién especifica
¢ Manejo de la mesa quirdrgica (b).
3. Principio de asepsia y antisepsia (d, e, i).
4. Uso especifico de jabones, soluciones
desinfectantes (e).

5. Preparaciéon del darea operativa:
material y producto (h).

. Dotacién basica de un Quiréfano: (a, f).
*Mesas Quirlrgicas.
eLamparas.

*Maquina de Anestesia.

* Monitores.

* Succionadores.

« Electro bisturi.

« Conexiones disponibles para oxigeno.

«Vacio.

e Especiales: Microscopio, carro de paro,
desfibrilador, craneétomo, capnografo .

eUso y manejo de los equipos y materiales
mas usados.

e Identificacién de los equipos y material mas
usado: Pinzas instrumentales, Paquetes
estériles por procedimiento.

e Instalacién de monitoreo invasivo.

. Momentos de conteo y verificacién de
materiales: Formatos de conteo (g).

. Medios de conservaciéon vy recoleccién de
piezas quirdrgicas, muestras y liquidos
corporales ((h).

. Diligenciamiento y registro de formatos: hojas
de gasto,rétulos de las muestras (i, j).

Equipo,

o

~

©

©o
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Tareas | Criterios de D peio Conocimientos y Comprension

g) El material absorbente, corto punzante e
instrumental es contado en relacién con
guias y protocolos vigentes.

h) Las piezas quirdrgicas o liquidos corporales
para estudio patolégicos y de laboratorio son
manejados en el quiréfano de acuerdo con
guias y protocolos vigentes.

i) Los registros clinicos y formatos quirdrgicos
son diligenciados oportunamente y de
acuerdo con guias y protocolos vigentes.

j) Las normas de funcionamiento, bioseguridad
y técnica aséptica son aplicas en todos los
procedimientos segun estandares
establecidos.

k) Los desechos son manejados segiin normas
técnicas y legales vigentes.

l) Los sistemas de drenaje son manejados
segun protocolos vigentes.

m) La interaccion con el grupo
interdisciplinario es realizada de acuerdo
con criterios éticos.
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[ Nivel C

Nombre de la Norma | Atender integralmente al usuario en la unidad quirirgica de acuerdo con
de Competencia guias de manejo y protocolos vigentes
Elemento 2 Participar en el proceso quirdrgico de acuerdo con las guias de manejo y
protocolos vigentes
Rango d’e aplicacion Evidencias
Categoria Clases
Tipo de Cirugia e General. Conocimiento
e Ortopédica.
o Ginecoldgica. Prueba oral o escrita sobre:
e Cardiovascular.
o Neuroldgica. e Principios de técnica aséptica
e Plastica. e Bioseguridad.
o Urologia. e Manejo de residuos.
e Otorrino. e Normas técnicas sobre manejo de
« Maxilo faciales. equipos y materiales de anestesia.
« Oftalmologia. e Uso, manejo, diluciones y
o Pediatrica. contfaindicacioneg de los
e Toraxico. medicamentos mas frecuentes en la
Unidad Quirurgica.

e Cuidados de enfermeria de pre-trans
y posoperatorio.

Producto

Verificar el diligenciamiento de los

siguientes registros clinicos

¢ Recuento de material usado.

« Control y balance de liquidos.

¢ Registro clinico de las intervenciones
quirdrgicas (3 veces diferentes tipos
de cirugia).

Desempeiio

Observacion directa de :

e Lavado de manos, drea operatoria
transferencia de material estéril, ropa,
accesorios y suturas.

e Postura de guantes, bata técnica
abierta y cerrada.

¢ Cuidados de enfermeria aplicados en
las primeras 24 horas del
postoperatorio.

e Alistamiento de un quiréfano en
diferentes tipos de cirugia, (tres
especialidades).
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Nombre de la Norma de Competencia:

Cuidar al Usuario en Terapia Renal Concertada segun
Valoracioén del Equipo Interdisciplinario

Cédigo: 20332810010204

Elementos: 1. Asistir a la persona en didlisis en relacién con tipo de terapia y
capacidad de autocuidado.

2. Asistir a la persona en post-transplante renal de acuerdo con
guias de manejo y protocolos.
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[ Nivel C

de Competencia interdisciplinario.

Nombre de la Norma | Cuidar al usuario en terapia renal concertada segun valoracién del equipo

Elemento 1

de autocuidado.

Asistir a la persona en didlisis en relacién con tipo de terapia y capacidad

Tareas |Criterios De Desempeio

Conocimientos Y Comprension

a) Las normas técnicas y legales de
funcionamiento de la unidad renal
son aplicadas de acuerdo con
manuales y protocolos vigentes.

b) Los elementos para el montaje y
purgado del sistema de didlisis es
alistado de acuerdo con la terapia,
prescripcion médica y normas
técnicas de fabricacion.

c) Las maquinas y monitores son
operados de acuerdo con las
especificaciones técnicas, guias
de manejo y protocolos.

d) Los procedimientos especificos de
diagndstico y tratamiento  son
asistidos de acuerdo con las guias
de manejo y terapia dialitica.

e) Las actividades de enfermeria son
realizadas de acuerdo con el plan
de atenciéon, orden médica,
protocolos y guias de manejo.

f) Las alteraciones y complicaciones
durante la terapia de didlisis son
identificadas e informadas de
acuerdo con guias de manejo y
protocolos.

g) El usuario y la familia son
orientados de acuerdo con
necesidades identificadas,
protocolos y guias de manejo
vigentes.

h) Los medicamentos de uso
frecuente  son  administrados,
segln delegacioén, prescripcién
médica y guias de manejo.

1. Anatomia y fisiologia renal.
*Vocabulario del sistema.

eDistribucion y fisiologia de los liquidos y
electrolitos.

*Valoracion de la funcién Renal (d, e, f, g).

2. Peritoneo  funcién y procesos de difusion y
filtracion test de equilibrio (d, e, f, h).

3. Insuficiencia renal concepto causas
manifestaciones clinicas medio de diagnostico y
tratamiento dieta farmacos alteraciéon de los
sistemas asistencia de enfermeria (d, e, f, g, h).

eComunicacién terapéutica con el usuario y la
familia.

4. Normas de funcionamiento unidad renal (a).

5. Normas de bioseguridad - Técnica aséptica (a
hasta i).

6. Manejo y uso de los siguientes equipos (manual
técnico) y materiales.

eMaquina de didlisis, sefiales de alarma, filtros,
lineas arteriovenosas, monitores, sefiales de
alarma, agujas de canulacién y arteriovenosas,
elementos para conexién segun técnica dialitica.

*Soluciones parenterales y dializantes.
«Silla de tratamiento (a, b, ¢, d, g).

7. Terapia de reemplazo renal: Hemodidlisis, didlisis
peritoneal.

*Concepto y equipo de las vias de acceso

eInjerto, Catéter vascular y peritoneal.
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Los formatos y registros clinicos
son diligenciados de acuerdo con

protocolos institucionales y
normas técnicas y legales|8.
vigentes.

Complicaciones mas

procedimiento  dialitico:
Hemodinamicas y de las vias de acceso .drenaje:
Infeccién,
desplazamiento, variaciones del liquido

eAsistencia de enfermeria de cada una de las
terapias (b, c, d, e, i).

frecuentes durante el

De la Maquina,
reaccion  de extrano,
(e, f, ).

cuerpo

9. Técnicas educativas que facilitan el autocuidado
(f, 9).

10.Medicamentos de uso mas
Anticoagulantes,
antihipertensivos, electrolitos (b, h).

frecuente:

analgésicos, antibidticos,

11.Normas técnicas y legales de registros clinicos y
formatos institucionales (b, d, e, f, i).

Rango de aplicacién

Categoria Clases Evidencias
Terapia Renal ¢ Hemodialisis. Conocimiento
e Peritoneal.

Prueba oral o escrita sobre:

e Anatomia vy fisiologia renal

peritoneo.

y del

e Liquidos y electrolitos balance

¢ Pruebas de funcién renal.

* Insuficiencia renal crénicas, aguda
e Asepsia y antisepsia.

e Signos vitales alteraciones.

¢ Asistencia de enfermeria.

e Manifestaciones clinicas de

complicaciones.
e Cuidados de enfermeria.
Producto
¢ Registros clinicos del paciente durante

la terapia tres veces segun formatos
institucionales.
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Desempeio

e Observacion directa de la relacion
humana con el usuario y el equipo
interdisciplinario durante hemodialisis y
Didlisis peritoneal en tres ocasiones.

e Asistir procedimientos especiales tres
ocasiones.

e Montaje y desmontaje de una maquina
en dos ocasiones.

e Conexion, funcionamiento y
desconexion del sistema de terapia
renal.

e Orientacién al usuario y familia.
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Nombre de la Norma
de Competencia

interdisciplinario.

Cuidar al usuario en terapia renal concertada segun valoracion del equipo

diligenciados de acuerdo con protocolos
institucionales y normas técnicas legales
vigentes.

Elemento 2 Asistir a la persona en post-transplante renal de acuerdo con guias de
manejo y protocolos vigentes.
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension

a) Los aspectos éticos y legales sobre|1. Transplante renal (a, b, c, d).
transplante renal son reconocidos segun e Tipos: Cadavérico, vivo relacionado y
normatividad vigente. emocionalmente relacionado.

b) EIl balance de liquidos y gasto renal es e Definicion.
monitoreado de acuerdo con guias de e Precauciones.
manejo y protocolos vigentes. e Requisitos, pruebas de valoracion.

c) Las manifestaciones clinicas de rechazo o Equipo interdisciplinario (a, b, ¢, d, f).
agudo al transplante son identificadas e |2,  Asistencia de enfermeria postoperatorio
informadas inmediatamente. mediato.

d) Las actividades de enfermeria durante el o Valoracion por sistemas.
post operatorio mediato son realizadas e Manifestaciones clinicas de rechazo
segun delegacion, guias de manejo y agudo y crénico.
protocolos. _ e Reposicién hidrica pruebas  de

e) Las actividades de la vida diaria del laboratorio de control.
usuario son apoyadas y fomentadas e Manejo de catéteres, drenajes- PVC
segun plan de enfermeria y guias de (b, c, d, e, 1, g).
manejo. _ — . 3. Técnica aséptica, Aislamiento protector,

f) La técnica aséptica es aplicada en Normas de Bioseguridad (d, e, f .
relacion con condiciones de |4 Marco legal nacional para el transplante
inmunosupresion  segin  guias vy renal (a, f).
protocolos vigentes. __{5. Guias de control, prevencién manejo y

g) Las necesidades de la persona y la familia rehabilitacion del paciente renal (e, g, h).
son identificadas y canalizadas de|g Medicamentos de uso més frecuente:
acuerdo con criterio de comunicacién Inmunosupresores, anticoagulantes,
terapéutica. ' __ antibiéticos, analgésicos.  Uso, efecto

h) Los formatos y registros clinicos son terapéutico y secundario (b, ¢, d, e, h).

7. Normas técnicas y legales de registros
clinicos y formatos (b hasta h).
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Nombre de la Norma
de Competencia

Cuidar al usuario en terapia renal concertada segun valoracion del equipo

interdisciplinario.

Elemento 2

Asistir a la persona en post-transplante renal de acuerdo con guias de

manejo y protocolos vigentes.

Rango de aplicacién

Evidencias

¢ Vivo relacionado.
e Vivo emocionalmente
relacionado.

Categoria Clases
Tipos de donante: e Cadaver. Conocimiento
e Vivo.

Evaluacion oral o escrita sobre:

e Anatomia y fisiologia del sistema
renal.

e Preparacion del paciente para la
realizacion de las diferentes pruebas
diagndsticas.

e Manifestaciones clinicas del rechazo
agudo y crénico del transplante

¢ Reposicién hidrica.

e Medicamentos inmunosupresores.

e Pruebas de laboratorio de control.

Producto

e Registros diligenciados  sobre la
asistencia y controles al usuario con
transplante renal en tres ocasiones.

e Constantes vitales, balance de
liquidos, hoja de control de gastos.

Desempeiio
Observacion directa sobre:

e Las condiciones de aislamiento
protector y curacion de la herida

e Manejo de drenajes.

e Asistencia en las actividades de la
vida diaria.

e Cuidado con la herida quirdrgica.
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Nombre de la Norma de Competencia:

Apoyar las Actividades de Salud Ocupacional de Acuerdo
con el Programa Disefado en Salud Ocupacional y

Normativa Vigente

Cédigo: 20332810180304

Elementos: 1.

Realizar las actividades de vigilancia epidemioldgica asignadas
de acuerdo con los factores de riesgo identificados y
priorizados por la empresa y/o ARP correspondiente.

Fomentar en los trabajadores habitos de trabajo sano y seguro
de acuerdo con los lineamientos del programa de Salud
Ocupacional de la empresa.
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Nombre de la Norma
de Competencia

Apoyar las actividades de Salud Ocupacional de acuerdo con el programa
disenado en salud ocupacional y normativa vigente.

Elemento 1 Realizar las actividades de vigilancia epidemioldgica asignadas de acuerdo
con los factores de riesgo identificados y priorizados por la empresa y/o la
ARP_correspondiente.

Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension

a)

Los accidentes de trabajo son reportados
y vigilados de acuerdo con la
normatividad vigente.

b)

Las enfermedades repentinas y
remisiones médicas son orientadas y
atendidas de acuerdo con las guias de
manejo y protocolos institucionales.

Las campafas educativas, las pruebas
de tamizaje son realizadas de acuerdo
con la programacioén de salud ocupacional
de la empresa.

Las pruebas de tamizaje son apoyadas de
acuerdo con los protocolos y el Programa
de Salud Ocupacional de la empresa.

El sistema de informacién del programa
de salud ocupacional es alimentado y
manejado de acuerdo con el manual
operativo y la normativa vigente.

Los elementos de proteccién laboral son
distribuidos y controlados segin normas
técnicas y procedimiento de inventarios.

1. Técnicas educativas y de comunicacion
(c, d).

2. Programas de Salud Ocupacional y
Seguridad Industrial de la empresa y la
ARP (a, b, c,d,e).

3. Comité paritario de la empresa, concepto
y funciones (a, c, e).

4. Elementos de proteccion segun tipo de
riesgo (a, b, c, e).

5. Accidentes de trabajo: Concepto, marco
legal, informe patronal de accidente de
trabajo, medidas preventivas por tipo de
riesgo (a, b d).

6. Formulario y papeleria de reporte (d, a).

7. Sistema de vigilancia epidemiolégica (a,
c, d, e).

8. sistema de informacion (a, d).
9. Primeros auxilios (b; c).

10. Guias de manejo y protocolos para las
enfermedades repentinas (b. c).

11. Normas de inventario y almacenamiento

(e)-

12. Manejo de registro (a, b, c, d, e).
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Nombre de la Norma
de Competencia

Apoyar las actividades de Salud Ocupacional de acuerdo con el programa
disefado en salud ocupacional y normativa vigente.

Elemento 1

Realizar las actividades de vigilancia epidemioldgica asignadas de acuerdo
con los factores de riesgo identificados y priorizados por la empresa y/o la
ARP _correspondiente.

Rango de aplicacién

Evidencias

Categoria Clases
Riesgo Profesional: o Accidente de trabajo. Conocimiento
e Enfermedad
Profesional. Prueba oral o escrita sobre:
e Normas de riesgos profesionales
(Salud Ocupacional, antecedentes,
que es un accidente de trabajo,
notificaciéon de los accidentes de
Factores de Riesgos: ¢ Higiénicos. trabajo, procedimiento.
o De Seguridad. o Verificar el diligenciamiento de TPAT

e Base actualizada sobre novedades
de la empresa, relacion con los
trabajadores- salud.

Producto

¢ Diligenciamiento de tres formularios
de IPAT, al azar.

Desempeiio
Observacion directa de:

e Una sesibn educativa  sobre
prevencion de riesgo ocupacional.

e Atencién de un caso de primeros
auxilios.

e Aplicacion de técnica aséptica en un
procedimiento dado.
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Nombre de la Norma
de Competencia

Apoyar las actividades de Salud Ocupacional de acuerdo con el programa
disefiado en salud ocupacional y normativa vigente.

Elemento 2 Fomentar en los trabajadores habitos de trabajo sano y seguro de acuerdo
con los lineamientos del programa de Salud Ocupacional de la empresa.
Tareas | Criterios de Desempefio Conocimientos y Comprensién

a)

Las observaciones y sugerencias de los
trabajadores sobre las condiciones de
higiene y seguridad del ambiente laboral
son canalizados a la instancia pertinente.

Los procedimientos a seguir frente a
ATEP son orientados de acuerdo con el
marco legal y procedimientos de la
empresa.

Las actividades educativas individuales y
colectivas son realizadas de acuerdo con
necesidades identificadas y con la
programacion de Salud Ocupacional de la
Empresa.

Las orientaciones sobre uso y manejo de
los equipos y elementos de proteccion y
seguridad son realizados de acuerdo con
las normas técnicas del fabricante.

Los cuidados de enfermeria y de primeros
auxilios son realizados de acuerdo con las
guias de manejo.

Los equipos y elementos de asistencia
médica son distribuidos y mantenidos
de acuerdo con el manual de
procedimiento.

Los registros y reportes de las novedades
del programa de Salud Ocupacional son
realizados y enviados de acuerdo con los
protocolos de la empresa.

La organizacién y el funcionamiento de la
Brigada de emergencia son apoyadas
segin normas legales y protocolos
establecidos por la empresa.

La participacion de los trabajadores en las
actividades del PSOE son fomentados
(promovidos) segun normas legales.

1. Concepto basico de: Condiciones de
trabajo sano y seguro: Riesgos, Factor de
riesgo, condicion subestandar, acto
inseguro panorama de riesgo (a).

2. Métodos de control segun factor de riesgo
en fuente medio y trabajador: (a).

3. Politicas de la empresa relacionadas con
practicas seguras de trabajo (a, b).

4.  Manejo de equipos audiovisuales (c).

5. Accidente de Trabajo y enfermedad
profesional: Conceptos, normas legales y
procedimientos de la empresa medidas
preventivas por tipo de riesgo (b).

6. Normas de seguridad relacionadas con el
manejo de equipos, materiales y
elementos de proteccion (d).

7. Guias de manejo para enfermedades
relacionadas con el proceso productivo (e)

8. Equipos Médicos: Normas técnicas de
uso y mantenimiento, inventario, técnicas
de asepsia (f).

9. Formato de reporte y auto reporte de
accidentes e incidentes de trabajo y
novedades (g).

10. Fomento de estilos de vida saludable y
autocuidado sobre: segun actividad
econdémica y grupo atareo (a, c, d, e, f).

11. Manual de procedimientos de la empresa
(f).

12. Organigrama y funcionamiento de las
brigadas de emergencia (a, ¢, e, g, h).

13. Andlisis de riesgo de emergencia de la
empresa (a, ¢, d, h).

14. Componentes del plan de evacuacion (a,
c, e, g, h).

15. Programa de Salud Ocupacional: Marco
legal, componentes, subprogramas,
actividades, responsabilidades.
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| Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Apoyar las actividades de Salud Ocupacional de acuerdo con el programa
disefado en salud ocupacional y normativa vigente.

Elemento 2

Fomentar en los trabajadores habitos de trabajo sano y seguro de acuerdo
con los lineamientos del programa de Salud Ocupacional de la empresa.

Rango de aplicacién

= Evidencias
Categoria Clases
Procesos Productivos: e Industrial. Conocimiento
e Comercial.
e Servicios. Prueba oral o escrita sobre:
e Primario.

e Factores de riesgo por el proceso
productivo, métodos de control.
presentados por la Fuente, el medio y
los trabajadores.

* Reglamento de Seguridad e Higiene
de la empresa.

Producto

« Verificacion de los registros de ATEP.

o Verificacion del registro de los
equipos, elemento y protocolos de
proteccién de los trabajadores.

Desempefiio
Observacion directa de:

e Actividades Educativas: Individual y
Colectiva (3 sesiones).

e Seguimiento a las observaciones y
sugerencias dadas por los
trabajadores.

e Verificacion de la inspeccion sobre
aplicaciéon de normas de seguridad
de los trabajadores.

2.2. AUXILIAR SALUD PUBLICA
CODIGO: 10332802300304

[ Auxiliar Salud Publica

[ Nivel C

Area de Desempeiio: 3

Area Ocupacional: 331 Auxiliares de Servicios de
Salud'

Ocupaciones: Auxiliar de Salud Publica:

= Atencion en Primer Nivel de Complejidad en Salud.
= Instituciones Aseguradoras.
= Instituciones Prestadoras de Salud Publicas y Privadas.

Clasificacion nacional de ocupaciones ( C.N.O.) 3 corresponde al drea de desempefio salud . 331 al campo

ocupacional de auxiliares en salud.
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[Auxiliar Salud Publica [Nivel C Normas de Competencia Obligatorias__| Elementos S— :
5. Apoyar la definiciéon del diagndstico | 1. Observar la condicién fisica y emocional de la persona
—— - - - individual de acuerdo con guias de de acuerdo con guias y protocolos.

Dirigida a: Personas cuyas funciones estan fundamentadas a orientar y fomentar en manejo y tecnologia requerida. 2. Orientar y preparar a la
el individuo y la comunidad la adquisicion de habitos saludables y la persona para examenes diagnésticos de acuerdo con
educacion acerca de los deberes y derechos frente a la participacion social guias y protocolos institucionales.
organizando nodos en la solucién de las necesidades de salud colectiva 3. Tomary remitir muestras de interés en salud publica y
aplicando los protocolos de vigilancia en salud publica. resultados de laboratorio ordenadas, de acuerdo con

Justificacion del Nivel: | El Auxiliar de Salud Publica participa en la identificacion de los factores de protocolos.
riesgo en salud de las personas y los colectivos desarrollando  sus 6. Administrar medicamentos segln|1. Alistar los medicamentos e inmunobiolégicos segun
funciones de responsabilidad bajo la orientacién de profesionales en salud. delegacion y de acuerdo con técnicas delegacion, teniendo en cuenta los principios de

§ _ _ establecidas en relacion con los asepsia y normas técnicas.

Normas de Competencia Obligatorias | Elementos principios éticos y legales vigentes. 2. Aplicar los medicamentos segin delegacién y de

1. Atender y orientar a la persona en|1. Aplicar los principios y normativa del Sistema General acuerdo con la prescripcién médica, la via, la dosis y la
relacion con sus necesidades y de Seguridad Social en Salud (SGSSS) en cada una hora prescrita.
expectativas de acuerdo con politicas de las funciones de su desempefio en relacién con su 3. Vigilar la accion farmacéutica y reacciones adversas
institucionales y normas de salud. disciplina. de los medicamentos  y inmunobiolégicos

2. Interactuar con el cliente interno y administrados de acuerdo con el medicamento y
externo de acuerdo con la misién, vision y politicas de sensibilidad de la persona.
servicio institucionales. B 7. Asistitr a las personas en las|1. Preparar el entorno para dar cuidado a la persona en
3. Brindar informacion del producto o servicio conforme a actividades de la vida diaria segun alteracion de salud segun asignacion y/o delegacion
requerimientos del cliente o usuario. ) asignacion  y/o  delegacién  del del Profesional y guias y protocolos establecidos.
4 Identificar las necesidades del Profesional y guias y protocolos |2. Brindar los cuidados basicos asignados y/o delegados,
cliente interno y externo segun politicas de mercadeo vigentes. de higiene, comodidad y de acuerdo con guias y
y segmentacion de clientes. protocolos establecidos.

2. Identificar la situacion de salud|1. Apoyar el andlisis de la situaciéon de salud del ente 3. Andlisis de la situacion de salud a la persona en las
individual y colectiva en relacién con territorial segun Metodologia nacional vigente. actividades de movilizacion segun sus limitaciones y
los factores determinantes de salud. [2. Priorizar eventos de salud a estudiar segun equipos requeridos.

indicadores utilizados para el andlisis de la situacién 4. Andlisis de la situacion de salud a la persona en las

de salud. actividades de nutricion asignadas y/o delegadas por
3. Indagar factores determinantes que inciden en la salud el Profesional y de acuerdo con guias y protocolos

de la comunidad en relacién con la matriz de establecidos.

priorizacion del ente territorial. 5. Andlisis de la situacién de salud a la persona en

3. Implementar acciones de Promocién y | 1. Educar al individuo y a la comunidad acerca de los actividades de eliminacion asignadas y/o delegadas
Prevencion en los colectivos de deberes y derechos en salud frente a la participacion por el Profesional y de acuerdo con guias y protocolos
acuerdo con normas vigentes. social, de acuerdo con cddigos de ética y a la luz del establecidos.

marco legal vigente. 8. Atender a personas en caso de|1. Informar al usuario acerca de los servicios de salud
2. Organizar nodos para operacionalizar la red, de accidente y enfermedad subita de disponibles en su localidad

acuerdo con ejes tematicos establecidos. acuerdo con protocolos de atencion de | 2. Aplicar cuidados de primer respondiente a los usuarios
3. Promover la intervencion de la comunidad en la primer respondiente. accidentados de acuerdo con el evento y normativa

solucion de las necesidades del desarrollo humano vigente.

integral sostenible a través de las redes de apoyo. 9. Generar actitudes y practicas|1. Mantener el ambiente de trabajo en condiciones de
4. Canalizar a la poblacion al Sistema General de saludables en el sitio de trabajo. higiene y seguridad acorde con la reglamentacion

Seguridad Social en Salud (SGSSS) segun normativa empresarial.

vigente de factores de riesgo. 2. Ejecutar practicas de trabajo seguras conforme a las
5. Implementar las acciones de intervencién de los normas técnicas y legales establecidas.

factores de riesgo previstos en la norma. 3. Participar en los procedimientos para la prevencion y

4. Controlar las infecciones en los|1. Aplicar la técnica aséptica en todos los atencion de emergencias de acuerdo con las normas
usuarios y su entorno de acuerdo con procedimientos de acuerdo con las medidas de técnicas y legales.
las buenas practicas sanitarias. prevencién y control de la infeccién establecidas.

2. Efectuar procedimientos especializados de limpieza,
sanitizacion y desinfeccion en equipos y articulos
segun manuales estandarizados de la empresa.
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Nombre de la Norma de Competencia:

Atender y Orientar a la Persona en Relacién con sus
Necesidades y Expectativas de Acuerdo con Politicas
Institucionales y Normas de Salud

[ Auxiliar Salud Publica [ Nivel C
- Nombre de la Norma | Atender y orientar a la persona en relacién con sus necesidades y
COdIgO: 2033281 001 0204 de Competencia expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.
Elemento 1 Aplicar los principios y normativa del Sistema General de Seguridad Social
en Salud (SGSSS) en cada una de las funciones de su desempefio en
relacién con su disciplina.
Elementos: 1. Aplicar los principios y normativa del Sistema General de
Seguridad Social en Salud (SGSSS) en cada una de las Tareas | Criterios de Desempeio Conocimientos y Comprensién
funciones de su desempefio en relacién con su disciplina. 153.4 |a) La informacion es suministrada al usuario de | La persona conoce y comprende:
422.3 acuerdo con sus necesidades, tipo de
. . aseguramiento, politicas institucionales y| 1. Concepto y clasificacién de necesidades
2. In_te_rgctugr_ con el cl]e_:nte interno _y_e>§terr_10 d_e acuerdo con la normas del SGSSS, siguiendo el de Hombre (a, b).
Mision, vision y politicas de servicio institucionales. procedimiento establecido. 2. Deberes y derechos en salud,
15416 | b) La informacion suministrada por el usuario consentimiento informado (d, b).
3. Brindar Informacién del producto o servicio conforme a 4221 es registrada en la base de datos, o| 3. Politicas de servicio institucional (, b).
requerimientos del cliente o usuario. sistema de informacion utilizado en la 4. TIpOS de aseguramiento, 'relquerlmlentos
institucion  siguiendo los requerimientos para el acceso a los servicios de salud,
- . . . . técnicos y _procedimientos establecidos. planes de beneficio red de prestadores
4. Identificar las necesidades del cliente interno y externo segun - (a,b,c d,).
- L. . C) Los reportes, informes a sus colegas, T B .
politicas de mercadeo y segmentacion de clientes. superiores  inmediatos de los| 5 Normas de Garantia de calidad del
subprocesos en que se desempefia se 6 ,\SAGSS.S (@ b,c, d). L
suministran  segun procedimientos X anejo de la base de datos institucional
establecidos y en los formatos requeridos. ©). " s
3307 d) El usuario es orientado acerca de los 7. Formatos utilizados en la institucion para
: e el S rendir informes y reportes , actas (c, b)
principios cmen(.)s' y requisitos para haggr 8. Manejo de diferentes tipos de usuario.
uso de los servicios de salud en relacién (d).
con los deberes y derechos en salud.
€) La respuesta dada al usuario conflictivo
es suministrada de acuerdo con sus
necesidades identificadas.
f) El formato de consentimiento informado
es explicado de acuerdo con los servicios
y procedimientos solicitados.
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| Auxiliar Salud Publica

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Atender y orientar a la persona en relacién con sus necesidades y
expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.

Elemento 1

Aplicar los principios y normativa del Sistema General de Seguridad Social
en Salud (SGSSS) en cada una de las funciones de su desempefio en
relacion con su disciplina.

Rango de aplicacion

Categoria

Evidencias
Clases

Tipos de cliente:
Tipos de subprocesos:

Perfiles ocupacionales:

« Interno, Externo. Conocimiento
« Administrativo o andlisis de

ninistre « Prueba oral y escrita para evaluar
la situacion de salud.

conocimientos 1, 2, 3,4, 5,6, 7, 8.

Producto

« Dos reportes segln subproceso
donde se desempefie, elaborados
en los ultimos 15 dias.

Desempefio

« La observaciéon directa del proceso
de informacion y orientacién al
usuario en el Sistema General de
Seguridad Social. En tres
momentos diferentes, de acuerdo
con_los rangos de aplicacion.
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Nombre de la Norma | Atender y orientar a la persona en relacion con sus necesidades y
de Competencia expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.
Elemento 2 Interactuar con el cliente interno y externo de acuerdo con la misién, visién y
politicas de servicio institucionales.
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension
@) La funcién de atencién al cliente es
reconocida segun misién, vision, valores,| 1. Conocimiento sobre mision, vision,
politicas y principios corporativos. principios  corporativos, organizacion,
3324 |b) La actitud de servicio se evidencia en la organigrama y portafolio de servicios. (a,
332.5 interaccion con el cliente interno y externo b, c, d,).
segun criterios institucionales de servicio.
c) La estructura organizacional es conocida| 2. Comunicacion — Neurolinguistica.
y aplicada de acuerdo con la carta
organizacional de la entidad. Técnicas, tipo, proceso errores en
d) Las relaciones interpersonales con el funcioén de la actividad empresarial y de
equipo de trabajo se desarrollan con la optimizacién del servicio (c).
respeto y cortesia de acuerdo con el
protocolo de servicio institucional. El arte de escuchar y preguntar.
e) La comunicacién con el cliente interno y
externo es cdlida, precisa y oportuna (a hasta h).
segun los protocolos de servicio.
f) La imagen y presentacién personal esta| 3. Tipos de clientes, segmentacion (c, f).
de acuerdo con los protocolos de servicio.
411.6 g) Los equipos y elementos de trabajo se| 4. Imagen personal, normas de urbanidad
451.36 utilizan de acuerdo con la capacidad y cortesia (g).
451.41 tecnoldgica de la institucién y el manual
técnico de los equipos y segun normas| 5. Normas Técnicas de Calidad de
técnicas. produccion o servicio. (e — h).
4121 h) El drea de trabajo y los equipos se
422.3 organizan de acuerdo con parametros| 6. Sistema de Gestién de Calidad (b - h).
451.33 institucionales por cada turno.
461.4 7. Interpretacion de  manuales de
funcionamiento de equipos (h).
8. Estrategias de fidelizacion del cliente (a,
b, c, d).
9. Desarrollo y crecimiento personal (b ,c,
e, f).
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[ Auxiliar Salud Puablica

| Nivel C

a)

El contacto con el cliente o usuario se
desarrolla en un clima de cordialidad y
respeto de acuerdo con protocolo
institucional.

131.15

Las necesidades del cliente se
confrontan con el portafolio de servicio y
la capacidad de respuesta institucional.

153.32

Los métodos para detectar quejas y
reclamos en los usuarios son aplicados
segun protocolos institucionales.

La satisfaccion del cliente es identificada
de acuerdo con la informacién obtenida
por los diferentes métodos.

Los indicadores de satisfaccion al cliente
son establecidos segin metas de
mejoramiento.

Los clientes son ubicados, clasificados
seglin régimen de acuerdo a sus
necesidades, y politicas de servicio.

Los programas operativos son
manejados segun manual de
procedimientos.

1.

. Manejo de

Teorias sobre servicio al cliente (b, c, d,
e, f)

Tipos, técnicas y herramientas de
mercadeo (a,c, d, e).

Coémo identificar las necesidades del
cliente (d, e, f).

Conocimiento sobre los productos,
servicios y apoyos que se ofrecen (b, c).

Técnicas para escuchar y preguntar en
forma efectiva (b, c, e).

Teorias sobre el trabajo en equipo (b
hasta g).

Conocimiento sobre uso y manejo de
formatos institucionales (a — f).

Lenguaje técnico referido al producto o
servicio dado (b, c, e).

Manejo de software operativos (f, g).

base de
referenciacion competitiva (e).

datos,

. Mecanismos de participacion social y

empoderamiento (e).

12. Normas de participacion social (c, d, e).
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Nombre de la Norma | Atender y orientar a la persona en relacién con sus necesidades y
de Competencia expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud
Elemento 3 Brindar Informacion del producto o servicio conforme a requerimientos del
cliente o usuario.
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension
111.22 a) La informaciéon requerida se ofrece de
113.12 acuerdo con los protocolos [ 1. Relaciones interpersonales humanizadas
115.11 institucionales y el marco legal del (a—e).
333.1 producto o servicio. 2. Normas legales del consumidor (a - e).
333.2 3. Marco legal y regulador propio del servicio
[ Auxiliar Salud Publica [ Nivel C 333.9 (a-e).
b) La informacién sobre producto y|4. Indicadores de tiempo, costo, calidad y
Nombre de la Norma | Atender y orientar a la persona en relacién con sus necesidades y servicios se suministra de manera productividad (a — e).
de Competencia expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud. oportuna clara y completa en relacion |5. Politcas de  servicio  institucional,
Elemento 2 Interactuar con el cliente interno y externo de acuerdo con la misién, vision y con el portafolio institucional y manuales manuales y protocolos de servicio. (a - e).
politicas de servicio institucionales. técnicos. 6. Manejo del conflicto y solucién de
113.11 | ¢) La no conformidad en la oferta se problemas (a - e).
Rango de aplicacion P 131.9 reportan a quien corresponde de|7. Empoderamiento y facultades de
Categoria Clases acuerdo con los manuales de respuesta (a—-e). ) )
procedimiento. 8. Tecnologia biomédica referida al tipo de
Tipos de cliente: « Interno Conocimiento 133.6 d) Los reportes e informes se generan servicio (a).
« Externo veraz y oportunamente segun protocolo
« Prueba escrita u oral para evaluar de servicio. —
Ambientes de trabajo: « Administrativa conocimientos: 1 hasta el 9. 461.1 e) La toma de decisiones es oportuna en
« Analisis de la situacion de beneficio del cliente de acuerdo con
salud. Desempefio las normas de procedimiento e
identificacién de necesidades.
« Observacion directa de la
interaccién con el usuario en tres Rango de aplicacion
momentos diferentes de acuerdo Cateqoria Clases Evidencias
con el rango de aplicacién. 9 —
Conocimiento
Tipo de cliente: « Interno. « Prueba oral o escrita: para evaluar
« Externo. conocimientos del 1 hasta el 8.
« Estudio de caso de situaciones
reales para brindar informacion
Medios de informacién: « Telefonica. del producto o servicio ofertado.
« Personal. Producto
« Electrénicos. o Tres formatos institucionales
diligenciados.
Desempeiio
« Observacion de actividades de
informacién al usuario sobre
productos y servicios de salud en
tres momentos distintos de acuerdo
con los rangos de aplicacién.
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Nombre de la Norma | Atender y orientar a la persona en relacién con sus necesidades y
de Competencia expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.
Elemento 4 Identificar las necesidades del cliente interno y externo segun politicas de
mercadeo y segmentacion de clientes.
Tareas | Criterios de Desempefio Conocimientos y Comprensién [ Auxiliar Salud Publica [ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Atender y orientar a la persona en relaciéon con sus necesidades y
expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.

Elemento 4

Identificar las necesidades del cliente interno y externo segun politicas de
mercadeo y segmentacion de clientes.

Rango de aplicacién

Ambientes de trabajo:

« Administrativo.

salud.

« Andlisis de la situacion de

Categoria Clases SIEETEEE
Conocimiento
Tipos de cliente: « Interno. « Estudio de caso para identificar las
« Externo. necesidades del usuario.

« Prueba escrita para evaluar
vocabulario técnico y conocimientos
del 1 hasta el 12.

Producto

« Tres Reportes vy/o formularios
diligenciados de acuerdo con el
manual de procedimientos en los
ultimos 15 dias.

Desempeno

« Observacion directa en el puesto de
trabajo sobre la identificacion vy
satisfaccion de  necesidades del
usuario de acuerdo con el rango de
aplicacion.
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Nombre de la Norma
de Competencia

Atender y orientar a la persona en relacién con sus necesidades y
expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.

Cédigo: 20332840030204

Elementos:

1. Apoyar el andlisis de la situacién de salud del ente territorial
segun metodologia nacional vigente.

2. Priorizar eventos de salud a estudiar segun indicadores
utilizados para el andlisis de la situacion de salud.

3. Indagar factores determinantes que inciden en la salud de
la comunidad en relacion con la matriz de priorizaciéon del
ente territorial.
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Tarea |Indicador
111.22 1. El operativo logré una cobertura del % sobre el nimero de familias programadas. Tarea |Indicador
2. _Se realiza una revision rigurosa de las fichas. 333.2 1. % De errores cometidos por el acompafiante en el manejo del paciente/nimero|
113.11 1. Mas del % de los pacientes remitidos a otras instituciones sin dificultad. de acompanfantes orientados en el procedimiento.
2 % de remisiones atendidas/remisiones hechas a otras instituciones en 2. Numero de acompafantes que se quejan por falta de informacion/total de|
(periodo d tiempo). acompanantes.
113.12 1. Oportunidad en brindar la informacién requerida por otra institucién. 333.9 1. % De pacientes que presenta recaida por no cumplir con instrucciones vs. Total
2. Lainformacién brindada es suficiente y de buena calidad para los requerimientos de la| de pacientes a quienes no se le dio instrucciones.
otra institucion. 411.6 1. Menos de % de oferta de servicios item esta mal inventariados.
115.11 1. Numero de fichas diligenciadas y entregadas en el tiempo especificado. 2. Menos de % item no esta incluido en el inventario.
2. Rigurosidad en la consolidacién de la informacion. 3.  Mas del % de las tarjetas de kérdex estan actualizadas.
131.15 1. Orienta de forma clara y precisa al usuario y/o institucion de la pertinencia de la queja o 411.7 1. Se encuentra una relacién directa entre la inspeccién visual de los equipos VY|
reclamo interpuesto. suministros con el registro de ellos en el kardex.
2. Atiende cordialmente al usuario que interpone quejas y reclamos. 4121 1. No se encuentran errores en el almacenamiento de los suministros.
131.9 1. El estudio de la peticion tarda ____ dias. ) 4221 1. Funcionamiento de equipos requeridos.
2. Laremisién es programada después de __dias. 422.3 1. El equipo de perifoneo se encuentra listo (periodo de tiempo) antes de informar
3. Selleva a la reunién un % de soportes. a la comunidad.
4. De Ia reunion salen conclusionesenun _%. _ 451.33 1. Todos los equipos y el material estan listos en el momento de realizar la consulta.
133.6 1. Pertinencia de la informacién divulgada en el boletin. 451.36 1. Los suministros requeridos estan disponibles en (periodo de tiempo).
2. Grado de aceptacion del boletin dentro de la comunidad. — — - -
- - - - - 451.41 1. Grado de cumplimiento en la revisién del aspirador para garantizar su uso cuando sea
153.32 1. Nun?ero y t|pp de medidas correctivas que responden a las sugerencias presentadas necesario.
por los usuarios. - - —
2. En (periodo de tiempo), se implementan las medidas, correctivas establecidas. 461.1 1. Oportunidad e’n el fraslado F‘e' paciente a otra’ institucion. . —
3. Satisfaccion de la prestacion de los servicios debido a la toma de medidas correctivas. 461.4 1. % De numero de pedidos aprobados/nimero de pedidos solicitados.
153.4 1. Mas de % de las personas convocadas a la reunién analisis de la situacién de
salud y participd. Escalas
2. Mésde % de la propuesta de la comunidad es sometido y tenido en cuenta para Destrezas
la elaboracién del plan de salud. Datos [Personas [Cosas [significancia
154.16 1. Grado de cumplimiento de las diferentes personas citadas a la reunién. Maximo [Minimo Maximo _ [Minimo Maximo  [Minimo _ [Maximo __ [Minimo
2. Mas del % de los andlisis de la situacion de salud participé activamente en la 6 [1 3 [ 3 1 7 [
reunion. Habilidades
332.5 1. Satisfaccién del paciente por la actitud del profesional de la salud. Razonamiento |Mateméticas Lenguaje
332.7 1. Grado de comprension del estado emocional del paciente. 3 |3 2
2. Numero de quejas solucionadas respecto al nimero de quejas presentadas. Responsabilidades
3.  Satisfaccion del paciente para la solucién dada a la queja presentada. Opciones |CEP
332.9 1. Numero de pacientes oferta de servicios familiares que se quejan por la falta de 3 |3
informacién del examen que le van a realizar.
Mas del % de los pacientes colabora en la realizacion del examen después de un
explicacion clara y precisa del procedimiento.
333.1 1. Numero de procedimientos por mala presentacién/nimero de procedimientos
ordenados.
333.2 1. % De errores cometidos por el acompafante en el manejo del paciente/nimero
de acompanfantes orientados en el procedimiento.
2. Numero de acompafantes que se quejan por falta de informacion/total de
acompanantes.
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Nombre de la Norma de Competencia:
Identificar la Situacion de Salud Individual y Colectiva en
Relacion con los Factores Determinantes de Salud
[ Auxiliar Salud Publica [ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Identificar la situacién de salud individual y colectiva en relacién con los
factores determinantes de salud.

Elemento 1 Apoyar el andlisis de la situacion de salud del ente territorial  segun
metodologia nacional vigente.
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprensién
a) La comunidad, sectores y sociedad civil | La persona conoce y comprende:
son convocados Yy organizados de
acuerdo con la estructura organizacional y | 1. Metodologia para el andlisis de la
presencia institucional tanto publica como situacion de salud (e, f).
privada del ente territorial. 2. Estructura  organizacional de los
b) La responsabilidad de los representantes diferentes entes territoriales (a, b, c).
es definida de acuerdo con las|3. Estrategia, medios y tipos de
competencias de cada entidad. comunicacion para convocatorias (b, c).
c) Los canales de comunicacion entre los|4. Organizacion y participacion comunitaria
actores son permanentes, abiertos vy (a, b).
definidos segun acuerdos intersectoriales. | 5. Marco legal vigente sobre participacion
d) La informacién pertinente de cada sector social (a, b).
es recopilada y organizada segun criterios | 8.  Técnicas de motivacion, trabajo en equipo
metodoldgicos establecidos. y manejo de relaciones interpersonales
e) La informacion solicitada es analizada y (a, b, ¢).

verificada en relacién con métodos | 7. Proceso salud — enfermedad y sus
basicos de estadistica y epidemiologia. determinantes (a, b, c, d).

El informe preliminar es elaborado segun | 8- Estadistica descriptiva (e, d).
metodologia definida de Andlisis de la 9. Conocimientos basicos en epidemiologia
Situacion de Salud - Andlisis de Situacion (a,b,c, d,ef).

de Salud — OPS.
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Nombre de la Norma | Identificar la situacion de salud individual y colectiva en relacién con los
de Competencia factores determinantes de salud.
Elemento 2 Priorizar eventos de salud a estudiar segun indicadores utilizados para el
Andlisis de la Situacién de Salud.
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension
| Auxiliar Salud Publica ‘ Nivel C a) Lo§ leyentos de_ saqu resultantes del | La persona conoce y comprende:
Andlisis de la Situacién de Salud son
Nombre de la Norma | Identificar la situacién de salud individual y colectiva en relacién con los profundizados y analizados teniendo en | 1. Resultados del Andlisis de la Situacion de
. " y cuenta equidad, jerarquia y complejidad Salud (a hasta d).
de Competencia factores determinantes de salud. _ __ . social acorde con las condiciones de las | 2. Estadistica descriptiva: (a hasta d).
Elemento 1 Apoyar elranal|s_|s della situacion de salud del ente territorial segun personas. « Interpretacion de indicadores.
metodologia nacional vigente. b) Los criterios de priorizacion  son « Relacion entre variables.
— determinados ~ segin  criterios  de| 3. Técnicas para elaborar matriz de
Rango d'e aplicacion Evidencias magnitud, gravedad, tendencia, eficiencia, priorizacion (c, d).
Categoria Clases posibilidades ~ de  prevencién  y| 4. Normatividad vigente (a hasta e).
) L transmisibilidad e interés publico. 5. Protocolos de vigilancia de Salud Publica
Entidades: + ARS-EPS. Conocimiento c) Los eventos de salud son organizados (a, ©).
« IPS publicas y privadas. segun lo establecido por la normatividad | 6. Sistema de Vigilancia y protocolos de
+ Entes territoriales. « Evaluacion oral o escrita de: vigente. vigilancia en salud publica (c, d).
» Cajas de compensacion. 1. Metodologia de Andlisis de la d) Los eventos priorizados son intervenidos
+ ONG. ) Situacion de Salud. de acuerdo con la factibilidad de salud y
+ Comunidad organizada. 2. Normas vigentes. variabilidad en la poblacién.
« Entidades pdblicas  del e) La matriz de priorizacién y mapa de
sector social y religioso. Producto riesgos asociados, son elaborados y
. socializados segun parametros
Sector: » « Actas de compromiso de las establecidos.
° Eldal:‘cii?:‘;n- sesiones de los comités
« Salud. |nter|nst|tu0|oqalgs. ) Rango de aplicacion q q
S - o Informe preliminar y final del z Evidencias
. _Srserwuo?t gubllcos. Andlisis de situacion de salud EatEgoria Clases
« Transporte. . P
« Obras Publicas. . SRee%L;Qtr':se??:J%galzs institucionales Poblacion Objeto de | « Grupos etéreos. Conocimiento
« Medio Ambiente. ’ programa: « Estrato socioecondmico
« Agricultura. Desempefio « Prueba oral y escrita sobre
metodologias para elaboracién de
. Observacién directa de a Tiompo: « Mesy afo. matrices de priorizacion.
coordinacién y manejo de un grupo. Producto
« Localidades
Lugar: « Elaboracién de una matriz de
priorizacién y mapa de riesgo.
Desempeiio
« Sustentaciéon de  matriz  de
priorizacion.
141 142
[ Auxiliar Salud Publica [ Nivel C
Nombre de la Norma | Identificar la situacion de salud individual y colectiva en relacién con los
de Competencia factores determinantes de salud. Nombre de la Norma de Competencia:
Elemento 3 Indagar factores determinantes que inciden en la salud de la comunidad en
relacién con la matriz de priorizacién del ente territorial.
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension Implementar Acciones de Promocién y Prevencion en los
a) Los factores determinantes  son|La persona conoce y comprende: Colectivos de Acuerdo con Deberes y Derechos en Salud y
analizados y profundizados en relacion . .
con la matriz de priorizacién y criterios | 1. conocimientos basicos de Metodologias la Normativa Vlgente
técnicos de investigacion. de investigacion: (Del a al f).
b) Las intervenciones son definidas de * De orden cuantitativo. i
acuerdo con los resultados de la « De orden cualitativo. COdIgO: 20332810060304
investigacion y resultados del Andlisis de| 2.  Elaboracién y aplicacion de
la Situacion de Salud del ente instrumentos de recoleccién, tabulacion
competente. y andlisis de informacién (Del a al f).
c) Las condiciones de cambio en los| 3. Estadistica Basica (a, b). Elementos: 1. Educar al individuo y a la comunidad acerca de los deberes y
procesos de salud son determinados| 4. Normas técnicas y legales vigentes (Del derechos en salud frente a la participacion social, de acuerdo

segun resultados de la investigacion de aalf).
factores determinantes.
d) La vigilancia de los factores protectores y

con codigos de ética y a la luz del marco legal vigente.

determinantes es realizada en relacion 2. Organizar nodos para operacionalizar la red, de acuerdo con
con la exposicion colectiva a factores del ejes tematicos establecidos.

ambiente del consumo y del

comportamiento. 3. Promover la intervencién de la comunidad en la solucién de las

e) Los resultados de la investigacion de

factores determinantes son confrontados necesidades del desarrollo humano integral sostenible a

con la matriz de priorizacién. través de las redes de apoyo.
f)y El informe de los resultados de la
investigacion es elaborado y socializado a 4. Canalizar la poblacién al SGSSS segun normativa vigente de
los sectores comprometidos con el factores de Riesgo.
proceso en el ente territorial.
Rango de aplicacion Evidencias 5. Irnplementa}r las acciones de intervencion de los factores de
Categoria Clases riesgo previstos en la norma.
Sistemas de Vigilancia: « Vigilancia alimentaria y | Conocimiento
nutricional. e Prueba oral o escrita de
metodologias de investigacién y
Sistema de vigilancia en |« Vigilancia en salud publica. normativa.
salud: « Actividades de prevencién | « los factores de riesgo y protectores
y promocion. relacionados con la matriz.
Producto
« Formularios diligenciados  segun
protocolos de los diferentes
sistemas de vigilancia.
Desempeiio
« Participacion actva en los
diferentes sistemas de vigilancia.
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[ Auxiliar Salud Publica

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Implementar Acciones de Promocién y Prevenciéon en los Colectivos de
Acuerdo con Deberes y Derechos en Salud y la Normativa Vigente.

Elemento 1 Educar al individuo y a la comunidad acerca de los deberes y derechos en
salud frente a la participacion social de acuerdo con cédigos de ética y a la | Auxiliar Salud Publica [ Nivel C
luz del marco legal vigente.
Nombre de la Norma | Implementar Acciones de Promocién y Prevencién en los Colectivos de
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprensién de Competencia Acuerdo con Deberes y Derechos en Salud y la Normativa Vigente.

a) El grupo es caracterizado de acuerdo con 1. Deberes v derechos de los individuos v la Elemento 1 Educar al individuo y a la comunidad acerca de los deberes y derechos en

su entorno socio cultural, edad y género. ) S Y N e y salud frente a la participacion social de acuerdo con cédigos de ética y a la

T comunidad (constituciéon politica, normal :
b) ElI programa de capacitacion es | luz del marco legal vigente.
egales (b).

estructurado de acuerdo con las

necesidades identificadas en el grupo. 2. Conceptos de participacion social (b, d f). Rango de aplicacién . q
113.40 |c) Los grupos susceptibles de capacitaciéon : . Categoria Clases STEEEEE

: ..~ | 3. Politicas de desarrollo humano sostenible

345.25 son convocados de acuerdo con criterios en todas sus dimensiones (b, f)
345.26 definidos previamente. e Tipo de Poblacién: « Organizaciones sociales, | Conocimiento
34527 |d) La capacitacion es impartida utilizando 4. Métodos y técnicas de comunicacion comunitarias e
351.1 metodologia activas innovadoras y social innovadoras(b, c, d, f). institucionales. « Resolucién de casos por medio de
= 5 Toos, e comeorameri | turans oo o o s

e) El proceso educativo es evaluado en desde lo sinérgico y lo axiolégico (b, d). Modalidades de Formacién: « Presenciales. derechos ciudadanos 5

forma activa y participativa. 6. Sociologia de las comunidades (etnias, « Desescolarizadas. comunitarios.
113.46 |f) La informacion y comunicacién se hace cultura, aspectos geogréficos, politicos y
154.4 mediante la utilizacién de herramientas econémicos) (a, b, f). Producto
12411:13? audiovisuales y multimediales. 7. Liderazgo (¢, 1, g). N
. - . « Elaboracién de un programa de
453.7 8. Eticay politica (f, g). capacitacion.

g) Las vivencias y experiencias de la|q Rasolucion de conflictos , 9). . Disefio de casos para solucién de
comunidad se recuperan de acuerdo con conflictos de la comunidad.
metodologias establecidas. 10. Proceso de evaluacion (d, c). . Disefio de material didactico.

11. Autoestima (d, f, g).
- Desempefio
12. Asertividad (d, f, ).
13. Relaciones interpersonales (d, f, g). « Observaciéon directa de una
14. Trabajo en equipo (d, e, f, g) convocatoria a la comunidad, la
: » 2 Ik caracterizacion de grupos,

15. Manejo de medios y ayudas audiovisuales capacitacion y evaluacion.

y multimediales (b, c, d).
16. Conocimiento sobre metodologia de

Diagnéstico participativo.
17. Estrategias de informacién y

comunicacion. (b, c, e).

145 146
[Auxiliar Salud Publica [Nivel C [ Auxiliar Salud Publica [ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Implementar Acciones de Promocién y Prevencion en los Colectivos de
Acuerdo con Deberes y Derechos en Salud y la Normativa Vigente.

Nombre de la Norma
de Competencia

Implementar Acciones de Promocién y Prevencién en los Colectivos de
Acuerdo con Deberes y Derechos en Salud y la Normativa Vigente.

Elemento 2

Organizar
tematicos establecidos.

nodos

para operacionalizar

la red, de acuerdo con ejes

Rango de aplicacién

Elemento 2 Organizar nodos para operacionalizar la red, de acuerdo con ejes
tematicos establecidos.
Tareas | Criterios de Desempeio Conocimientos y Comprensiones
a) El inventario de las organizaciones |1. Ubicacion geogréfica del territorio: entorno
publicas, otras redes o nodos privadas y cultural, politico y religioso (a).
comunitarias de apoyo social se realiza |2. Aspectos legales y naturaleza juridica de
teniendo en cuenta el objetivo comun las  organizaciones  nacionales e
identificado. internacionales (a, b, c).
b) Las organizaciones son caracterizadas |3. Funcion basica de las instituciones
segun su naturaleza. sociales (a, b, c).
c) Las organizaciones son valoradas de|4. Métodos y técnicas de comunicacion (a,
acuerdo con la representacion en la b, e).
comunidad y funcién social. 5. Relaciones interpersonales (a, b, c, d, e,
d) Las organizaciones son convocadas f).
seguin su funcién social. 6. Liderazgo (a, b, c, d, e, f).
€) Los nodos son conformados de acuerdo|/- Trabajo en equipo (a, b, c, d, e).
con diferentes areas de interés y objetivo |8. Legislacion sobre participacién social (a,
comun. b, c, d, e).
f) Las actitudes y aptitudes de liderazgo se |9- Significado del sentido y organizacién de
evidencian en la interaccién con los redes (d, e).
diferentes actores. 10. Comités comunitarios de Desarrollo
social (b, ¢, d, e).
11. Organizaciones Sociales: Accién
Comunal, Ligas de Usuarios, Juntas,

Comités, Consejos de politica social) (b,
c, d, e).

147

= Evidencias
Categoria Clases
Métodos de Informacion: « Encuesta. Conocimiento
« Observacion.
- Entrevista. « Pruebas orales y escritos sobre
redes y legislacion.
o . « Reconocimiento de mapas vy
Organizaciones: « ONG organismos graficos locales.
internacionales Y | « Manejo del tema segun nodo.
nacionales.

Producto

« Elaboracién de gréficos y esquemas
de red.

Desempefio

« Observacion directa en el campo de
accion sobre todo el desempefio en
la conformacién de redes y nodos.

« Resolucién de problemas en forma
asertiva de situaciones conflicto en
la comunidad.

148
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[ Auxiliar Salud Puablica

[ Nivel C

Nombre de la Norma

de Competencia

Implementar Acciones de Promocién y Prevencién en los Colectivos de
Acuerdo con Deberes y Derechos en Salud y la Normativa Vigente.

[ Auxiliar Salud Publica

[ Nivel C

Nombre de la Norma

Implementar Acciones de Promocién y Prevencion en los Colectivos de

de Competencia

Acuerdo con Deberes y Derechos en Salud y la Normativa Vigente.

Elemento 3 Promover la intervencién de la comunidad en la solucién de las necesidades . o : = .
del desarrollo humano integral sostenible a través de las redes de apoyo. Elemento 3 Promover la intervencion de la comunidad en la solucién de las necesidades
del desarrollo humano integral sostenible a través de las redes de apoyo.

Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension E—

351.4 a) Los diferentes grupos son convocados|1. Plan de desarrollo local (a, d, e). Rango d'e aplicacion Evidencias

352.1 segin prioridades  diagndsticas  del Categoria Clases

351.3 analisis de la situacion local. 2. Métodos y técnicas de comunicacion . ., .

353.18 social (a, d, e). Nodos tematicos: « Educacion. ) N Conocimiento

353.22 « Desarrollo social (religioso,

b) Las lineas de interaccion son orientadas | 3. Actitudes y aptitudes de liderazgo de cultural, deportivo, politico, | Prueba oral y escrita sobre:
con criterios técnicos, sociales y éticos, grupos (a, d, e). salud. .
bien comuin. + Medio Ambiente Y |. Solucion de  casos  sobre
c) EI empoderamiento de los grupos se da|4. Método y metodologias de participacion naturale.z,a. . situaciones problema.
en relacién con la soluciéon de las local (a, d, €). M Pl,an.eamon y semwicios | , Técnicas de comunicacion de
necesidades priorizadas. publicos. personas agresivas.

121.11 [d) La intervencién de las necesidades|5. Indicadores de bienestary calidad de vida
priorizadas son desarrolladas con criterios (b, d, e). Producto
de equidad, participacion y pertinencia
social, responsabilidad y género. 6. Manejo del conflicto y solucién de « Disefo del plan de alternativas de

1212 |[e) Las intervenciones son evaluadas y problemas (b, d, e). solucién.

123.13 controladas segun planes y programa « Informes de los  resultados
propuestos y desarrollados por la|7- Grupos multidisciplinarios (a). obtenidos en las intervenciones con
comunidad. la comunidad.

f) El control de las intervenciones es|8. Conceptos de desarrollo integral
realizado con la participacién social. sozten)ible en todas sus dimensiones (b, Desempeiio
c, d, e).
, » . « Observacion directa del manejo de
9. Indicadores de gestion e impacto de los reuniones y convocatorias de los
proyectos (d, e). diferentes actores.
149 150
| Auxiliar Salud Publica \ Nivel C Tareas Criterios de Desempefio Conocimientos y Comprension
115.43 d) El acceso de la persona al SGSSS

Nombre de la Norma | Implementar Acciones de Promocion y Prevencidn en los Colectivos de 1412 es verificado en relacion con la

de Competencia Acuerdo con Deberes y Derechos en Salud y la Normativa Vigente. i o_rl_entac_lon y las  remisiones

Elemento 4 Canalizar la poblacion al SGSSS segun normativa vigente de factores de 142.12 diligenciadas.

riesgo. 142.23
153.14

Tareas Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprensién 335.4

154.1 a) Las personas son motivadas y| 1. Deberes y derechos en el SGSSS (a 3512

153.02 orientadas en relacion con los hasta e). .

’ deberes y derechos de los servicios | 2. Normatividad vigentes sobre 353.23 ; ,

154.5 de la Seguridad Social en Salud. aseguramiento (a, b). 113.9 e) Los registros de las acciones y

154.11 3. Referencia y contrarreferencia de la 11415 actividades son elaborados segun

2912 entidad (b, d). 123 1 manual de procedimientos

3991 4. Habilidades comunicativas (a, b, c, d). .

: 5. Técnicas de visita domiciliaria (a, c). 342.20

322.2 6. Conocimiento sobre redes de servicios

322.4 (a hasta d).

2033 7. Protocolos de vigilancia en salud Rango de aplicacion Evidencias

publica (c, d). Categoria Clases

322.3

336.4 Organizaciones: « Comunitarias. Conocimiento

336.8

337.7 Prueba oral o escrita sobre:

Entidades: « Educativas.

352.3 - « Comerciales. « Normas vigentes sobre acceso

153.19 b) Las necesidades de salud son « Industriales. usuarios al sistema.

154.4 identificadas ~ segin  metodologia « De salud. « Deberes y derechos en salud.

establecida por el ente competente. « Domiciliarias. « Normas de  referencia vy

1432 c) El seguimiento y control de los contrarreferencia en casos

153.21 pacientes y eventos es realizado especificos.

segun protocolos de vigilancia en

153.23 salud publica. Producto

153.31

153.33 « Informe de visita o registro de

154.13 canalizacién de usuarios.

154.19 Desempeio

323.3

323.4 « Observacion del dialogo o

342.10 estrategia de canalizacion de

usuarios.

345.12 « Verificacion de referencia vy

352.4 contrarreferencia de una persona.

353.24

353.25

371.4
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[ Auxiliar Salud Publica

[ Nivel C

[ Auxiliar Salud Publica

[ Nivel C

Nombre de la Norma | Implementar Acciones de Promocién y Prevencion en los Colectivos de Nombre de la Norma | Implementar Acciones de Promocién y Prevencion en los Colectivos de
de Competencia Acuerdo con Deberes y Derechos en Salud y la Normativa Vigente. de Competencia Acuerdo con Deberes y Derechos en Salud y la Normativa Vigente.
Elemento 5 Implementar las acciones de intervencion de los factores de riesgos Elemento 5 Implementar las acciones de intervencion de los factores de riesgos
previstos en la norma. previstos en la norma.
Tareas | Criterios de Desempefio Conocimientos y Comprensién Rango de aplicacion - -
123.18 |a) Los factores de riesgos a intervenir son | 1. Conceptos de vigilancia en salud publica Categoria Clases Evidencias
332.11 verificados seglin  programacion (a, c).
353.20 asignada. 2. Normas y protocolos de vigilancia en Organizaciones: . Comunitarias. Conocimiento
Salud Publica (b, c, d).
121.60 |b) Las acciones de intervencion en los|3. Procesos y procedimientos de las Entidades: . Educativas. Prueba oral o escrita sobre:
154.3 eventos son aplicadas segun protocolos instituciones (d). . Comerciales.
345.22 de vigilancia en salud publica vigentes. 4. Protocolos de vigilancia por lineas de . Industriales. . Generalidades de protocolos y
353.5 intervencién (b, c, d, e). . De Salud. procedimientos.
353.1 c) Las personas son capacitadas en la . ) « Domiciliarias.
353.8 adopcion de factores protectores y habitos Mortalidad evitable. « Red Social. Producto
353.21 modificables segun el evento y protocolos .
353.12 de vigilancia. . Cremmento y.DesarroIIo. « Registro y notificacion  de las
d) Las metas de cumplimiento son * Mortalidad evitable. ) acciones.
verificadas seglin programacién * Salud sexual y reproductiva. « Sistemas de Informacion.
establecida por el ente competente. . CFONICH_S-_
11320 [e) Los eventos que afectan la salud e Transmisibles. Desempeiio
114.22 individual y colectiva son notificados e Salud Ocupacional. )
313.2 segun normas de procedimientos. ¢ Salud Mental. . Observgciqn de Habilidades
313.6 ¢ Discapacitados. Comunicativas.
313.8 o Ambiente. « Oportunidad y calidad de los datos
« AIEPI. « Alistamiento elementos y equipos.
f) Las acciones de seguimiento son « PAI normas técnico-administrativas (d). de las inter\{epciopes segun
implementadas de segun cumplimiento protocolos de vigilancia en salud
indicadores de cada programa. 5. Vigilancia en Salud Publica (c). publica. ) B
g) La participacion en comités de |6, Vivienda Saludable Manuales (paraay c). + Acciones de intervencion delegadas
emergencia y desastres es activa Y|7. Registros y papeleria por programa. para el auxiliar de enfermeria segin
permanente. 8. Comités de emergencias y desastres (g). programa delegado.
153 154
Tarea |Indicador
— — . 142.12 1. Paciencia para la atencién al publico.
[ Auxiliar Salud Publica [ Nivel C 2. Menos del % de las personas se queja por la descortesia en la atencion.
- — - . _El 9 | i | sist ice h ido infi .
Nombre de la Norma | Implementar Acciones de Promocién y Prevencién en los Colectivos de 14223 3 — 7 de los usuarios del sistema dice haber sido informado
de Competencia Acuerdo con Deberes y Derechos en Salud y la Normativa Vigente. - 1. Diariamente se contactan ____ -IPS-.
2. Enuna semana se reciben en promedio portafolios.
Tarea |Indicador 3. El portafolio de las -IPS- llega en un promedio a los dias de ser solicitado.
113.20 1. Numero de casos de notificacion obligatoria reportados/el nimero de total de casos de 143.2 1. % es el nimero de pacientes a quienes se les presta el servicio requerido del
notificacién obligatoria. numero de pacientes que lo solicita.
113.40 1. Mas del % de las actividades programadas se ejecutan. 2. Oportunidad en la atencién del paciente que redunda en el mejoramiento de su estado
- . - - ) de salud.
113.46 1. Disefo y realizacion de presentaciones. Los contenidos de la presentacion deben ser| 15314 X N - — - -
claros y reflejar el mensaje que se quiere transmitir. . 1. Maés del % de la |nfqrma0|c_>n recolectada es la pertinente para el planteamiento y
113.9 ’ - - ) desarrollo del plan de contingencia de emergencias y desastres.
. 1. Satisfaccion del usuario por el buen trato del profesional de la salud. ) X L . - .
. - . . . 2. mas de % de los instrumentos para recoleccion de datos contienen diligenciadal
2. Mas del % de las familias del barrio fueron visitadas y sus datos no estan la informacion en su totalidad
registrado en el formato de censo. . . ; L. ..
114.15 , - . 3. no es necesario realizar acopio de mas informacién.
. 1. maés de % de soportes recolectados garantiza el cumplimiento de cobertura de| 153.19 . A - . . ,, )
poblacién y ejecucion de las actividades de cada programa. . 1. nguros@lad en la exposicién de necesidades fie' |nformlac!0n para la planeacion.
2. Actualizacién de base de datos de acciones y soportes para interventoria. 2. :)ngg:’zlpc?grgogl)rjee‘t;i?/fdada presenta las caracteristicas mas importantes y relevantes de la
114.22 1. Informe sobre notificaciones por periodo epidemiolégico. -
] 'ones por p P °9 153.21 1. % de prioridades en salud cubiertas por el PAB.
2. El calendario sobre notificaciones se cumple en més del %. 153.00 3 — . . .
115.43 N — - 1. Cortesia en preguntar y discutir sobre los factores que afectan la relacién institucion-|
- 1. Oportunidad en las remisiones no son claras y completas, y demoran el proceso. paciente.
2. Menos de % de las remisiones no son claras y completas, y demoran el proceso. 2. Interés y compromiso en la promocién a la comunidad de los servicios que ofrece la
3. % de remisiones suspendidas por no encontrarse en vigencia el contrato con al institucion.
entidad seleccionada. 153.23 1. Numero de encuestas realizadas/total de encuestas programadas.
121.1 1. Periodicidad de la evaluacion de gestion en el servicio. 15331 - — - — - —
o . " : 1. Numero de visitas realizadas a las instituciones educativas/total de institucion que|
2. Actualizacién de los registros de facturacion y costos. solicitaron visita.
121.11 1. Mas del % de las actividades programadas se ejecuto. 2. El cronograma de visitas se cumplié en un %.
2. Participacion activa y productiva de las partes involucradas. 3. Menos del % de los escolares no fue examinado adecuadamente.
121.2 1. Se presentan avances del programa en las reuniones periédicas. 153.33 1. Numero de direcciones ratificadas.
2. Grado de satisfaccion del jefe inmediato por el informe presentado. 154.1 1.  Menos del % de los servicios se deja porque no recibieron el material de difusion.
121.60 1. Mas del % de las politicas propuestas se ejecutan segln planteamientos| 2. Mas del % de los servicios es de muestra gratuita y aceptacion por el material
propuestos. entregado.
2. Las quie]as y/o hallalzgos erl/la confrontacion de la aplicacion de las politicas de salud 154.11 1. Mas del % de cronograma elaborado se cumple por la adecuada asignacion del
5313 mental no superan el __%. recurso humano a las actividades determinadas.
: 1. Maés del % de las actividades del plan de mejoramiento garantiza el 154.13 o o = I
cumplimiento de las meras trazadas por el -PAB-. 1. ménos :jel - %o dle las vllsn.efs programadas en el afo Ino Pud|o rfeallzzlarse. 3
2. Menos del % de las localidades requiere propuesta de plan de mejoramiento. 2. d:fag?/i@:)m?gli:rgzb acion se queja porque no se [es incluyo en fa programacion
123.18 5 o 5qi i i .
1. Mésdel____% de los eventos patologicos identificados fue resueto. 154.18 1. Los factores de riesgo y necesidades de la poblacién son los que requieren atencion|
inmediata.
2. Respuesta oportuna a los eventos o factores identificados por el PAB. 2. Mas del % de necesidades priorizadas garantiza el buen mantenimiento del
141.2 1. Oportunidad en la entrega de la informacion, precision y claridad de la informacién estado de salud de la poblacion.
suministrada al ciudadano. 154.19 1. Més del % de las visitas programadas se ha cumplido.
155 156
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- Tarea |Indicador
Tarea |Indicador
o " 335.4 1. Numero de pacientes remitidos ubicados en otra institucion numero de pacientes
2. Se ha controlado en un % nuevos brotes que presenta la poblacion. remitidos
336.4 6 il isi i
154.3 1. Maés del % de las entidades relacionadas con el area de salud mental conoce las| 1. Aceptacion expresada por la famlll_a de la visita reallz_ada. ) .
disposiciones acordadas y las acciones pertinentes del area. 2. Menos del % de los datos brindados no son registrados en el ficha de riesgo.
154.4 1. Mas del % de los grupos funcionales se encuentra conformado por personas 336.8 1. ___ % de pacientes a los que se les tom6 las muestras oportunamente.
idéneas de acuerdo con las caracteristicas especificas de cada programa. 2. Menos del % de las muestras no se tomaron porque no se encontrd la solicitud
154.5 1. Grado de aceptacion de la estrategia de difusion seleccionada por parte del equipo de en la historia clinica.
salud. 342.10 1. Numero de visitas programadas nimero de tarjetas revisadas.
e21.2 1. Grado de satisfaccion de los encuestadores. 342.20 1. Revisién minuciosa de la historia clinica del paciente, los controles y la evolucién de su
223.3 1. Mas del % de las actividades programadas, tienen aceptacion y participacion por| sintomatologia.
parte de la comunidad. 2. Menos del % de los pacientes no fue interrogado adecuada ni completamente.
313.2 1. Se ha disminuido en un % el grado de infestacion de artrépodos y roedores. 3. Satisfaccién de la paciente por la actitud del medico de la consulta.
2. Numero de viviendas desinfectadas. 345.12 1. Tiempo de respuesta a las solicitudes.
313.6 1. Mas del % de las solicitudes recibidas tuvieron respuesta. 2. Pruebas tomadas.
2. Existe un cronograma de recoleccién de caninos y se cumplié en un __%. 3. Pruebas leidas.
4. Pruebas reportadas.
313.8 1. Mas del % de casos de zoonosis se identifica a tiempo. 5. Satisfaccion del paciente y del médico.
2. Mas del % de las notificaciones es atendido dentro del tiempo minimo requerido. 345.22 1. Rigurosidad en la toma de muestras del factor de riesgo de consumo.
3. Mas del % de los eventos identificados es atendido satisfactoriamente por las| 2. cumplimiento del proceso clinico establecido.
instituciones prestadoras de servicios. 3. en mas del % la cantidad de muestra tomada es suficiente para el analisis fisico
322.1 1. % De los pacientes que llega a la institucién de acuerdo con las instrucciones| quimico.
brindadas. 345.25 1. Mas del % de los formatos de las visitas domiciliarias a pacientes embarazadas,
322.2 1. Relacion entre el nimero de pacientes que requieren reubicacién en un servicio con el presenta todos los datos de control prenatal registrados.
numero de pacientes que solicitan los servicios. 2. Grado de satisfaccion de la paciente por la visita domiciliaria realizada.
322.3 1. Numero de procedimientos efectuados fuera del horario establecido. 345.26 1. Satisfaccion de la paciente por la visita domiciliaria realizada.
2. mas del %_ de los pacientes _expresa que entendié la informacién brindada 2. Enmasde visitas, se detectan signos tempranos de infeccién pos- parto.
relspecto alos se_rwcms que ofrece _I_a institucion. o ) 345.27 1. % de alteraciones detectadas en la valoracion/total de valoraciones.
3. ::;J;n:]r:dgﬁ pacientes que no utilizan correctamente los servicios por inadecuada 2. Numero examenes completos.
300.4 - ” . . - - 3. % de pruebas complementarias ordenadas.
- 1. % De personas que utiliza los servicios de la institucién posterior a las reuniones 4 % d incidenci t di i lini ftado d b
grupales de motivacion realizadas. . 5 de coincidencia entre diagnostico clinico y resultado de pruebas
3 . L . complementarias.
2. _numero de preguntas resueltas a satisfaccién en cada una de las reuniones. 3511 - __ . —
3233 - . " . . i . 1. Las ayudas educativas cumplen con los requisitos minimos de presentacion.
g 1. Porcentaje de familias que utilizan los servicios que ofrece la institucion, después de
haber sido visitadas. 351.2 1. Cartelera elaborada presenta informacién solicitada completa y de una forma
323.4 1. Numero de pacientes que requieren controles de tratamiento que son contactados. motivante.
% de pacientes que no colabora debido a la actitud del trabajador de la salud. 351.3 1. Mas del ____ % de los grupos comunitarios colabora en la organizacién del
332.11 1. Numero de pacientes en tratamiento que presentan efectos indeseables prevenibles, cgronograma.
por falta de informacién suficiente. 2. Grado de aceptaciéon de los grupos comunitarios, participantes a la charla y jefe
2. Satisfaccién del paciente por informacién brindada respecto al tratamiento a seguir. inmediato, por el cronograma presentado.
333.7 1. Namero de pacientes que aceptan la remision / total se pacientes remitidos. 3514 1. Mas del % de los lideres comunitarios contactados, solicitan actividades
) X o, X i educativas después de la charla con el profesional de la salud.
2. mero de pacientes atendidos en la institucion de referencia / total de pacientes . . . . " .
remitidos. 2. Satisfaccion expresada por los lideres respecto a la informacién brindada por el
personal de la salud.
157 158
Tarea |Indicador
352.1 1. Mas del % de los analisis de la situacion de salud a las charlas estan satisfechos|
con la informacién brindada.
2. Mas del % de los andlisis de la situacion de salud comprende perfectamente las
diferentes formas del participaciéon comunitaria después de la charla. -
N s . " . e Tarea |Indicador
3. Minuciosidad en la revision de la informacién y explicacion de la participacion
comunitaria en el marco de seguridad social. 353.8 1. % De madres que responde adecuadamente a las preguntas que hace el
352.3 1. Se hizo divulgacién de charlas a realizarse con (periodo equipo de diseccion trabajador de la salud sobrg plar?|_f|ca0|on far.mll.ar. 3 L
tiempo) de anticipacion. 2. % de madres que identifica los principales métodos de planificacién y sus|
. o . - N . principales caracteristicas después de la capacitacion con el trabajador de la salud.
2. Se contacté al % de los lideres comunitarios y se les solicitd sugerencias Y|
apoyo. 354.2 1. Satisfacciéon del _____ % de los miembros de la comunidad consultados, por | a actitud
3. Se ubic la informacién en el % de los sitios de reunién de la comunidad. del trabajador.
3524 1. Mas del % de los usuarios en andlisis de la situacién de salud a las citas son 2. La charla preparada es oportuna para poder esclarecer dudas de la  comunidad y
visitados, planear actividades posteriores.
2. Oportunidad de la visita domiciliaria. 371.4 1. Oportunidad de aplicacién de los medicamentos.
3. Satisfaccion del usuario por la visita recibida. 2. No se presentan errores en la administracion de los medicamentos ordenados.
4. Cumplimiento en % del cronograma de visitas programadas. 451.34 1.  Mas del % de las ayudas didacticas elaboradas son utilizadas en las sesiones
353.1 1. Mas del % de los establecimientos publicos y privados conoce los factores de edlucanvas. -
riesgo. 451.37 1. Mas del % de las publicaciones solicitadas estan completas.
353.12 1. % De nifios nuevos inscritos en el programa de crecimientos y desarrollo/total de 2. Menos del % de las publicaciones no corresponden a la solicitud presentada.
madres andlisis de la situacion de salud a la charla. 453.7 1. Masdel % de los equipos utilizados es guardado sin presentar dafos.
2. Mas del % de las madres habla sobre la importancia y funcionamiento del 2. Grado de satisfaccion del coordinador y los andlisis de la situacion de salud, por la|
programa después de la charla. analisis de la situacion de salud técnica brindada en la ejecucion del evento.
353.18 1. Namero de lideres comunitarios vinculados en la elaboracion del plan local de salud.
353.20 1. Las enfermedades causadas por plaguicidas han disminuido en un %.
2. Las personas expuestas al mayor riesgo conocen de las campafias de educacion. Escalas
3. Mas del % de las campanas implementadas dan respuesta a los principales| Destrezas
problemas del manejo de plaguicidas. Datos Personas Cosas Significancia
353.21 1. Existe una disminucién en % de enfermedades causadas por roedores. Maximo [Minimo Méaximo  [Minimo  [Maximo  [Minimo  [Maximo _ [Minimo
2. La campana realizada logra dar respuesta a los principales problemas y necesidades| 5 \1 5 |1 5 |1 7 |
de la comunidad. Habilidades
353.23 1. Numero de talleres realizados. Razonamiento |Matematicas _|[Lenguaje
2. Calidad de las estrategias Iudico- pedagdgicas utilizadas. ; wilid d|4 3
. - - . esponsabilidades
353.24 1. Masdel % de las familias en riesgo es visitado por el personal de la salud. p
; o o Opciones [cep
2. Oportunidad de la visita domiciliaria. 4 |2
3. Satisfaccion de las familias por la visita recibida.
4.  Cumplimiento del % de las visitas programadas.
5. Aceptacion por parte de las familias del tema desarrollado en la charla.
353.25 1. Numero de visitas domiciliarias realizadas.
353.5 1. Namero de actividades ejecutadas/total de actividades planeadas.
2. El cronograma de actividades se cumplié en un %.
159 160
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Nombre de la Norma de Competencia:

Controlar las Infecciones en los Usuarios y su Entorno de
Acuerdo con las Buenas Practicas Sanitarias

Cédigo: 20332810060304

Elementos: 1. Aplicar la técnica aséptica en todos los procedimientos de

2. Efectuar procedimientos
desinfeccion y esterilizacién en equipos y articulos segun
manuales estandarizados de la empresa.

acuerdo con las medidas de prevencién y control de la
infeccion establecidas.

especializados de limpieza,

161

[ Auxiliar Salud Pablica [ Nivel C

Nombre de la Norma | Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las

de Competencia buenas practicas sanitarias.

Elemento 1 Aplicar la técnica aséptica en todos los procedimientos de acuerdo con las

medidas de prevencion y control de la infeccién establecidas.

Tareas Criterios de Desempefio Conocimientos y Comprension

a) Los principios de la técnica |La persona conoce y comprende:
aséptica son aplicados en los| 1. Lainfeccién (a hasta g).
procedimientos segin| e Definicién.
protocolos. e Proceso.

b) Los elementos de barrera son| e Tipos de microorganismos.
utilizados de acuerdo con las| e Bacteriana, viral, micética.
FSPt?CiﬂCZCiO”?? de Cida unode| o Mecanismos de transmision.
os tipos de aislamientos. e Periodo.

431.11 c) Los.('iesechos son manejados ¥| o vocabulario: Sepsis, antisepsis.
clasificados segun las normas de | > principios de técnica aséptica (a, b, c, h).
manejo seguro vigentes de los| Concepto.
desechos. P

- - e Técnicas.

371.36 d) Las intervenciones delggadas « Tipo: Médica, Quirdrgica.

37481 son manejadas con los tipos de | | Aislamiento: Definicién objetivos
lesién, segun tipo y guias de L ! ’

’ precauciones.
manejo. o

e) Los signos y sintomas de ° Lavgdo de manos: Tgcnlca. .
alteracion de las heridas son| ° Medidas de bioseguridad segin norma.
identificados,  registrados e| ¢ Barrera. )
informados oportunamente a la| *® Postura de guantes, mascarilla y gorro,
persona competente. bata Qx delantal protector (a, b).

f La participacion  en las| 3 Infe_cz_:lgp nosocomial (e, f).
actividades programadas de| ¢ Definicion.
vigilancia salud publica de| ® Criterios.
infecciones intrahospitalarias es| ¢ Origen.
realizada de acuerdo con las| e Causas.
normas y protocolos e Proceso.

431.3 g) El material estéril es manejado| 4. Control de infeccién intrahospitalaria:

451.8 segun protocolo Proceso de lavado, desinfeccion  de

451.9 instrumental.

451.13 e Comité de infeccién intrahospitalaria.

451.22 ¢ Manejo de antimicrobianos,

desinfectantes, antisépticos (d, c).

e Manejo de detergentes enzimaticos.

5. Manejo interno y externo de los desechos
hospitalarios (c).

e Objetivos.

¢ Clasificacion.

e Marco Legal.

e Tratamiento y Reciclaje con material no
infeccioso (c, d).

e Programa de reciclaje (c, d, h).
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| Auxiliar Salud Publica

[ Nivel C

Nombre de la Norma | Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las
de Competencia buenas practicas sanitarias.

Elemento 1 Aplicar la técnica aséptica en todos los procedimientos de acuerdo con las
medidas de prevencién y control de la infeccion establecidas.

Rango de aplicacion

Categoria

Clases

Evidencias

Precauciones:

Técnicas de curacion:

Desechos hospitalarios:

Escenarios:

Estandar o habitual PS.
Protocolos basados en la
transmision.

Basadas en la
Transmision.

Limpias.

« Contaminadas.

Bioldgicos.
Infecciosos.
No Infecciosos.

Institucional y domiciliaria.

Conocimiento

Prueba oral y escrita sobre:

Principios de la técnica aséptica.
Precauciones de asepsia.
Proceso de infeccion.
Bioseguridad.

Producto

Registros sobre formas
establecidas en el control de
infecciones y las enfermedades de
notificacién obligatorias.

Desempefiio

Observacion de:

Lavado de manos.

Aplicacion de técnica aséptica en el
manejo de material.

Aplicacién y cumplimiento normas
de bioseguridad.

Curaciones en tres tipos de heridas.
Observacion en la participacion
como circulante o andlisis de la
situacion de salud en un
procedimiento.

Asistir en la transmision de
materiales en un procedimiento.
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[ Auxiliar Salud Publica

[ Nivel C

Nombre de la Norma

Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las
de Competencia buenas practicas sanitarias.

Elemento 2 Efectuar procedimientos especializados de limpieza, desinfeccién y
esterilizacion en equipos y articulos segin manuales estandarizados de la
empresa.

Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension

a)

Las partes y piezas de los equipos son
removidas y ensambladas en forma
cuidadosa durante el proceso de
limpieza, siguiendo las instrucciones del
manual de funcionamiento y normas de
bioseguridad.

El funcionamiento y limpieza de los
equipos es verificado después del
proceso de limpieza, sanitizacién y
desinfeccién y esterilizacién.

Los métodos de limpieza, sanitizacién y
desinfecciéon  en equipos y articulos
son realizados segun tipo de suciedad.

La pulcritud es reflejada en la calidad del
trabajo realizado.

Las manchas de equipos y articulos son
removidas segun manual de
funcionamiento.

Los registros de las actividades de
limpieza, sanitizacion y desinfeccion son
diligenciados en formatos establecidos.

La persona conoce y comprende:

1. La suciedad en relacién con el tipo de
equipo-articulo a limpiar (b, c, f, h).

2. Lectura e interpretacion de los manuales
de funcionamiento de los equipos-
articulos. (a, b, c, d, e).

3. Normas de Bioseguridad y manejo del
riesgo biolégico. (a —f).

4. Productos quimicos y su compatibilidad
con las caracteristicas del equipo-
articulo (c, d, e).

5. Clasificacion de equipos-articulos y
equipos segun superficies y
especialidad.(a, b, ¢ ).

6. Importancia de la aplicacion de buenas
practicas de manufactura (a —f).

7. El valor de la pulcritud y meticulosidad
en el desempefio humano (a—f).

8. Identificacion de métodos de validacién
de Limpieza y Sanitizacién (quimico,
fisico y microbioldgico) (b ).

9. Los métodos de Limpieza y Sanitizacion
(Manual, Mecanico y Automatizado) en
relaciéon con el disefio del equipo-
articulo (a —f).

10. ases para limpieza y sanitizacién de
equipos-articulos (Inspeccion, Enjuague
inicial, Lavado Quimico, Enjuague,
Secado y Lubricacion) (a — f).

11. Registros de las actividades de limpieza,
sanitizacién y desinfeccién de equipos y
articulos (c, d, f).
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[ Auxiliar Salud Publica

| Nivel C

‘ Nombre de la Norma

Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las

Apoyar la Definicion del Diagnoéstico Individual de Acuerdo
con Guias de Manejo y Tecnologia Requerida

Cédigo: 20332810060304

| Auxiliar Salud Publica ‘ Nivel C de Competencia buenas practicas sanitarias.

Nombre de la Norma | Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las Tarea |Indicador

de Competencia buenas practicas sanitarias. 371.36 1. Oportunidad en la atencién del paciente que ingresa a urgencias.

Elemento 2 Efectuar procedimientos especializados de limpieza, desinfeccién y 2. Masdel ____ % de los pacientes graves en el servicio de urgencias son estabilizados

esterilizacion en equipos y articulos segin manuales estandarizados de la en____ (periodo de tiempo) después de su ingreso a al institucion.
empresa. 374.81 1. Oportunidad en el retiro de puntos.
_ 2. Cumplimiento en las normas el _____ % de las veces.
2:2}99%%: aplicacion Clases Evidencias 431.11 1. Ogortunidad enla recoleccic}n de los desechos de ca‘da serv?c‘io. o
2. Mas del % del material de desecho estuvo bien clasificado para su eliminacién

Tipos de Limpieza vy |+ Quimica. Conocimiento correcta. - — - —

Sanitizacién, desinfeccion y |« Fisica. 431.3 1. Menos. dgl % del material para esterilizar se de\(uelve por inadecuada ]lmplg;a.

esterilizacion: . Respuestas escritas a un test sobre 2. Cumplimiento con las normas del egyoltura del materlal para llevarlo a esterilizacion.
caracteristicas de las superficies de 451.13 1. Mas del % de los paquetes utilizados contiene Io§_elementos completos.

« Farmacéuticos. equipos y articulos en relacién con 2. Menos del % de los paquetes no se esteriliza adecuadamente por mala

Tipos de « Alimentarios. productos quimicos a usar. preparacion o falla del autoclave.

Equipos-Articulos: « Medicoquirtrgico. « Respuesta verbal a un caso sobre 451.22 1. Rigurosidad al preparar el material y determinar el nimero de elementos necesarios.
importancia de  barreras  de 2. Menos del % de los elementos no se tiene listo al momento de realizar el
proteccion personal. procedimiento.

« Manual. 3. Los materiales estan preparados en el tiempo esperado para realizar el tratamiento.

Métodos de limpieza vy |+ Mecanico. Producto 451.8 1. Oportunidad en la elaboracion y el envio del material esterilizado.

sanitizacion: « Automatizado. 451.9 1. Numero de entregas de medicamentos a domicilio vs. Total de correspondencia

« Inspeccién visual de un equipo 6 recibida.
articulo verificado ante
procedimiento estandar.
Escalas
Desempefio Destrezas
Datos Personas ICosas Significancia
« Resultados de dos limpiezas de Maximo [Minimo Méaximo  [Minimo  |[Maximo  [Minimo  [Maximo _ [Minimo
diferentes superficies en equipos 6 5 1 4 1 5 1 7 k
articulos. Habilidades
Razonamiento \Mateméticas Lenguaje
3 2 2
Responsabilidades
Opciones [cep
2 B3
165 166
Nombre de la Norma de Competencia:
\ Aucxiliar Salud Publica \ Nivel C \

Nombre de la Norma
de Competencia

Apoyar la definicion del diagnéstico individual de acuerdo con guias de
manejo y tecnologia requerida.

Elementos:

1.

3.

Observar la condicién fisica y emocional de la persona de
acuerdo con guias y protocolos.

Orientar y preparar a las personas para examenes
diagnésticos de acuerdo con guias y protocolos institucionales.

Tomar y remitir muestras de interés en salud publica y
resultados de laboratorio ordenadas, de acuerdo con
protocolos.

167

segun técnicas.

d) La condicién emocional es identificada
mediante el didlogo.

e) La observacion fisica y emocional es
registrada segun normas_legales.

f) Las alteraciones de las constantes vitales
son informadas y registradas
inmediatamente  segun referentes
alterados, a la persona nivel
correspondiente.

g) Los factores de riesgo relacionados con el
elemento a estudiar son identificados de
acuerdo con los criterios de vigilancia e
salud publica.

Elemento 1 Observar la condicion fisica y emocional de la persona de acuerdo con guias
y protocolos.

Tareas | Criterios de Desempeio Conocimientos y comprension

341.3 a) Las caracteristicas generales de la 1. Anatomia por planos sisternas

341.4 persona son descritas e informadas de : fisioloaia delpcuerli)human)(,) @b c d)’

341.6 acuerdo con el orden cefalocaudal y por 9 P e

341.8 sistemas. 2. Estados de conciencia (a, e).

113.7 b) Las constantes vitales son tomadas, 3 Técnicas dimient d .

342.19 registradas e informadas segin normas - tecn y procedimientos de  signos

374.89 de procedimiento. vitales, peso y talla (b, c).

345.38 | c) El peso y la talla es tomado y registrado Tipologia de personalidad (e).

Habilidades para vivir mejor (d).

Conceptos basicos de Funciones vitales
profundas (e).

Formatos institucionales (f).

Visita domiciliaria, investigacién de caso
y de campo (g).
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[ Auxiliar Salud Publica

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Apoyar la definicién del diagnéstico individual de acuerdo con guias de
manejo y tecnologia requerida.

Orientar y preparar a las personas para examenes diagnésticos de acuerdo

Conocimientos y Comprension

1.

2.

9

Deberes y derechos de las personas (a
hasta i).
Cuidados pre-tras 'y postpruebas

diagnésticas (b, c, d, e).
Preparacién materiales.
Educacién  pre-tras y

diagnésticas.

Control de los resultados de examenes
con la persona tratante.

Tipos de pruebas diagndsticas (a hasta f).

Hematoldgicas.

postpruebas

Quimicas.

Bacteriolégicas.

Hormonales.

Inmunolégicas.

Otras de interés en salud publica.

Otras Pruebas:

Imagenologia.

Radiacién lonizante.

Con material radioactivo.

Ultrasonido.

Biopsia.

Patoldgicas

Citologia.

Oncoldgicas.

Manual de procedimientos (a, b, ¢, d, e, f).

Comunicacion terapéutica (a, b, c, d, e, f).

Medidas de bioseguridad (e).

Manejo de desechos (e).

Manejo y disponibilidad de los diferentes
formatos institucionales (f).

Historia clinica (f).

Elemento 2
‘ Auxiliar Salud Publica | Nivel C con guias y protocolos institucionales.
— - TP T T - Tareas | Criterios de Desempefio
Nombre de la Norma | Apoyar la definicién del diagndstico individual de acuerdo con guias de a) Los signos de intolerancia y
de Competencia manejo y tecnologia requerida. contraindicaciones a las  pruebas
Elemento 1 Opservar la condicién fisica y emocional de la persona de acuerdo con diagnosticas son indagados, verificados
guias y protocolos. y registrados segun el tipo de prueba a
o E— realizar y de acuerdo con guias de|e
ango d'e aplicacion Evidencias manejo.
Categoria Clases 211.8 b) La informacién requerida es dada segun
. . - L. 333.4 la prueba diagnéstica a realizar y de
Ciclo vital: « Nifio. Conocimiento 335.2 acuerdo con guias de_manejo.
+ Adolescente. ) c) Las restricciones de dieta y cuidados
+ Adulto. Prueba oral o escrita sobre: posteriores a las pruebas diagndsticas
+ Adulto Mayor. + Anatomia por sistemas. son informados de acuerdo con las guias
« Estados de conciencia. de manejo.
+ Signos vitales. ) d) Los signos y sintomas de reaccién de las
+ Registro de formatos e informes del personas durante los procedimientos de
dltimo mes. las  pruebas diagnosticas  son
observados, informados a la persona
Producto competente.
T e) La persona es andlisis de la situacion de
° Papgler|al|ryst|tu0|onal. salud  durante el procedimiento
+ Registro dltimo mes. diagnéstico de acuerdo con las guias y
Desempefio protocolos.
f) Las pruebas de diagndstico son
. - . registradas segun normas de registros
. Rev_lsmn fisica y emocional del clinicos.
. \eii,(i:tlzrggﬁwiciliaria. g) Los exdmenes diagnésticos son tomadas
« Tomar y registrar en tres ocasiones g?osegﬁtlizgﬁ)y gl%r;occl:?;s normas  de
. L(,):si:?r;otsa\{l:?k;’ dos ocasiones a h) Las njuestras y resultados son remitidas
un nifio, adulto y adulto mayor. zgg;’rzrre?g;iisa de referencia y
374.3 i) Los elementos requeridos para la
valoracion son preparados y
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suministrados de acuerdo con el manual
de procedimiento.

10.
1.

Sistema de informacion en salud (f).
Eventos de notificacion obligatorias (f).
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[ Auxiliar Salud Puablica

[ Nivel C

| Auxiliar Salud Pablica

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Apoyar la definicion del diagnéstico individual de acuerdo con guias de
manejo y tecnologia requerida.

Elemento 3

Tomar y remitir muestras de interés en salud publica y resultados de
laboratorio ordenadas, de acuerdo con protocolos.

Nombre de la Norma
de Competencia

Apoyar la definicion del diagnéstico individual de acuerdo con guias de
manejo y tecnologia requerida.

Tareas

Criterios de Desempefio

Conocimientos y Comprension

Elemento 2

Orientar y preparar a las personas para exdmenes diagnésticos de acuerdo
con guias y protocolos institucionales.

a)

La orden es verificada de acuerdo con
los datos de identificacion, tipo de
muestra y normas institucionales.

Rango de aplicacion

Categoria

Evidencias
Clases

Tipo de examen:

« Imagenologia. Conocimiento
« Pruebas de laboratorio.
« Otros de interés en salud

publica.

Prueba oral o escrita sobre:

« Deberes y derechos del paciente.
« Politicas institucionales.

Producto

« Registros Clinicos — Calidad de la
informacion.

« Disponibilidad vy
logistico.

ordenamiento

Desempefio

de la
del

« Observacion  directa
orientaciéon y  preparacion
paciente para valoracion.
Observacion diferentes horarios -
Incluir hora critica.

Actitud de servicio.

Informacion recibida por la persona
y la familia.

b)

El material y equipo requerido es
preparado y etiquetado de acuerdo con
el tipo de muestra y protocolos
establecidos.

336.6
336.10

La preparacion de la persona y los
requisitos necesarios son explicados en
relacién a los protocolos del tipo de
examen y/o muestra a tomar.

115.14

Las muestras son tomadas en la
cantidad necesaria segun protocolos y
normas de bioseguridad.

Los desechos son manejados de
acuerdo con las normas de bioseguridad
y ambientales vigentes.

Las muestras y resultados son remitidas
segun normas de referencia 'y
contrarreferencia.

Las reacciones o manifestaciones
clinicas del paciente son registradas e
informadas a la persona pertinente.

333.9
333.10

Las medidas que el paciente debera
tener después de los exdmenes o toma
de muestras son informadas
ampliamente.

171

Los resultados de laboratorio son
confrontados con los valores normales
de acuerdo con los parametros definidos
en el laboratorio.

Las alteraciones en los resultados son
reportados y registrados ala persona y al
jefe inmediato.

jry

Manual de procesos, procedimientos y
normas existentes (a).

Normas de bioseguridad vigentes (b).
Equipos y materiales por tipo de
muestra a tomar (b).

Técnicas de comunicacion (c).
Protocolos y procesos por tipo de
muestras a tomar (c).

Técnicas de desinfeccion y asepsia (b,
c, d).

Principios de anatomia y fisiologia (d).
Manejo de residuos segln normas
nacionales (e).
Sistema de
contrarreferencia (f).
Registros y papeleria (f, g).

referencia y
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Auxiliar Salud Publica

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Apoyar la definicion del diagnéstico individual de acuerdo con guias de
manejo y tecnologia requerida.

[ Auxiliar Salud Pub|

lica [ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

manejo y tecnologia requerida.

Apoyar la definicién del diagnéstico individual de acuerdo con guias de

Elemento 3

Tomar y remitir muestras de interés en salud publica y resultados de
laboratorio ordenadas, de acuerdo con protocolos.

Rango de aplicacion

Categoria

Clases

Evidencias

Tipo de Muestra:

« Coproldgico.
« Orina.

« Sangre.

« Secrecion.
« Especiales.

« Bromatoldgico.

Conocimiento
Prueba oral o escrita sobre:

« Normas de bioseguridad.

« Anatomia y fisiologia.

« Todos los Sistemas
urinario, etc.).

(Vascular,

Producto

Calidad de las muestras tomadas
segun orden solicitada.
seguimiento a los
entregados.

resultados

Desempeiio

« Observacion directa de la relacién
con la persona.

« Técnica de toma de muestras.

« Remisién de las muestras.

Tarea Indicador
113.7 1. Mas del % de los formatos de control contiene los datos de identificacion del
paciente completos.
115.14 1. Mas del % de los formatos de recoleccion de datos son entregados a las
entidades relacionadas con el drea de salud mental.
2. Masdel % de los formatos son entregados con la informacién requerida al area de
andlisis y politica.
211.8 1. Nivel de compromiso logrado al finalizar la reunién.
333.10 1. Numero de pacientes citados a nueva consulta.
2. % de pacientes que lograr obtener una nueva cita segun indicaciones dadas.
333.4 1. Numero de muestras no procesadas por inadecuada recoleccion.
2. Numero de muestras no recolectadas por deficiente oferta de servicios nula informacién
al paciente.
333.9 1. % De pacientes que presenta recaida por no cumplir con instrucciones vs. Total
de pacientes a quienes no se le dio instrucciones.
335.2 1. Identificacion de factores que afecten el estado de salud del paciente.
2. Remision oportuna del paciente al centro regulador de urgencias.
336.10 1. Oportunidad en la prestacion del informe del estado de salud del paciente.
2. No todas los cambios en el estado de salud del paciente son informados en la entrega
del turno.
3.  Satisfaccion del personal que recibe el turno por el informa completo que se presentd.
336.6 1. % de pacientes que siguen las instrucciones impartidas total de pacientes a los|
que se le dio instrucciones.
341.3 1. Menos del % de los motivos de la consulta expresados por los paciente, no se
registraron en la historia clinica.
2. Satisfaccién del paciente por la actitud del trabajador y la adecuada interpretaciéon de su
sintomatologia.
341.4 1. Menos del % de los motivos de la consulta expresados por los pacientes, no se
registra en la historia clinica.
2.  Satisfaccion del paciente por la actitud del trabajador y la adecuada interpretacion de su
sintomatologia.
341.6 1. Menos del % de los motivos de la consulta expresados por los pacientes, no se
registra en la historia clinica.
2. Satisfaccion del paciente por la actitud del trabajador y la adecuada interpretacion de su
sintomatologia.
341.8 1. El examen fisico se realiza de acuerdo con los protocolos clinicos establecidos.
2. Se registraron todos los hallazgos del examen fisico en la historia clinica.
3.  Satisfaccion del paciente por la actitud del trabajador de la salud.
342.19 1. Numero de cifras de signos vitales con mas del % de errores.
2. Numero de cifras de signos vitales registrados con error oferta de servicios no se
registran.
345.38 1. Mas del % de la medidas antropométricas tomadas son registradas correctamente
en la historia clinica.
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Nombre de la Norma de Competencia:
Administrar Medicamentos Segun Delegacion y de Acuerdo
con Técnicas Establecidas en Relacién con los Principios
Eticos y Legales Vigentes
Codigo: 20332810100304
Elementos: 1. Alistar los medicamentos e inmunobioldégicos segun
. delegacién, teniendo en cuenta los principios de asepsia y
Tarea  [Indicador . i _ _ i normas técnicas.
374.3 1. En % de los pacientes trasladados, la inmovilizacién garantizé manejo de dolor y
prevencion de complicaciones. 2 Apli | di in del » d d
374.89 1. Mas del % de las tomas del tension arterial se realizd de acuerdo con la técnica. - Aplicar (,)s ',T:'e 'C?memos segu‘n, e egacmn_ y de acuerdo con
2. Mas del % de los valores de la tension arterial se registré en la historia clinica. la prescripcion médica y condicion del usuario.
Escalas 3. Vigilar la accién farmacéutica y reacciones adversas de los
Destrezas medicamentos y inmunobiolégicos administrados de Acuerdo
Datos Personas Cosas Significancia con el medicamento y sensibilidad de la persona.
Maximo [Minimo Méaximo  [Minimo  |[Maximo _ [Minimo  |[Maximo _ [Minimo
4 i 4 i 5 i 7 -
Habilidades
Razonamiento :“ tematica Lenguaje
4 2
Responsabilidades
Opciones [cep
3

176




58

DIARIO
OFICIAL

Edicion 46.060
Jueves 13 de octubre de 2005

Tareas Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension
[ Auxiliar Salud Publica [ Nivel C j) La red de frio de los[7. Tarjeta de medicamentos, kardex,
inmunobiolégicoses  verificada de otros
Nombre de la Norma | Administrar medicamentos seglin delegacién y de acuerdo con técnicas acuerdo con el manual de|8. Sistema de Control del
de Competencia establecidas en relacién con los principios éticos y legales vigentes. procedimientos de  conservacion, medicamento (g).
Elemento 1 Alistar los medicamentos e inmunobioldgicos segun delegacién, teniendo en almacenamiento y transporte de|9. Normas de conservacion,
cuenta los principios de asepsia y normas técnicas. vacunas. almacenamiento y transporte de
k) El inventario de inmunobiologicos y biolégicos(PAI) (j).
Tareas Criterios de Desempefio Conocimientos y Comprensién medicamentos  es  verificado  de
a) Los medicamentos son seleccionados | 1. Medicamentos: origen, absorciéon vy acue;rdo con criterios de rotacion
del sito de almacenamiento en eliminacién (a). segun fecha de vencimiento.
relacion con los horarios establecidos | e Formas farmacéuticas: Liquidos
por Comit¢é de Farmacia vy tdpicos, solidos.
Terapéutica. e Precauciones de administracion. __
b) Los medicamentos son transportados | e Riesgos en la manipulacion. Rango de aplicacion Brltn
de acuerdo con los principios de|s  Control legal de medicamentos de Categoria Clases
técnica aséptica, control y seguridad. control especial. » » ) o
c) La dosis del medicamento es alistada, | o Horarios, siglas nacionales e Servicios: « Servicios Ambulatorios. Conocimiento
de acuerdo con la dosis prescrita y internacionales de horarios, normas + Hospitalizacion y unidades
con protocolos establecidos. institucionales. quirdrgicas. Prueba oral o escrita sobre:
d) Los medicamentos son reconstituidos | 2. Principios de asepsia (b, c, d, e). + Atencion Domiciliaria. o
teniendo en cuenta la estabilidad, | s Normas de control y seguridad de - Drogueria. + Formas farmacéuticas. '
compatibilidad de las sustancias, la los medicamentos. + Farmacia Hospitalaria. | « Ejercicios de unidades de medidas
interaccion de los medicamentos y la | Clasificacion de los medicamentos. . _Servmos de vacunacién y d|||._10|one§,’ calcyl_o de dosis. B
técnica aséptica referenciada por €l| 3 Medidas de peso, volumen y intraextramurales. + Manifestacion fisica de alteracion
sistema farmacéutico. capacidad (c, d). « Areas de Emergencias y de medicamentos.
e) Los elementos de envasado,|,  Conversion de medidas, regla de 3, Desastres.
preparacion y administracion son cuatro operaciones bésicas, relacién Producto
alistados y desechados de acuerdo peso-volumen. L
con los medicamentos  a preparary | , Formas farmacéuticas que no se « I|dentificacién con el nombre de 'Ia
los protocolos de manejo de residuos. pueden  fraccionar (liberacion personay el med|camenth, la dosis,
f) La identificacion de los medicamentos retardada y cubierta entérica). fecha y hora de preparacion.
es verif?(;ada de ‘acuerdo con la| Prueba de sensibilidad. « Ejercicios de diluciones.
InqgiT:r(r::Z:ts; . etht‘:ztrzé;arjetas )(11/2 N Lns?rumer:jtos de materiales. idad Desempefio
prescripcion médica y el sistema de | eringas de diferentes capacidades,
distribucién y registro. ggu]as, cucharas, goteros. + Simulacion del alistamiento de una
g) Los medicamentos no usados son :1 Cgenc;u:tlgsnet?é;::%\lsenc‘i;claon:ssi.abi|i dad dosis de medicamentos.
manejados seglin normas de uso y | compatibilidad interaccion dei : Slmme-‘cpr'] del lal]stamyentq;ﬂe una
manejo de medicamentos. madieamentos. ocaCiones prescripcion médica, identificacion
h) Las condiciones fisicas y de asepsia del téonicas de emvasad pd ' de materiales y equipo.
sitio cumplen con los principios de | \oucRs OF TS °rifj ’ de)'n . + Aplicacion de técnica aséptica en la
bioseguridad. - deemaiZjo ge rec;?c?ggs (% ye) ormas mag!pulamotn y preparacién de
i) La solicitud de los medicamentos €| gistema de distribucion y ;egi.stro de Medicamentos.
inmunobiologicos es realizada en los medicamentos (f, g, k)
formatos y horarios establecidos. o
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\ Auxiliar Salud Publica | Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Administrar medicamentos segun delegacion y de acuerdo con técnicas
establecidas en relacién con los principios éticos y legales vigentes

[ Auxiliar Salud Publica [ Nivel C

Elemento 2 Aplicar los medicamentos segun delegacién y de acuerdo con la prescripcion
médica y condicion del usuario. Nombre de la Norma | Administrar medicamentos segln delegacién y de acuerdo con técnicas
de Competencia establecidas en relacién con los principios éticos y legales vigentes.

Tareas C)riterios defDesempeﬁo Conocimientos y Comprensién Elemento 2 Aplicar los medicamentos segin delegacién y de acuerdo con la
311.2 a) La identificacion de la persona, usuario, L . L rescripcién médica y condicién del usuario.
312.10 del medicamento o vacuna es verificada 1. gorlnprg?smnte |nterprgta9|on de "?g?”’a . . Y

antes de aplicar el medicamento o vacuna. e las dilerentes prescripciones medicas Rango de aplicacién . .

- (a). 90 & Evidencias

371.11 |b) La persona es informada y preparada ) Categoria Clases
374.44 para la administracion del medicamento o |® ~ Precauciones, técnica y equipos de

vacuna, de acuerdo con la via y administracion de medicamentos. Servicios: « Servicios Ambulatorios. Conocimiento

caracteristicas del medicamento o vacuna

e  Tiempos de administracion, intervalo de Hospitalizacin y unidades

a administrar. administracién y  organizacion  de quirdrgicas. Prueba oral o escrita sobre:
C) El agua necesaria para la ingesta de medicamentos (b). + Atencion Domiciliaria. ) B - y
medicamentos por via oral es provista de « Drogueria. - Vias de administracion, sitio,

acuerdo con la situacion clinica de la|2-  Vias de administracion, precauciones, Farmacia Hospitalaria. precauciones y contraindicaciones,

persona o caracteristicas  del sitios, equipos, velocidad de infusion por . Servicios de vacunacion | velocidad de  administracion,
medicamento. via (b). intraextramurales. compatibilidad del medicamento,

374.64 |d) Los Iimites de intervalo en la|3. Compatibilidad de los medicamentos « Areas de Emergencias y bioseguridad, soluciones, cuidados
Desastres. de enfermeria, Normas de registro.

administracién de medicamentos cumple

con los rangos establecidos (30 minutos . . . .

antesodes;gaués de la hora pre(scrita). 4 V'as. de absor0|on,' vida ) medla de
— - - - medicamentos, terapia administrada (c,

e) El pulso, la tensién arterial, la glicemia y d)
las pruebas de coagulaciéon sanguinea
son verificadas antes y durante la|5-
administracion de ciertos grupos de
medicamentos como: hipoglicemiantes,
anticoagulantes, cardiovasculares.

f) El registro de la administracién de los
medicamentos es realizado en la historia | 7
clinica y otros documentos de acuerdo
con las normas vigentes institucionales. 8. Formularios y formas internas de

371.10 |g) Las indicaciones y contraindicaciones solicitud y reintegro de medicamentos
para la aplicaciéon de medicamentos e (4)-
inmunobioldgicos son aplicadas de
acuerdo con las normas de vigilancia en
salud publica.

h) La vacuna es aplicada teniendo en cuenta 10.
las normas de PAI vigentes.

con los equipos. Ej. PVC, polietileno (c).

Producto

« Diligenciamiento correcto en el
registro de la administracion de
medicamentos.

« Carné de
diligenciados (3).

Normas del Comité de Farmacia.
establecidas para duracion de terapia
(d, e, 9).

Pruebas de sensibilidad (g, f).

inmunobiolégicos

Normas de registro y solicitud de Desempefio

medicamentos (h, j). Simulacién de:

« Aplicaciéon de medicamento por
diferentes vias (3 veces).

« Administracién de inmunobioldgicos
BCG (2 veces).

« Informacién y educacién al usuario
sobre los cuidados de
inmunobiolégicos.

9. Normas PAI para la administracién de
inmunobioldgicos (a, b, h).

Guias técnicas para la administracion de
inmunobiolégicos (PAI) (h).
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| Auxiliar Salud Publica

[ Niv

elC

Nombre de la Norma
de Competencia

Administrar medicamentos segun delegacién y de acuerdo con técnicas
establecidas en relacién con los principios éticos y legales vigentes.

[ Auxiliar Salud Puablica

| Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Administrar medicamentos segun delegacién y de acuerdo con técnicas
establecidas en relacién con los principios éticos y legales vigentes.

Elemento 3

Vigilar la accién farmacéutica y reacciones adversas de los medicamentos y

inmunobiolégicos administrados de Acuerdo con el

medicamento y

Nombre de la Norma
de Competencia

Administrar medicamentos segun delegacién y de acuerdo con técnicas
establecidas en relacién con los principios éticos y legales vigentes.

183

Tarea |Indicador
311.2 1. Satisfaccion de la paciente por las indicaciones dadas y el procedimiento realizado.
2. Mas del % de las pacientes estd satisfecho por el respeto y la ética del
profesional de la salud que les realizé el procedimiento.
312.10 1. Comodidad al paciente con el procedimiento realizado.
2. Deteccion correcta de los pacientes que requieren bafio en cama.
3. Aplicacién de la técnica de lavado de cada una de las partes del cuerpo.
312.7 1. % De pacientes que inicia de ambulacién precoz sin presentar complicaciones.
371.10 1. El % de los pacientes responde a los medios fisicos para controlar Ia|
hipertermia.
371.11 1. Oportunidad en los cambios de posicién.
2. Seleccion individualizada de los métodos de prevencion.
3. Los pacientes con reposo en cama no presentan signos de Ulceras por presion.
374.14 1. % De cumplimiento del plan de fisioterapia.
2. % de pacientes motivados para la realizacion de la actividad.
374.44 1. Oportunidad en la lubricacién del paciente.
2. Cumplimiento de las normas técnicas.
374.64 1. El % de los pacientes con estadia prolongada no presenta Ulceras de decubito.
2.  Satisfaccién del paciente por la actitud del trabajador de la salud.
374.69 1. Menos del % de los pacientes a quienes se les realiza ejercicios pasivos presenta|
contractura muscular.
2. Grado de satisfaccion del paciente por la atencién dada por el profesional de la salud.
Escalas
Destrezas
Datos [Personas Cosas [significancia
Maximo [Minimo Maximo  [Minimo  [Maximo  [Minimo  |Maximo _ [Minimo
5 I Z 2 8 I b I
Habilidades
Razonamiento |Mateméticas Lenguaje
3 1
Responsabilidades
Opciones [cep
2

Elemento 3 Vigilar la accién farmacéutica y reacciones adversas de los medicamentos y sensibilidad de la persona.
inmunobiol6gicos administrados de Acuerdo con el medicamento y Rango de aplicacién i N
sensibilidad de la persona. Categoria Clases Evidencias
Conocimiento
Tareas | Criterios de Desempefio Conocimientos y Comprensién Servicios: « Servicios Ambulatorios.
374.69 | a) La accién terapéutica del medicamento| 1. Indicaciones farmacolégicas de los « Hospitalizacion y unidades | Prueba oral y escrita sobre:
es verificada de acuerdo con el objetivo grupos terapéuticos por sistemas y ciclo quirtirgicas.
terapéutico propuesto. vital (a, b, c) « Atencién Domiciliaria. « La accion terapéutica, riesgos y
b) Los signos, sintomas y reacciones| 2. Reacciones adversas generales (b, c). « Drogueria. reacciones adversas de grupos de
adversas son observados, identificados, e Antidotos, concepto, usos e « Farmacia Hospitalaria. medicamentos de uso mas
registrados e informados oportunamente identificacion de los mas frecuentes « Servicios de vacunacion frecuente por sistemas y grupo
al jefe inmediato. (b, ©). intraextramurales. etareo.
c) Los antidotos frente a los medicamentos | 3. Reporte de incidentes relacionados con « Areas de Emergencias y | « Relacién de medicamentos con su
que lo requieran estan disponibles medicamentos (b). Desastres. antidoto correspondiente
durante la aplicacién del medicamento. 4. Principios éticos y normas legales « Estudio de casos sobre situaciones
374.14 | d) Los tiempos de mantenimiento de una relacionadas con la administracion de clinicas de grupos terapéuticos de
terapia son confrontados de acuerdo con medicamentos (e, f). uso frecuente.
las especificaciones establecidos en la| 5. Normas institucionales de inventarios,
norma. almacenamiento y dar de baja, Producto
312.7 e) La no disponibilidad de los devolucion de medicamentos (g).
medicamentos es informada al jefe| 6. Normas de Comité de Farmacia y Verificacién de registros  clinicos
inmediato oportunamente. Terapéutica (d). sobre:
f) La no aceptacion de la aplicacion del| 7. Normas de PAI, papeleria y carné de
medicamento por parte del paciente o vacunacion (h, i). « Reacciones a los medicamentos.
cualquier otra causa para no administrar | 8. Normas de carnes vigentes (i). « Inventario y devolucion  de
el medicamento es registrada e medicamentos.
informada  oportunamente al jefe « Notificacién de las reacciones del
inmediato. paciente a medicamentos o
g) Los medicamentos no usados son vacunas.
inventariados y devueltos a la farmacia
con los correspondientes documentos Desempeio
segun normas institucionales.
h) Las reacciones, cuidados postvacunales Observacion sobre :
y citas son explicados de acuerdo con
protocolos vigentes. « Lavigilancia en la administracién y
i) Los registros diarios de vacuna y carné mantenimiento de medicamentos y
son diligenciados conforme el manual de control de inmunobioldgicos (e
normas vigentes. veces).
« La orientacién sobre reacciones pos
vacunales.
181 182
Nombre de la Norma de Competencia:
[ Auxiliar Salud Publica [ Nivel C

Asistir a las Personas en las Actividades de la Vida Diaria
Segun Condiciones del Usuario Asignacion y/o Delegacion
del Profesional, Guias y Protocolos Vigentes

Cédigo: 20332810080304

Elementos:

Preparar el entorno para dar cuidado a la persona en
alteracion de salud segun asignaciéon y/o delegacion del
profesional y guias y protocolos establecidos.

Brindar los cuidados basi
higiene, comodidad de
establecidos.

Asistir a la persona en las

cos asignados y/o delegados, de
acuerdo con guias y protocolos

actividades de movilizacién segun

limitaciones y equipos requeridos.

Asistir a la persona en las actividades de nutricion asignadas
y/o delegadas por el Profesional y de acuerdo con guias y

protocolos establecidos.

Asistir a la persona en acti

vidades de eliminacion asignadas

y/o delegadas por el Profesional y de acuerdo con guias y

protocolos establecidos.
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[ Auxiliar Salud Puablica [ Nivel C | 336.3 i) El recibo y entrega de tumo es
336.10 realizado de acuerdo con el sistema
Nombre de la Norma | Asistir a las Personas en las Actividades de la Vida Diaria Segun organizacional de la institucion.
de Competencia Condiciones del Usuario Asignacion y/o Delegacion del Profesional, Guias y
Protocolos Vigentes.
Elemento 1 Preparar el entorno para dar cuidado a la persona en alteracién de salud
segun asignacién y/o delegacién del profesional y guias y protocolos
establecidos. Rango de aplicacién —
2 videncias
Categoria Clases

Tareas Criterios de Desempefiio Conocimientos y Comprension

312.1 a) El entorno fisico y emocional es|1. Técnicasy estrategias de comunicacion: Escenarios: « Domiciliaria. Conocimiento

312.5 preparado de acuerdo con principios Lenguaje no verbal (a, b, c, d, e). « Institucional.

371.5 de comunicacion terapéutica, higiene |2. Admisién: Concepto, vias de ingreso: Prueba oral o escrita sobre:

431.7 y seguridad. Consulta interna, urgencias y traslado: Grupos etéreos: « Nifos.

453.5 (d). ) i « Adultos. « Manual de procedimiento de

336.13 b) Las necesidades de seguridad son|3. Referencia y contrarreferencia, marco « Adulto Mayor. manejo de equipos e inventarios.

374.31 revisadas de acuerdo con protocolos legal (d). « Normatividad de inventario,

institucionales y normas vigentes. 4. Egreso: Concepto, Formas por mejoria, bioseguridad.

332.4 c) La unidad es preparada y mantenida traslado o muerte (d). Institucional: « Equipamiento. « Normas de referencia y

337.6 de acuerdo con las necesidades de|5. Arreglo del cadaver (d). contrarreferencia.

431.2 la persona. 6. Documentacion en caso de egreso (d). Tipo de admision: « Interna. « Normas de bioseguridad.

453.1 7. Arreglo de la Unidad Hospitalaria (a, c, . Externa.

113.23 d) La atencion integral de enfermeria en i). « Urgencias. Producto

332.5 el ingreso y egreso de los usuarios a|e Tipos de cama. « Traslado.

332.14 los servicios de salud es realizada de |« Manual y electrénica. « Presentacion de la  Unidad

333.3 acuerdo con protocolos | e Otros. Tipo de egreso: « Mejoria o voluntario. preparada y arreglada segun

361.12 institucionales. e Accesorios de seguridad. « Traslado. normas.

336.12 « Diferentes formas de preparar la Unidad. « Remisién o muerte. « Planilla de inventario diligenciada.

336.1 8. Procedimientos de higiene, limpieza y « Registros: admision del usuario, alta

e) La persona es entrenada en el desinfeccion (a, b, c, d,). del usuario, entrega de turno.
manejo del entorno de acuerdo con (9. Principios de Bioseguridad (a, b, ¢, d, f,
las necesidades y equipamiento Q). Desempefiio
existente. 10. Normas de procedimientos en el
4117 f) Las alteraciones del entorno son mantenimiento y manejo de equipos (f, « Observacion directa.
revisadas y reportadas segun 9). « Nivel de satisfaccién del usuario
protocolos. 11. Manuales de manejo de equipos (g). atendido.

4112 g) Los inventarios y equipos son|12. El lenguaje apropiado a las diferentes + Arreglo y mantenimiento de la

411.6 revisados segun protocolos. necesidades de la persona (a). Unidad segin necesidades de la

4121 13. Interaccién y empatia con las personas persona.

4411 (a). « Evolucion practica sobre habilidad y

441.3 14. Entrega de turno (i). actitud de servicio.

451.36 « Arreglo del cadaver.

451.38 « Admision y egreso de la persona.

461.4 « Recibe y orienta al usuario.

461.5

451.14 h) Lo equipos son manejados con el

451.43 cuidado requerido segin manuales

de procedimientos.
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Nombre de la Norma | Asistir a las Personas en las Actividades de la Vida Diaria Segun [ Auxiliar Salud Publica [ Nivel C |
de Competencia Condiciones del Usuario Asignacion y/o Delegacién del Profesional, Guias y

Protocolos Vigentes. _ _ _ Nombre de la Norma | Asistir a las Personas en las Actividades de la Vida Diaria Segun
Elemento 2 Brindar los  cuidados basicos asignados y/o delegados, de higiene, de Competencia Condiciones del Usuario Asignacién y/o Delegacién del Profesional, Guias y

comodidad de acuerdo con guias y protocolos establecidos. Protocolos Vigentes.

Elemento 2 Brindar los cuidados basicos asignados y/o delegados, de higiene,

Tareas | Criterios de Desempefio Conocimientos y Comprension comodidad de acuerdo con guias y protocolos establecidos.

311.2 a) La higiene corporal de la persona es|1.Deberesy derechos de la persona (a, b, e).

311.3 realizada segun sus necesidades fisicas y |2. Medidas de seguridad para la integridad Rango de aplicacion R R

312.10 culturales. fisica (a, b, c, d,e,f). Categoria Clases Evidencias

311.1 b) Laintegridad, seguridad e intimidad de la |3. Aspectos fisicos, quimicos, biolégicos y

312.11 persona es preservada durante el ambientales que afecten la piel (a, c). Tipos de Bafio: . Ducha. Conocimiento
procedimiento de higiene de acuerdo con |4. Mecanica corporal (a, b). . Cama.
los derechos de la persona. e Principios de ergonomia. . Genitales. Prueba oral o escrita sobre:

c) La postura corporal de la persona es|e Alineacién Corporal, equipo y material de . Boca.
mantenida en relacién con la alineacion apoyo. « Mecanica corporal.
anatdémica y apoyos requeridos. 5. Clases de bafio, equipo y precauciones « Deberes y derechos de la persona.

374.64 |d) Las frecuencias en los cambios (a, b). Grupos etéreos: « Nifios. . Cuidados especificos de piel y

372.12 postulares  son realizadas segun |e  Cara, cabeza, boca, genitales. « Adultos. mucosa.
necesidades, observaciones de los signos |6. Concepto de valores y creencias « Adulto Mayor. « Estudio de caso argumentado sobre
de compresién y guias establecidas. relacionadas con el aseo (a, b). « Persona con trastorno casos de aseguramiento.

e) El paciente es estimulado y motivado para |7. Medidas de proteccién de la piel (f). Mental.
los cambios de posicién y uso de material |8. Conocimiento y manejo de equipo de apoyo Producto
de apoyo. de seguridad y comodidad (b, d, e). Tipos de Masajes: « De presion.

374.44 |f) La integridad de la piel es protegida de |9. Comunicacién terapéutica (a hasta h). . Circulares. « Registro de las actividades y
acuerdo con las medidas establecidas por |10. Registros clinicos (g). reporte de las alteraciones en piel y
el Profesional de Enfermeria. 11. Cuidados higiénicos en casa segun grupos mucosa.

341.10 |g) La observacion de la piel y novedades etareos (a, b, ¢, d, e). « Registro sobre el dolor vy
durante el bafio son registradas e|12. Uso de jabones y soluciones para alteraciones de la comodidad.
informadas al Profesional de Enfermeria. hidratacion y lubricacion de la piel (a).

h) La orientacién y preparacion a la persona | 13. El dolor, concepto, clasificacion, efectos, Desempefio
y la familia sobre cuidados e higiene es mecanismos Neurofisiolégico (i, j).
realizado segin necesidades de la|14. Estrategias y tratamiento para el dolor: « Observacion directa sobre  tres
persona. farmacolégico y no formacolégicos (i) aplicaciones de técnicas de
i) Las estrategias para aliviar el dolor son|15. Descanso y suefio. higiene: Nifio, adulto, adulto mayor.
aplicadas segun guias y protocolos « Aplicacion de estrategias eficaces
establecidos. para alivio del dolor.
j) El dolor y alteraciones de la comodidad « Estudio de caso con respuesta
son registrados seguin normas. argumentada sobre manejo del
k) Las condiciones fisicas y ambientales dolor.
para el descanso y suefio son promovidas
de acuerdo con habitos y situacién clinica
del usuario.
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[ Auxiliar Salud Publica

[ Nivel C

Nombre de la Norma

Asistir a las Personas en las Actividades de la Vida Diaria Segun

Elemento 4 Asistir a la persona en las actividades de nutriciéon asignadas y/o delegadas
por el Profesional y de acuerdo con guias y protocolos establecidos.
Tareas | Criterios de Desemperio Conocimientos y Comprensién

a)

La preparacién fisica y psicolégica | 1.
de la persona para la alimentacion
es realizada en relaciéon con la
condicion individual, equipo | 2.
requerido y normas existentes.

La observaciéon del grado de|3.
satisfaccién y comportamiento de la | 4.
persona durante la ingesta es
informado y registrado segun el
protocolo establecido. 5.

Las creencias y valores culturales
con respecto a la alimentacién son |6.
respetados teniendo en cuenta sus
requerimientos  nutricionales y
condicién de salud.

113.6

es realizado con la frecuencia y
precisién  ordenadas segun
condicién de salud.

7
8.
El control y medicién de la ingesta |9.
1
1

- O

336.23

El control diario de los alimentos de
los siete grupos es promovido en
la persona y comunidad.

La higiene y manipulacion de los
alimentos es promovido de acuerdo
con principios de asepsia.

Los valores y comportamientos de
habitos alimenticios son promovidos
de acuerdo con estilo de vida y
tolerancia.

h)

Las ayudas e instrumentos de
apoyo en la educacién son
utilizados segun guias nacionales.

374.5

La dieta es orientada segun la
condicién individual y guia de la
profesional de nutricién.

Grupos de alimentos (d, e).

e Funciones.

e Alimentos de cada grupo.

Manipulacién y conservacién de cada grupo
de alimentos (e).

Términos de limpieza y desinfeccién (f).
Caracteristicas de cada grupo etéreo,
fisiologia relacionado con la alimentacion y
nutricién (a, g, h).

Guias alimentarias por grupo etareo (e, g,
h).
Anatomia y fisiologia del sistema digestivo
(ahastai).

Balance de liquidos (d).
Control de ingesta (d).

Dietas.

Alimentacioén enteral.
Conocimiento sobre registros
control de liquidos (e).

para el
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Nombre de la Norma | Asistir a las Personas en las Actividades de la Vida Diaria Segin de Competencia Condiciones del Usuario Asignacion y/o Delegacion del Profesional, Guias y
de Competencia Condiciones del Usuario Asignacion y/o Delegacion del Profesional, Guias y Protocolos Vigentes. _ — E—
Protocolos Vigentes. Elemento 3 Asistir a la persona en las actividades de movilizacion segun limitaciones y
Elemento 3 Asistir a la persona en las actividades de movilizacion segin limitaciones y €quipos requeridos.
equipos requeridos. = 7 T
— _ — _ ango de aplicacion Evidencias
Tareas | Criterios de Desempeio Conocimientos y Comprension Categoria Clases
374.69 |a) Los ejercicios activos y/o pasivos son | 1. Morfologia de la piel. . ) .
realizados de acuerdo con principios y « Sistema Musculo esquelético, articular y Ejercicios: + Activos. Conocimiento
técnicas establecidas. circulatorio (a, b, ¢, d). « Pasivos. ) )
371.34 |b) Los masajes son realizados teniendo en| 2- Principios bésicos de fisica (a, b, c, d). Prueba oral o escrita sobre:
cuenta la  direccion, presion, area Comportamiento de los liquidos. . . . )
precauciones. P Y : CorriZnte eléctrica q Traslados: « Silla. « Proteccion de la piel: Tipos de
332.1 c) Los diferentes traslados de la persona o Uso de palancas (Fisica). . gitn;:'lr%vil ?sizil:?;%?ésggtraIndlcaclones.
332.6 son realizados de acuerdo con las| 3. Terminologia  sobre ejercicios y ¢ ot . M Limitaci .I tividad
334.8 necesidades y equipos requeridos en movilidad articular (a). « Ouos. « Limitaciones a la actividad.
336.26 relacién_ con guias 'y protocolos| 4. Ejercicios Tipos de ejercicios. Producte
establecidos. 5. Técnica de traslado (c, f). Movilizacion: Muletas
353.17 |d) La deambulacién de la persona es o Equipos de traslado. : ° ey . .
andlisis de la situacion de salud de| e Precaucion. + Caminadores. . Eteglsrit&c;gzgalz o?;ervamones dela
acuerdo_ con la cop(_ilmon clinica y f|S|c_a. « Procedimientos cama-silla-camilla. Grupos etéreos: « Nifios. g piel.
312.7 |e) Las actividades fisicas son promovidas | 6 Accesorios en la deambulacion (d). . Adultos Desempefio
333.13 de acuerdo con los parametros de vida « Muletas, andadores. Adulto Mayor
371.12 saludable 'y condiciones fisicas de las| 7 |nventario y manejo seguro de equipos . Persona con trastorno | Observacién directa:
personas. (©). Mental
371.183 |f) Los principios de ergonomia y mecanica| g, Glosario  del  sistema  musculo ental. - L
corporal son aplicados en las actividades esquelético (a hasta f). : ﬁggl\ggiges de masaje, ejercicios y
de la vida diaria. 9. Intolerancia a la actividad, limitaciones . Revision de las condiciones de la
de la movilidad fisica (e). piel de una persona atendida.
10. Técnicas de movilizacién (b, c, d, f). . Grado de satisfaccién de la persona
frente a los ejercicios, masajes y
traslado.
189 190
| Auxiliar Salud Publica \ Nivel C
Nombre de la Norma | Asistir a las Personas en las Actividades de la Vida Diaria Segun
de Competencia Condiciones del Usuario Asignacion y/o Delegacién del Profesional, Guias y
Protocolos Vigentes. [ Auxiliar Salud Publica | Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Asistir a las Personas en las Actividades de la Vida Diaria Segun
Condiciones del Usuario Asignacion y/o Delegacién del Profesional, Guias y
Protocolos Vigentes.

Elemento 4

Asistir a la persona en las actividades de nutricién asignadas y/o delegadas
por el Profesional y de acuerdo con guias y protocolos establecidos.

Rango de aplicacion

Categoria

Clases

Evidencias

Guias alimentarias:

Especiales:

Grupos etéreos:

« Menor de 2 afios.
Mayor de 2 afios.
Madres gestantes.
Madres lactantes.
Adulto Mayor.

Dietas por patologias.

Nutricién Oral.
Nutricién Enteral.

Nifos.

Adultos.

Adulto Mayor.
Persona  con
Mental.

trastorno

Conocimiento
Prueba oral o escrita sobre:

« Los siete grupos de alimentos.

Inicio dieta basado en consumo y
guias alimentarias.

Menu para dieta andlisis de la
situacion de salud de un nifo,
adulto y adulto mayor.

Producto

« Presentacion de material de
divulgacion de los mensajes.

« Segun politica nacional.

« Registro de ingesta y tolerancia
alimentaria.

Desempeiio
« Manipulacion de los alimentos.

« Verificacion de la divulgacion de los
mensajes individuales.
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[ Auxiliar Salud Puablica

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Asistir a las Personas en las Actividades de la Vida Diaria Segun
Condiciones del Usuario Asignacion y/o Delegacion del Profesional, Guias y
Protocolos Vigentes.

Elemento 5 Asistir a la persona en actividades de eliminacién asignadas y/o delegadas
por el Profesional y de acuerdo con guias y protocolos establecidos.
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprensién

a) Los habitos de eliminaciéon son
identificados de acuerdo con las| 1. Cifras de eliminacion normales (d).
condiciones de salud de la persona. 2. Vias de eliminacién (a, b, e).
b) Los equipos requeridos son provistos e Sensible.
oportunamente de acuerdo con la e Insensible.
solicitud y necesidades de la persona. 3. Anatomia y fisiologia de las vias de
c) Las normas de higiene en relaciéon con eliminacién y excrecion (a, d).
las secreciones y eliminacién son e Alteraciones en la eliminacion (a, b,
aplicadas segun principios de asepsia y c, e).
precauciones especificas de aislamiento. e Balance hidroelectrolitico (d).
374.63 |d) Elcontrol y medicién de la eliminacién es e Membrana Celular (d).
realizado con la frecuencia y precision ¢ Regulacién de los comportamientos
requerida segun necesidad de la persona. de liquidos corporales.
376.04 |e) Las alteraciones en la eliminacién son e Mecanismos homeostaticos.

registradas e informadas segin la| 4.

as ¢ Normas de Bioseguridad en manejo de
observacioén y protocolos establecidos.

liquidos y secreciones (c).

Los cuidados de la piel alrededor de| 5.
genitales, region anal y drenes son
aplicados segun las necesidades de la| g,
persona. 7

Medidas de capacidad y volumen y su

relaciéon (d).

Hoja de control de liquidos (d).

Terminologia relacionada con la

eliminacion (e).

8. Uso y manejo de equipo de apoyo a la
eliminacién (h).

9. Técnicas de asepsia en el manejo de
equipos de apoyo a la eliminacién (b).

10. Medidas de proteccion de la piel (a, b,
c, f).

11. Glosario de Términos.
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[ Auxiliar Salud Pablica

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Asistir a las Personas en las Actividades de la Vida Diaria Segun
Condiciones del Usuario Asignacién y/o Delegacién del Profesional, Guias y
Protocolos Vigentes.

Elemento 5

Asistir a la persona en actividades de eliminacién asignadas y/o delegadas
por el Profesional y de acuerdo con guias y protocolos establecidos.

Rango de aplicacion

Categoria Clases AEEIEES

Grupos etéreos: « Nifos. Conocimiento
« Adultos.
« Adulto Mayor. Prueba oral o escrita sobre:
« Persona con trastorno

Mental. « Anatomia y fisiologia del sistema
urinario y digestivo.
« Vias de eliminacion y excrecion.

« Cifras normales.
Producto

« Registro de eliminacién y excrecién
(3 dias diferentes).
« Balance de liquidos.

Desempefio

« Observacion directa del cuidado de
la persona en actividades de
eliminacién en diferentes
situaciones y escenarios.
Verificacion de las precauciones de
bioseguridad en el manejo de las
secreciones y eliminaciones.

[ Auxiliar Salud Publica

[ Nivel C

Nombre de la Norma | Asistir a las Personas en las Actividades de la Vida Diaria Segun
de Competencia Condiciones del Usuario Asignacion y/o Delegacion del Profesional, Guias y
Protocolos Vigentes.
Tarea |Indicador
113.23 1. Mas del % de los cadaveres es identificado facilmente con base en los datos de
la tarjeta de registro.
311.1 1. Oportunidad en el bafio del recién nacido.
2. Més del ___ % de los niflos bafados no presenta complicaciones con el
procedimiento.
311.2 1. Satisfaccion de la paciente por las indicaciones dadas y el procedimiento realizado.
2. Mas del % de las pacientes esta satisfecho por el respeto y la ética del profesional
de la salud que les realizé el procedimiento.
311.3 1. Satisfaccion del paciente por las indicaciones dadas.
2. ___% de pacientes que realizan bien el procedimiento posterior a la explicacién
brindada por el personal de salud.
312.1 1. Satisfaccion del paciente por la actitud del trabajador de la salud.
2. El___ % de los pacientes se queja por falta de atencién del personal de la institucién.
312.11 1. __ % de pacientes expresan bienestar y comodidad.
312.5 1. Numero de barreras arquitectonicas detectadas.
2. __ % de espacio accesible.
332.14 1. Numero de pacientes que logran el egreso sin dificultad numero de pacientes|
egresados en _____ (periodo de tiempo).
332.4 1. % de familiares satisfechos con la atencién brindada en la fase terminal del
paciente.
2. % de familiares que presenta quejas por atencion inadecuada durante la fase
terminal.
332.5 1. Satisfaccion del paciente por la actitud del profesional de la salud.
332.6 1. En % de las intervenciones requeridas se conté con el equipo necesario.
2.En_____ % de las intervenciones del equipo de salud se realizan segun lo planeado.
333.3 1. Numero de pacientes que no continia tratamiento farmacolégico por falta de|
orientacion adecuada.
2. Numero de tratamientos farmacoldgicos encontrados en el hospital después del egreso
del paciente.
336.1 1. Numero de casos reportados a las autoridades teniendo en cuenta las normas|
institucionales.
336.10 1. Oportunidad en la prestacion del informe del estado de salud del paciente.
2. No todas los cambios en el estado de salud del paciente son informados en la entrega
del turno.
3. Satisfaccion del personal que recibe el turno por el informa completo que se presenté.
336.12 1. Numero de casos que no presentan tropiezos en las tramites de egreso del cadaver de
la institucion.
336.13 1. % de notificaciones legales realizadas teniendo en cuenta la norma.
336.23 1. Mas del % de los pacientes asignados recibe la dieta adecuada.
2. Menos del % de los pacientes no tiene dieta ordenada debido al inoportuno
repote al servicios de nutricion.

195

194
Tarea |Indicador
336.26 1. Numero de pacientes ubicados en otras unidades por fallas en el tramite de traslado.
336.3 1. Numero de pacientes integrados en la unidad que cumplieron con los requisitos
establecidos.
337.6 1. Menos del % de los caddveres no son llevados a la morgue.
2. Oportunidad en el traslado del cadaver a la morgue.
353.17 1. Mas del % de los pacientes a quienes se les prescribe dispositivos ortopédicos se
adaptan a ellos.
361.12 1. % de notas de deceso que contienen la informacién completa/ total de notas de
deceso revisadas.
361.16 1. Cumplimiento de las normas establecidas.
2. Mas del % de las valoraciones de nutricion se encuentran registradas en la|
historia clinica.
3. Menos del % de las valoraciones no contienen todos los datos necesarios para
evaluar la tolerancia a la dieta.
371.12 1. Evolucion del paciente y su familia.
2. Satisfaccion del paciente.
371.13 1. Plan de tratamiento aplicado de acuerdo con el ordenado.
2. Técnicas terapéuticas seleccionadas de acuerdo con necesidades del paciente.
371.15 1. Los signos de compresion circulatoria se vigilan en todos los pacientes y se reportan
como negativos.
2. No se reportan lesiones en piel en zonas inmovilizadas.
371.34 1. Ausencia de compresion circulatoria por decubito en pacientes que guardan reposo.
372.12 1. Numero de pacientes valorados en piel.
2. Numero de pacientes clasificados en riesgo.
3. % de pacientes con complicaciones en piel.
372.13 1. Registro completo de la orden de la historia clinica: tipo de medio fisico, manera de
aplicacion, duracion, frecuencia.
374.31 1. Las pertenencias del % de pacientes fallecidos, son entregadas a los familiares.
2. Oportunidad en la entrega de pertenencias.
374.44 1. Oportunidad en la lubricacién del paciente.
2. Cumplimiento de las normas técnicas.
374.5 1. Cumplimiento del manual de procedimientos.
2. Menos de % de los pacientes presentan bronco aspiracion debido al
acompanamiento oportuno del profesional.
374.63 1. Cumplimiento en la realizacién del balance de liquidos diariamente.
2. Balance esta bien realizado en todos los controles del % de los pacientes.
374.64 1. El % de los pacientes con estadia prolongada no presenta Ulceras de decubito.
2. Satisfaccion del paciente por la actitud del trabajador de la salud.
374.69 1. Menos del % de los pacientes a quienes se les realiza ejercicios pasivos presenta
contractura muscular.
2. Grado de satisfaccién del paciente por la atencién dada por el profesional de la salud.
411.2 1. Inadecuada esterilizacion que causa fallas en la presentacion de servicios.
2. Elementos no esterilizados son colocados en le drea descontaminada.
3. Menos de % del material se encuentra en mal estado cuando se utiliza.
411.6 1. Menos de % de oferta de servicios item esta mal inventariados.
2. Menos de % item no estd incluido en el inventario.
3. Mas del % de las tarjetas de kardex estan actualizadas.
411.7 1. Se encuentra una relacién directa entre la inspeccién visual de los equipos y
suministros con el registro de ellos en el kardex.
412.1 1. No se encuentran errores en el almacenamiento de los suministros.
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Atender a Personas en Caso de Accidente y Enfermedad
Subita de Acuerdo con Protocolos de Atencion de Primer

Nombre de la Norma de Competencia:

Respondiente

Cédigo: 20332810110304

Elementos:

1. Informar al usuario acerca de los servicios de salud
disponibles en su localidad.

2. Aplicar cuidados de primer respondiente a los
usuarios accidentados y enfermedad subita de
acuerdo con el evento y normativa vigente.

199

Tarea |Indicador
431.2 1. Oportunidad del reporte a servicios generales sobre el nimero de camas desocupadas.
431.7 1. Menos del % de las veces, se debe repetir el procedimiento de limpieza por ser|
inadecuada.
2. Cumplimiento de las normas establecidas.
441.1 1. Mas del % de los elementos solicitados en cada servicio, es entregado. [ Auxiliar Salud Publica [ Nivel C
2. Oportunidad en la entrega de suministros.
441.3 1. E % de las recepciones sigue el procedimiento establecido. Nombre de la Norma | Asistir a las Personas en las Actividades de la Vida Diaria Seguin
2. En mas del % se dispone de la informacidn requerida para el proceso. de Competencia Condiciones del Usuario Asignacion y/o Delegacién del Profesional, Guias y
451.36 1. Los suministros requeridos estan disponibles en___ (periodo de tiempo). Protocolos Vigentes.
451.38 1. Numero de tratamientos de emergencia que no se pueden ejecutar por falta de|
medicamentos o suministros. Escalas
2. Mas del % de medicamentos y/o suministros se vencen o se pierden por solicitud Destrezas
inadecuada. Datos Personas ICosas Significancia
451.41 1. Grado d'e cumplimiento en la revisién del aspirador para garantizar su uso cuando sea Maximo \Minimo Maximo |Minimo Maximo |Minimo Maximo |Minimo
necesario. 5 i n i 3 i 6 i
451.43 1. Numero de balas de oxigeno disponibles en caso de emergencia. Habilidades
2. Dg;e)z(r)‘;d%esl. % de las balas de oxigeno y los manémetros en mal estado no son Razonamiento \Mateméticas Lenguaje
453.1 1. Mas del % de la ropa se entrega a los servicios de acuerdo con la solicitud y| ; bilid d‘a 2
cumplimiento con los requisitos establecidos. es?onsa icades
4535 1. Satisfaccion del paciente por la atencién brindada por el personal del hospital. Opciones CEP
2. Oportunidad en la recoleccién de las bandejas ubicadas en las habitaciones. 2 ‘3
461.4 1. % de numero de pedidos aprobados/ nimero de pedidos solicitados.
461.5 1. % de formatos bien diligenciados.
2. La necesidad de suministros corresponde a la lista de existencias en el % de las
veces.
197 198
| Auxiliar Salud Publica | Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Atender a Personas en Caso de Accidente y Enfermedad Subita de Acuerdo
con Protocolos de Atencién de Primer Respondiente.

Elemento 1

localidad.

Informar al usuario acerca de los servicios de salud disponibles en su

Tareas

Criterios de Desempeiio

Conocimientos y Comprension

a)

Los deberes y derechos de salud de las
personas son informados de acuerdo con
las necesidades del usuario y el SGSSS.

b)

Los servicios, recursos y horarios de las
entidades de salud de su localidad, son
informados de  acuerdo con la
disponibilidad.

Los usuarios son orientados hacia la
atencion pertinente en salud, de acuerdo
con las necesidades y recursos
disponibles.

Los casos de notificacion obligatoria son
reportados de conformidad con la
normativa vigente.

1. SGSSS. Planes de beneficios POS,
POSs, SOAT. Deberes y derechos en
salud (a).

2. Entidades IPS, publicas y privadas de su
localidad. Servicios y horarios (b).

3. Enfermedades de notificacion
obligatoria. Formularios y reportes (d).

4. Recomendaciones con el uso de
medicamentos por accion
farmacolégica (c).

5. Comunicacion asertiva.

Rango de aplicacion

Categoria Clases EeEke
Tipo: « Farmacia. Conocimiento
« Drogueria. Prueba oral o escrita sobre:

« Deberes y derechos en salud.

« Planes de beneficio que cubren las
necesidades.

« Entidades IPS publicas y privadas de su
localidad.

Producto

« Mapa de la localidad con convenciones de
las entidades de salud.

« Notificaciones obligatorias registradas en
archivo con anterioridad de seis meses.

Desempefiio

Observacion directa de:

« Orientacién a usuarios sobre servicios y
horarios de una entidad de salud de su
localidad.
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Nombre de la Norma
de Competencia

Atender a Personas en Caso de Accidente y Enfermedad Subita de Acuerdo
con Protocolos de Atencion de Primer Respondiente.

Elemento 2 Aplicar cuidados de primer respondiente a los usurarios en caso de
accidentes y enfermedad subita de acuerdo con el evento y normativa
vigente.

Tareas | Criterios de D peio Conocimientos y Comprension

a) La persona es indagada en relacién con|1. Conocimientos bdasicos de anatomia y
el sitio, hora, circunstancia del accidente. fisiologia (a hasta d).

b) La valoracion inicial es realizada|2. Técnicas de valoracion fisica (b).
tendiendo en cuenta lesion cervical, via|3. Toma de signos vitales: Equipo,
aérea permeable, ventilacién, circulacion Precauciones, Cifras Normales (c).

y trauma de la persona segun protocolos. |4. Como movilizarlas y transportar a los

c) Las prioridades de atencién son heridos y lesionados (c, d).
establecidas de acuerdo con las lesiones | 5. Soporte vital basico (c, d).
sufridas y la estabilidad de los signos|6. Atencion inicial en :
vitales y el mecanismo del evento. ¢ Quemaduras.

d) Las acciones como primer respondiente e Parto en emergencia.
son aplicadas de acuerdo con la * Intoxicaciones.
valoracién inicial y segin protocolo de o Cuerpo extrafio (f, g).
soporte vital basico. 7. Red Publica de Urgencias (e, g.).

e) Lapersona es inmovilizada y transportada | 8. Registros institucionales (e).
de acuerdo a los principios de ergonomia |9. Normas de bioseguridad y técnica
y seguridad. aséptica (d).

f) Los usuarios en expulsivo, quemados,|10. Cadena de custodia. Concepto basico
intoxicados y con enfermedad subita son (c, d).
atendidos de acuerdo con protocolos de|11. Responsabilidad Legal (c, d).
primer respondiente.

g) La persona es remitida a la entidad de
salud competente.

201

[ Auxiliar Salud Puablica

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Atender a Personas en Caso de Accidente y Enfermedad Subita de Acuerdo
con Protocolos de Atencién de Primer Respondiente.

Elemento 2

Atender a las personas accidentadas de acuerdo con protocolos de atencién
del primer respondiente.

Rango de aplicacion

Categoria Clases RS
Conocimiento

Todos los grupos | = Red social

poblacionales Prueba oral y escrita sobre:

« Anatomia y fisiologia.

« Medidas de bioseguridad.

« Precauciones generales de un
accidente.

« Medidas de bioseguridad y técnica
aséptica.

« Manejo de intoxicacion.

Desempeiio

« Aplicar primeros auxilios por
simulacién en RCP, parto.

« Movilizaciéon y transporte de
heridos.
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[ Nivel C

l

Nombre de la Norma
de Competencia

Atender a Personas en Caso de Accidente y Enfermedad Subita de Acuerdo
con Protocolos de Atencién de Primer Respondiente

Tarea

Indicador

123.1

1.

2.

Aumento de la demanda de los servicios posterior a la implementacién de nuevas
estrategias de difusion.
Minuciosidad en el analisis y evaluacién de las estrategias implantadas.

143.2

1.

_____% es el nimero de pacientes a quienes se les presta el servicio requerido del
numero de pacientes que lo solicita.

Oportunidad en la atencién del paciente que redunda en el mejoramientos de su estado
de salud.

322.1

% De los pacientes que llega a la institucion de acuerdo con las instrucciones
brindadas.

335.2

Identificacion de factores que afecten el estado de salud del paciente.
Remisién oportuna del paciente al centro regulador de urgencias.

342.19

N =N =

Numero de cifras de signos vitales con mas del % de errores.
Numero de cifras de signos vitales registrados con error oferta de servicios no se|
registran.

352.1

-

Mas del % de los andlisis de la situacién de salud a las charlas estan satisfechos
con la informacion brindada.

Mas del % de los analisis de la situacion de salud comprende perfectamente las
diferentes formas del participaciéon comunitaria después de la charla.

Minuciosidad en la revisiéon de la informacién y explicacion de la participacion
comunitaria en el marco de seguridad social.

371.15

Los signos de compresién circulatoria se vigilan en todos los pacientes y se reportan|
como negativos.
No se reportan lesiones en piel en zonas inmovilizadas.

371.36

Oportunidad en la atencién del paciente que ingresa a urgencias.
Mas del % de los pacientes graves en el servicio de urgencias son estabilizados|
en (periodo de tiempo) después de su ingreso a al institucion.

374.36

Oportunidad en la deteccién de sefales de alerta en el estado de salud del paciente.

374.4

-

Ningun paciente con vendajes presenta signos de compresion circulatoria.
El tipo de venda utilizada cumple con el objetivo indicado (compresion, sostén).

374.66

-

Numero de pacientes ayudados.

374.74

Las maniobras son efectivas el % de las veces que se realizaron.
Cumplimiento normas del reanimacion.

374.81

N =N =

Oportunidad en el retiro de puntos.
Cumplimiento en las normas el % de las veces.
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[ Auxiliar Salud Pablica

[ Nivel C |

Nombre de la Norma
de Competencia

Atender a Personas en Caso de Accidente y Enfermedad Subita de Acuerdo
con Protocolos de Atencién de Primer Respondiente.

Escalas

Destrezas

Datos [Personas [Cosas [significancia
Maximo [Minimo [Maximo  [Minimo  [Maximo  [Minimo  [Maximo _ [Minimo
5 i 4 2 5 1 7 -
Habilidades

Razonamiento |Mateméticas Lenguaje

4 i3 2

Responsabilidades

Opciones [cep

3
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de Trabajo

Nombre de la Norma de Competencia:

Generar Actitudes y Practicas Saludables en los Ambientes

Cédigo: 20332810120304

Auxiliar Salud Publica

Nivel C

Competencia

Nombre de la Norma de

Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo.

Elemento 1

Mantener el ambiente de trabajo en condiciones de higiene y seguridad
acorde con la reglamentacién empresarial.

Tarea

Criterios de Desempefio

Conocimientos y Comprension

a)

Los factores de riesgo ocupacional son| 1.

identificados e informados
oportunamente por el trabajador.

Elementos: 1.

3. Participar en

Mantener el ambiente de trabajo en condiciones de higiene y
seguridad acorde con la reglamentacién empresarial.

2. Ejecutar practicas de trabajo seguras conforme a las normas
técnicas y legales establecidas.

los procedimientos para la prevencion y
atencién de emergencias de acuerdo con las normas
técnicas y legales.

El drea de trabajo se mantienen de
acuerdo con las especificaciones de
orden y aseo.

Los equipos y maquinaria que opera o
controla estdn en condiciones seguras
de acuerdo a lo establecido en el
manual de normas de seguridad.

El tipo y cantidad de Elementos de
Proteccion Personal y colectiva se
encuentran de acuerdo con las normas
técnicas.

205

Los elementos almacenados se
encuentran dispuestos segin normas
de seguridad.

El area de trabajo se encuentra con la
sefalizacion de seguridad segun el
riesgo presente y las normatividad
establecida.

La concentracién ambiental del agente
de riesgo es conocida y se mantiene de
acuerdo con los Valores Limites
Permisibles establecidos en las
normas técnicas.

Las acciones de salud ocupacional son
propuestas, controladas y evaluadas
por el trabajador.

3. Clasificacion y subclasificacion de

Relaciéon Salud-Trabajo y sus factores
determinantes (a).

2. Conceptos basicos (b).

* Riesgo.

e Factor de riesgo.

e Agente de riesgo.

e Acto inseguro.

e Condicion peligrosa.
los
factores de riesgo (b, c).
e Fisicos.

Quimicos.
Bioldgicos.
Ergonémicos.
Psicosocial.

De seguridad.

e De saneamiento.

4. Control de factores de riesgo: Fuente,

medio y trabajador (a, b, ¢, d).

5. Factores de riesgo mas frecuentes segun

procesos productivos (a, b, c).

6. Inspecciones de las condiciones de trabajo

(a, b, ).

7. Panorama de factores y agentes de riesgo:

definicién, objetivos técnicas. (g).
e Mapa de riesgos.
e Autoreporte de condiciones de trabajo.

8. Legislacion y normas de seguridad y salud

ocupacional relacionadas con el proceso
productivo (a, b, ¢, d).

9. Caracteristicas y normas de seguridad

relacionadas con el manejo de equipos,
materiales y elementos (c, d).

10. Politicas de la empresa relacionadas con

las practicas seguras de trabajo. (g, h).

11. Reglamento de higiene y seguridad de la

empresa (h).
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[ Auxiliar Salud Publica

| Nivel C

la Norma

Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo.

legales establecidas.

Ejecutar practicas de trabajo seguras conforme a las normas técnicas y

Criterios de Desempeiio

Conocimiento y Comprension

Las medidas preventivas son aplicadas
conforme a las normas vigentes.

El Equipo de Proteccion personal
utilizado para las actividades
corresponde a los requerimientos

establecidos en la reglamentacion.

El equipo de seguridad se utiliza de
acuerdo con los  procedimientos
establecidos en la norma.

El equipo de Proteccién asignado se
conserva de acuerdo con las
especificaciones del fabricante.

La seguridad de equipos y dispositivos
es verificada de acuerdo con los
parametros del fabricante y segln
normas.

El funcionamiento de dispositivos de
seguridad es verificado periédicamente.

Los dispositivos de seguridad son
instalados e inspeccionados.

Las maquinas y equipos son operados
con normas de seguridad.

El reporte de incidentes y accidentes de
trabajo es diligenciado y enviado a las
instancias correspondientes
oportunamente.

Nombre de
de Competencia
[ Auxiliar Salud Pablica [ Nivel C Elemento 2
Nombre de la Norma | Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo.
de Competencia Tareas
Elemento 1 Mantener el ambiente de trabajo en condiciones de higiene y seguridad a)
acorde con la reglamentacién empresarial.
Rango de aplicacion Evidencias b)
Categoria Clases
Senalizacion: « Preventiva, Reglamentaria, | Conocimiento
informativa y de seguridad.
« Pruebas orales o escritas <)
respondiendo a solucion de
problemas relacionados con la
Documentos: « Ordenes de trabajo, seguridad e higiene en su puesto de
Procedimientos operativos trabajo (Qué hacer en caso de?) d)
normalizados, reglamento | « Pruebas orales o escritas sobre las
de higiene y seguridad, normas técnicas vigentes y los
cronograma de actividades valores limites permisibles de los e)
de prevencion y control de agentes de riesgo presentes en su
seguridad, Normas medio laboral.
1SO18001, 14001. Normas
legales  Generales de | Producto f)
Salud  Ocupacional y
especificas segun el | « Reporte actualizado de las
proceso productivo. condiciones de higiene y seguridad 9)
del puesto de trabajo.
Desempefiio h)
o Observacion directa de las
caracteristicas y condiciones de
higiene y seguridad del area de i)
trabajo y equipo utilizado.
« Revision de los formatos sobre
inspecciones de seguridad
elaborados por el trabajador.
)]

207

La documentacion relacionada con la
afiliacion y prestacion de servicios de
salud se encuentra vigente y disponible.

1. Accidente de trabajo (AT) (a —i).
* Concepto.
e Marco legal (Decreto 1295 de 1994).
¢ Registro y notificacién de accidentes de
trabajo.
¢ Andlisis e investigacion de accidentes
de trabajo.
¢ Responsabilidad de empleadores y
trabajadores en la prevencién de AT.
2. Enfermedad profesional (EP) (c).

* Concepto.

e Marco legal.

e Factores que intervienen en su
desarrollo.

o Enfermedades profesionales mas
frecuentes segun el proceso

productivo de la empresa.
o Responsabilidad de empleadores y
trabajadores en la prevencion de EP.

3. Equipo de proteccion basico y
especializado segun él area de trabajo y
circunstancias en que las utiliza. (d, e).

4. Sistemas y métodos de trabajo seguros e
Higiénicos. (a, b, ¢, d, f, g, h).

5. Usos y mantenimiento de los Elementos de
Proteccion Personal (EPP) y Colectiva
segun proceso productivo (d, c).

6. Medidas preventivas para eliminar o
controlar los factores de riesgo
ocupacional (a —h).

7. Medidas de Higiene dentro del area de
trabajo establecidas por la empresa (a,
b, c, d, f, g).

8. Sistemas de identificacion y manejo de
materiales peligrosos (c, d).

9. Tipos y naturaleza de documentacion y
reportes (i, j).
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[ Auxiliar Salud Publica [ Nivel C
Nombre de la Norma | Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo.
de Competencia
\ Auxiliar Salud Publica | Nivel C Elemento 3 Participar en los procedimientos para la prevencién y atencion de
emergencias de acuerdo con las normas técnicas y legales.
Nombre de la Norma | Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo.
de Competencia Tarea | Criterios de desempeiio Conocimiento y comprension
Elemento 2 Ejecutar précticas de trabajo seguras conforme a las normas técnicas y a) Las situaciones de emergencia son|1. Conceptos generales sobre: amenaza,
legales establecidas. reportadas y comunicadas vulnerabilidad, riesgo, desastre. (a, b, ¢).
oportunamente a la instancia indicada de |2. Tipos de desastre: caracteristicas,
Rango de aplicacién Evidencias acuerdo con el organigrama de implicaciones (a, b, c).
Categoria Clases emergencias. 3. Plan de evacuacién:  definicion,
b)  El plan de evacuacion de la empresa es caracteristicas, alcances, soporte
Documentos: « Manual de Normas vy | Conocimiento conocido por todos los trabajadores. organizacional, responsabilidades,
procedimientos de c) Las amenazas, la vulnerabilidad y los simulacros, acciones educativas y
seguridad, Reglamento de | « Pruebas orales y escritas sobre: riesgos  son  conocidos  por los divulgacion. (b, ¢, d, f, g).
Higiene y  Seguridad, | factores de riesgo presentes en su trabajadores. 4. Organigrama, responsabilidades y rol en
Fichas toxicologicas de medio laboral, identificacion 'y d) Las zonas de transito y rutas de caso de emergencias. (d,. 9). i
seguridad de productos | efectos sobre la salud del evacuacion se encuentran sefializadas y |5.  Flujogramas de informacién y medios de
quimicos, cronograma de trabajador, participacion del libres de obstéculos. comunicacion a utilizar en caso de
actividades de prevencion |  trabajador en la prevencién de los e) El sistema de alarma se encuentra en emergencias. (a, b, ¢, d).
y control de seguridad, riesgos. buen estado de funcionamiento. 6.  Procedimientos y responsabilidades en
Normas 1SO18001, 14001. f) Los centros de atencion médica se caso de emergencias. (a, b, ¢, d, f).
Normas legales Generales | Producto localizan verificando el nivel de atencion |7 Principios basicos de primeros auxilios.
de Salud Ocupacional y e identificando estrategias para la (h}- . L
especificas  segin el | « Revisién y andlisis de un reporte atencion del personal en caso de|8 ~ Brigadas de emergencia: organizacion y
proceso productivo. con la identificaciéon de factores de emergencia. funcionamiento (i, j).
riesgo presentes en su medio g) Los recursos logisticos se identifican y
laboral. verifican de acuerdo con las normas y
Equipos: « Elementos de Proteccién procedimientos  establecidos por la
personal y colectiva segun | Desempefio empresa.
proceso productivo. « Observacion directa del trabajador h) Los elementos de primeros Auxilios se
para verificar la aplicacion de encuentran en buenas condiciones de
normas de seguridad personal en el ubicacién, mantenimiento y visibilidad.
trabajo. iy Los simulacros de evacuacién se
« Testimonios del jefe inmediato realizan de acuerdo con el plan de
sobre practicas de seguridad evacuacion de la empresa.
aplicadas por el trabajador. )  Los procedimientos aplicados en
situaciones de emergencia estan de
acuerdo con el tipo de emergencia y plan
de respuesta establecida.
209 210
[ Auxiliar Salud Puablica [ Nivel C

Nombre de la Norma | Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo.
de Competencia
Elemento 3 Participar en los procedimientos para la prevencion y atencién de
emergencias de acuerdo con las normas técnicas y legales.

R d li i0 . .
C:?egg‘:)ri: apTeasion Clases Evidencias 2.3 AUXILIAR DE SALUD ORAL

CODIGO: 10332802300504

Tipos de emergencia: « Incendio, inundacion, | Conocimiento
terremoto, derrumbe, fallas , N [ Auxiliar de Salud Oral | Nivel C
eléctricas. « Prueba oral o escrita para identificar
;Zg?gggg;osen los szg:dimieng Area de desempeiio:|Area ocupacional: 331 ocupaciones auxiliares en servicios
Documentos: « Flujograma de informacion, para la prevencién y atencion de Salud de la salud.
Plan de evacuacion de la desastres.
empresa. Listado de
instituciones locales | Producto
(Defensa civil, Bomberos,
IPS, Comité para la |« Verificacion del equipo Ocupaciones: Auxiliar de Salud Oral:
prevencién y atencién de seleccionado para el uso en la . .
desastres), listado de atencion de varios tipos de
trabajadores segtin cargo, emergencia. = Atencion en primer nivel de complejidad en salud.
area y nivel ocupacional. B = Instituciones Aseguradoras.
o Desempefio = Instituciones Prestadoras de servicios de Salud Publicas y
Equipos: ) o o i Privadas.
- Extintores, Botiquin de | « Observacion directa del trabajador
Primeros Auxilios, Equipo | en situaciones de emergencia

para evacuacion y rescate. simuladas cubriendo los tipos de
emergencia y formas de respuesta
establecidas.

Observacion del trabajador
aplicando principios basicos de
primeros auxilios en situaciones
simuladas.

Observacion de la sefializacion y
demarcacion de areas y disposicion
de equipos de seguridad.
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[ Auxiliar de Salud Oral

[ Nivel C

Dirigida a:

Personas que realizan funciones de promocién y prevencién en salud oral
individual y colectiva. Igualmente asiste al profesional en funciones de
diagndstico y tratamiento odontolégico. Realiza fluorizacién y sellantes
bajo la supervisién del profesional de odontologia.

Justificacion del Nivel:

El Auxiliar de Salud Oral, fomenta habitos saludables y previene la
enfermedad oral individual y colectiva en funciones especificas de
educacion, fluorizacién, sellantes y participacion en diagndstico y
tratamiento, bajo la supervisién del profesional de odontologia.

Normas de Competencia obligatorias

Elementos

1. Atender y orientar a la persona en|1.
relaciéon con sus necesidades y

Aplicar los principios y normativa del Sistema General de
Seguridad Social en Salud (SGSSS) en cada una de las

expectativas de acuerdo con politicas funciones de su desempefio en relacién con su disciplina.

institucionales y normas de salud. 2. Interactuar con el cliente interno y externo de acuerdo con
la misién,  vision y politcas de  servicio
institucionales.

3. Brindar informacién del producto o servicio conforme a
requerimientos del cliente o usuario seglin protocolo
institucional.

4. Identificar las necesidades del cliente interno y externo
segun politicas de mercadeo y segmentacion de clientes.

segin  niveles de
normatividad vigente.

2. Admitir al usuario en la red de servicios | 1.

Recepcionar al usuario en la prestacion de los servicios en

relacién con la comprobacién de derechos contractuales.

2. ldentificar el ente pagador de la poblacién no asegurada
seguin normativa vigente.

3. Custodiar historia clinica en el proceso de prestacion de

servicios segun normas vigentes.

atencion  y

3. Controlar las infecciones en los|1.
usuarios y su entorno de acuerdo con
las buenas préacticas de asepsia.

Aplicar la técnica aséptica en todos los procedimientos de
acuerdo con las medidas de prevencion y control de la
infeccion establecida por el Comité de Infecciones.

2. FEfectuar procedimientos especializados de limpieza,
sanitizacién y desinfeccién en equipos y articulos segun
manuales estandarizados de la empresa.

odontolégico de los

personas y del SGSSS.

4. Apoyar el diagnostico y tratamiento

acuerdo con los requerimientos de las

Preparar al usuario para la valoracion y toma de

radiografias orales de acuerdo con principios técnicos y de

bioseguridad.

2. Realizar acciones preventivas de Salud Oral individual y
colectiva de acuerdo con guias y protocolos.

3. Orientar a la persona y comunidad en la promocién y

prevencién de la salud oral.

usuarios de

5. Generar

actitudes y
saludables en el sitio de trabajo.

practicas | 1.  Mantener el ambiente de trabajo en condiciones de higiene

y seguridad acorde con la reglamentacién empresarial.

2. Ejecutar practicas de trabajo seguras conforme a las
normas técnicas y legales establecidas.

3. Participar en los procedimientos para la prevencién y
atencién de emergencias de acuerdo con las normas
técnicas y legales.
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Nombre de la Norma de Competencia:

Atender y Orientar a la Persona en Relaciéon con sus
Necesidades y Expectativas de Acuerdo con Politicas
Institucionales y Normas de Salud

Cédigo: 20332810010204

Elementos: 1. Aplicar los principios y normativa del Sistema General de
Seguridad Social en Salud (SGSSS) en cada una de las

funciones de su desempefio en relacion con su disciplina.

2. Interactuar con el cliente interno y externo de acuerdo con la
Misidn, Vision y Politicas de servicio institucionales.

3. Brindar Informacién del producto o servicio conforme a
requerimientos del cliente o usuario.

4. Identificar las necesidades del cliente interno y externo segun
politicas de mercadeo y segmentacion de clientes.
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[ Auxiliar de Salud Oral [ Nivel C

Nombre de la Norma | Atender y orientar a la persona en relaciéon con sus necesidades y
de Competencia expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.

Elemento 1 Aplicar los principios y normativa del Sistema General de Seguridad Social
en Salud (SGSSS) en cada una de las funciones de su desempefo en
relacion con su disciplina.

Rango de aplicacion

Categoria Clases (Bt EEEE

Tipos de cliente: = Interno, Externo. Conocimiento

Tipos de subprocesos: * Administrativo o andlisis | «  Prueba oral y escrita para evaluar
) _ de la situacion de conocimientos 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8.

Perfiles ocupacionales: saludtencial.

Producto

= Dos reportes segiin subproceso
donde se desempefie, elaborados
en los ultimos 15 dias.

Nombre de la Norma | Atender y orientar a la persona en relacion con sus necesidades y
de Competencia expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.
Elemento 1 Aplicar los principios y normativa del Sistema General de Seguridad Social
en Salud (SGSSS) en cada una de las funciones de su desempefio en
relacién con su disciplina.
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension
111.30 a.La informacién es suministrada al usuario | La persona conoce y comprende:
111.35 de acuerdo con sus necesidades, tipo de
321.2 aseguramiento, politicas institucionales y|1.  Concepto y clasificacién de necesidades
322.1 normas del SGSSS, siguiendo el de Hombre (a, b).
procedimiento establecido. 2. Deberes y derechos en salud,
113.30 b.La informacién suministrada por el usuario consentimiento informado (d, b).
114.16 es registrada en la base de datos, o|3. Politicas de servicio institucional.(a, b).
115.3 sistema de informacién utilizado en la|4. Tipos de aseguramiento, requerimientos
1411 instituciéon  siguiendo los requerimientos para el acceso a los servicios de salud,
365.4 técnicos y procedimientos establecidos. planes de beneficio red de prestadores.
113.39 c.Los reportes, informes a sus colegas, (a, b, c,d,).
113.54 superiores inmediatos de los subprocesos |5.  Normas de Garantia de calidad del
114.10 en que se desempefia se suministran SGSSS.(a,b,c,d.).
121.13 segun procedimientos establecidos y en | 6. Manejo de la base de datos
los formatos requeridos. institucional. ( c) .
111.4 d.El usuario es orientado acerca de los|7.  Formatos utilizados en la institucién para
332.9 principios criterios y requisitos para hacer rendir informes y reportes , actas .(c, b)
333.1 uso de los servicios de salud en relacién |8.  Manejo de diferentes tipos de usuario.
333.2 con los deberes y derechos en salud. (d).
333.6
333.8
334.5
336.6
e.La respuesta dada al usuario conflictivo es
suministrada de acuerdo con sus
necesidades identificadas.
f. El formato de consentimiento informado es
explicado de acuerdo con los servicios y
procedimientos solicitados.
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Desempeiio

= La observacién directa del
proceso de informacién y
orientacién al usuario en el
Sistema General de Seguridad
Social. En tres momentos
diferentes, de acuerdo con los
rangos de aplicacion.
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Nombre de la Norma
de Competencia

Atender y orientar a la persona en relacion con sus necesidades y
expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.

Elemento 2 Interactuar con el cliente interno y externo de acuerdo con la misién, visién y
politicas de servicio institucionales.
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension
a) La funcién de atencién al cliente es
reconocida segun mision, visioén, valores,| 1. Conocimiento sobre mision, vision,
politicas y principios corporativos. principios  corporativos, organizacion,
b) La actitud de servicio se evidencia en la organigrama y portafolio de servicios. (a,
interaccion con el cliente interno y b, c, d,).
externo segun criterios institucionales de
servicio. 2. Comunicacién — Neurolinguistica
c) La estructura organizacional es conocida
y aplicada de acuerdo con la carta Técnicas, tipo, proceso errores en
organizacional de la entidad. funcién de la actividad empresarial y de
411.5 d) Las relaciones interpersonales con el la optimizacién del servicio (c)
equipo de trabajo se desarrollan con
respeto y cortesia de acuerdo con el El arte de escuchar y preguntar (a hasta
protocolo de servicio institucional. h).
e) La comunicacion con el cliente interno y
externo es cdlida, precisa y oportuna| 3. Tipos de clientes, segmentacion (c, f).
segun los protocolos de servicio.
f) La imagen y presentacion personal esta| 4. Imagen personal, normas de urbanidad
de acuerdo con los protocolos de y cortesia (g).
servicio.
411.6 g) Los equipos y elementos de trabajo se| 5. Normas Técnicas de Calidad de
411.7 utilizan de acuerdo con la capacidad produccién o servicio. (e — h).
461.5 tecnolégica de la institucion y el manual
461.6 técnico de los equipos y segun normas| 6. Sistema de Gestién de Calidad (b - h).
técnicas.
114.14 h) El area de trabajo y los equipos se| 7. Interpretacion de manuales de
153.7 organizan de acuerdo con parametros funcionamiento de equipos (h).
433.2 institucionales por cada turno.
433.5 8. Estrategias de fidelizacion del cliente (a,

b, c, d).

9. Desarrollo y crecimiento personal (b, c,
e f)
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[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Atender y orientar a la persona en relacién con sus necesidades y
expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.

Elemento 2

Interactuar con el cliente interno y externo de acuerdo con la misién, visién y
politicas de servicio institucionales.

Rango de aplicacién

= Evidencias
Categoria Clases
Tipos de cliente: = Interno. Conocimiento
= Externo.
. . e . = Prueba escrita u oral para evaluar
Ambientes de trabajo: = Administrativa. conocimientos: 1 hasta el 9.
= Andlisis de la situacion de
saludtencial. Desempeiio
= Observacion directa de la
interaccién con el usuario en tres
momentos diferentes de acuerdo
con el rango de aplicacién.
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[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

expectativas de acuerdo

Atender y orientar a la persona
con politicas institucionales y normas de salud.

en relacion con sus necesidades y

Elemento 3 Brindar Informacién del producto o servicio conforme a requerimientos del
cliente o usuario.
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension

133.9
322.3
333.10
334.2
345.12

a)

La informacion requerida se ofrece
de acuerdo con
institucionales y el marco legal del
producto o servicio.

La informacién sobre producto y

servicios se suministra de manera| 4.

oportuna clara y completa en

relacion con el portafolio institucional | 5.

y manuales técnicos.

La no conformidad en la oferta se| 6.

reportan a quien corresponde de
acuerdo con los
procedimiento.

Los reportes e informes se generan| 8.

veraz y oportunamente
protocolo de servicio.

seguin

332.7

La toma de decisiones es oportuna
en beneficio del cliente de acuerdo
con las normas de procedimiento e
identificacion de necesidades.

los protocolos| 1.

2.
3.

manuales de| 7.

Relaciones interpersonales humanizadas (a
-e).

Normas legales del consumidor (a - e).
Marco legal y regulador propio del servicio
(a-e).

Indicadores de tiempo, costo, calidad vy
productividad (a - e).

Politicas de servicio institucional, manuales
y protocolos de servicio. (a - e).

Manejo del conflicto y solucién de problemas
(a-e).

Empoderamiento y facultades de respuesta
(a—e).

Tecnologia biomédica referida al tipo de
servicio (a).

[ Auxiliar de Salud Oral

| Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Atender y orientar a la persona en relacién con sus necesidades y
expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.

Elemento 4

Identificar las necesidades del cliente interno y externo segun politicas de
mercadeo y segmentacion de clientes.

Tareas | Criterios de Desempeiio

Conocimientos y Comprensién

a.

El contacto con el cliente o usuario se
desarrolla en un clima de cordialidad y
respeto de acuerdo con protocolo
institucional.

Las necesidades del cliente se
confrontan con el portafolio de servicio y
la capacidad de respuesta institucional.

Los métodos para detectar quejas y
reclamos en los usuarios son aplicados
segun protocolos institucionales.

La satisfaccion del cliente es identificada
de acuerdo con la informacién obtenida
por los diferentes métodos.

Los indicadores de satisfaccion al cliente
son establecidos segin metas de
mejoramiento.

Los clientes son ubicados, clasificados
segun régimen de acuerdo a sus
necesidades, y politicas de servicio.

Rango de aplicacion

Categoria Clases SUREEER
Conocimiento
Tipo de cliente: = Interno. = Prueba oral o escrita: para evaluar
= Externo. conocimientos del 1 hasta el 8.
= Estudio de caso de situaciones
reales para brindar informacién
Medios de informacién: = Telefénica. del producto o servicio ofertado.
= Personal. Producto
= Electronicos. = Tres formatos institucionales
diligenciados.
Desempefiio

= Observacién de actividades de
informacién al usuario sobre
productos y servicios de salud en
tres momentos distintos de
acuerdo con los rangos de
aplicacion.

15317 | g.

Los programas operativos son
manejados segun manual de
procedimientos.

1. Teorias sobre servicio al cliente (b, c, d, e,
f).

2. Tipos, técnicas y herramientas de
mercadeo (a, ¢, d, e).

3. Coémo identificar las necesidades del

cliente (d, e, f).

4. Conocimiento sobre los productos,
servicios y apoyos que se ofrecen. (b, c).

5. Técnicas para escuchar y preguntar en
forma efectiva. (b, c, e).

6. Teorias sobre el trabajo en equipo. (b
hasta g).

7. Conocimiento sobre uso y manejo de
formatos institucionales. (a — f).

8. Lenguaje técnico referido al producto o
servicio dado. (b, c, e).

9. Manejo de software operativos (f, g).

10. Manejo de base de datos, referenciacion
competitiva (e).

11. Mecanismos de participacion social y
empoderamiento (e).

12. Normas de participacion social (c, d, e).
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[ Auxiliar de Salud Oral

[ Nivel C

Nombre de la

de Competencia

Norma | Atender y orientar a la persona en relaciéon con sus necesidades y
expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.

Tarea |Indicador
113.54 1. Diligenciamiento completo y legible de los registros institucionales.
2. Consistencia entre el registro del formato con el plan de tratamiento.
121.13 1. Rigurosidad en la exposicién de las peticiones recibidas.
133.9 1. Identifica méas del % de las causas o motivos del retiro del beneficiario de la -
[ Auxiliar de Salud Oral [ Nivel C ARS-.
2. Régimen subsidiado reduce en un % los retiros de beneficiarios de la -ARS.
Nombre de Ia_ Norma | Atender y orientar a la persona en relapién con sus necesidades y 1411 1. La base de datos se actualiza cada dias.
de Competencia expeqatlvas de acugrdo con polltl_cas |qst|tu0|onales y normas,de sa]t_Jd. 2. Eltiempo invertido en la actualizacién es de ___ minutos.
Elemento 4 Identificar las necesidades del cliente interno y externo segun politicas de — —
mercadeo y segmentacion de clientes. 111.35 1. Poblacion objetivo. y
2. No cumple con soportes el % de la poblacién.
Rango de aplicacion Evi q 114.10 1. La consolidacion de la informacién tarda dias.
= videncias N ) :
Categoria Clases 2. Las variables estan estandarizadas en un %.
Conocimiento 3. Conocimientos del pos-s.
Tipos de cliente: = Interno. = Estudio de caso para identificar 4. El proceso general tarda, dias.
= Externo. las necesidades del usuario. 111.30 1. Mas del % de la informacién de la base de datos corresponde a la del archivo
= Prueba escrita para evaluar maestro de afiliados.
vocabulario técnico 2. Actualizacién de base de datos (novedades, ingresos, egresos) como minimo en un
conocimientos del 1 hasta el 12. %.
Ambientes de trabajo: = Administrativo. 114.16 1. Numero de reuniones por la comunidad.
= Andlisis de la situacién de | Producto 2. Razodn actas/reuniones.
salud. = Tres Reportes y/o formularios 3. La elaboracion del acta tarda dias.
diligenciados de acuerdo con el 4. El acta se archiva a los, dias.
manual de procedimientos en los
Gltimos 15 dias. 111.4 1. Mas del % de los formularios del traslado contiene los requisitos minimos para|
la aprobacién de traslados.
Desempefio 2. Se presentan los soportes minimos de clasificacion Sisbén.
= Observacion directa en el puesto 365.4 1. % De pacientes atendidos en el sitio y orden correspondiente/total de pacientes|
de trabajo sobre la identificacion atendidos.
y satisfaccion de necesidades del 345.12 1. Tiempo de respuesta a las solicitudes.
usuario de_,acuerdo con el rango 2. Pruebas tomadas.
de aplicacion. 3. Pruebas leidas.
4. Pruebas reportadas.
5. Satisfaccion del paciente y del médico.
114.14 1. Tiempo que transcurre entre la finalizacién de la jornada y la entrega de turno|
numero de documentos entregados institucionalizados.
113.30 1. Menos del % de los pacientes no es registrado en el sistema de facturacion.
113.39 1. Mas del % de las actividades diarias realizadas se registr6 en el formato diario de
consultas.
115.3 1. Cddigo colocado en el carné del usuario identifica claramente el procedimiento que se
va a realizar.
321.2 1. Numero de pacientes que necesité publicacién en el régimen de afiliacion respecto al
total de pacientes registrados.
221 222
Tarea Indicador
322.3 1. Numero de procedimientos efectuados fuera del horario establecido.
2. Mas del % de los pacientes expresa que entendié la informacion brindadal
respecto a los servicios que ofrece la institucion.
3. Numero de pacientes que no utilizan correctamente los servicios por inadecuada
informacion.
322.1 1. % de los pacientes que llega a la institucion de acuerdo con las instrucciones|
brindadas.
334.3 1. % De pacientes atendidos segun orden de llegada, total de pacientes que recibid
fichas.
334.5 1. Citas cumplidas/citas confirmadas, oportunidad en la atencién requerida, satisfaccion
del usuario.
333.10 1. Numero de pacientes citados a nueva consulta.
2. % de pacientes que !ograr obtener una n~ueva cita segun irlldicacionels dada§. Tarea |indicador
3332 1. % de errores cometidos por el acompafiante en el manejo del paciente/nimero 433.2 1. Inspeccion rigurosa en la cual se detecté el % de los dafos en las instalaciones
de acompanantes orientados en el procedimiento. ’ . ffsigas 9 —
2. Numero de acompafantes que se quejan por falta de informacién/total de ; o o . o
acompafiantes. 2. Menos 'de_l % de los dafios no se registraron, por lo tanto no se solicitd|
333.6 1. % de pacientes que paga sin dificultad, total de pacientes con orden de egreso. mgntgnlmlento. - — -
333.8 1 % usuarios que cumple con las normas del la institucion, total de usuarios| 4335 1. Minuciosidad en la inspeccién de los equipos.
: - ’ 2. Solicitud de reparacién no corresponde a la necesidad real del equipo.
informados. - — - ~
153.7 1. Oportunidad en la reparacion de los diferentes dafos encontrados.
333.1 1. Numero de procedimientos por mala presentacién/nimero de procedimientos|
ordenados. Escalas
332.7 1. Grado de comprensién del estado emocional del paciente. Destrezas
2. Numero Qg quejas splucmnadas respe.c’to al numero de quejas presentadas. Datos Personas \Cosas [Significancia
3. Satisfaccion del paciente para la solucién dada a la queja presentada. P — P — o P " P
: : — - - Maximo [Minimo Méaximo  [Minimo  [Maximo  [Minimo  [Maximo _ [Minimo
332.9 1. Numero de pacientes oferta de servicios familiares que se quejan por la falta de| 2 ‘1 7 |1 3 |1 ‘7 |
informacion del examen que le van a realizar. —
2. Mas del % de los pacientes colabora en la realizacién del examen después de un Habilidades
explicacion clara y precisa del procedimiento. Razonamiento |Mateméticas _|Lenguaje
336.6 1. % de pacientes que siguen las instrucciones impartidas total de pacientes a los| 3 ‘3 2
que se le dio instrucciones. Responsabilidades
461.5 1. % De formatos bien diligenciados. Opciones CEP
2. Lanecesidad de suministros corresponde a la lista de existencias en el % de las o o
veces.
153.17 1. % de uso de los diferentes equipos e instrumentos y necesidad de|
reemplazarlos.
2. Numero de equipos e instrumental solicitado que no son entregados porque el formato
no contiene la informacién completa.
411.7 1. Se encuentra una relacién directa entre la inspeccién visual de los equipos Y|
suministros con el registro de ellos en el kardex.
461.6 1. Disposicion de las sillas esta lista en minutos.
2. Las sillas estan listas para el uso segin cronograma, en un % de las|
presentaciones del salén.
3. La disposicion de las sillas corresponde a la dindmica de la reunién en un % de
las veces.
411.6 1. Menos de % de oferta de servicios item esta mal inventariados.
2. Menos de % item no esta incluido en el inventario.
3. Mas del % de las tarjetas de kardex estan actualizadas.
223 224




70

DIARIO

OFICIAL

Edicion 46.060
Jueves 13 de octubre de 2005

Admitir al Usuario en la

Normativa Vigente

Nombre de la Norma de Competencia:

Red

de Servicios de Salud Segun Niveles de Atenciéon y

Cédigo: 20332840030204

| Auxiliar de Salud Oral

| Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

normatividad vigente.

Admitir al usuario en la red de servicios de salud segun niveles de atencién y

Elemento 1

Recepcionar al usuario en la prestaciéon de los servicios en relacién con la
comprobacion de derechos contractuales.

Tareas

Criterios de d

peno

Conocimientos y comprensién

Elementos: 1.

Recepcionar al usuario en la prestacion de los servicios en

relaciéon con la comprobacion de derechos contractuales.

Identificar el ente pagador de la poblacién segun normatividad

vigente.

Custodiar historia clinica en el proceso de prestacién de los

servicios seguin normas vigentes.

a)

La informacién al usuario sobre los
deberes y derechos de la atencién en
salud se realiza segun tipo y requisito de
aseguramiento.

poa

La comprobacién de los derechos
contractuales se verifica siguiendo los
lineamientos establecidos por tipo de
aseguramiento.

El usuario se ingresa a la red de servicios
segun entidad responsable del pago.

e

El portafolio de clientes y servicios son
manejadas segun normativa institucional.

e

Los RIPS y documentos soportes son
anexados y consolidados a la cuenta de
servicios de acuerdo con la red propia y
adscrita.

Las drdenes de prestacion de servicios se
elaboran segun normatividad institucional.

=2

El censo de pacientes es realizado en
relacién con las novedades diarias.

=

El usuario es instalado en habitacién o
consulta de acuerdo a la disponibilidad y
criterios de servicios.

La persona conoce y comprende:

1. Tipos de aseguramiento (a, b, c).

2. Manual de procedimientos
administrativos de la institucién (a, b, c,
d,ef,g).

3. Red de servicios de salud (a, b, c).

4. Manejo cuotas de recuperacion (e).

5. Manejo de

convencional
f, 9).

informacién por medio
(Manuales) (a, b, c, d, e,
6.  RIPS y documentos soportes (f, g).

7. Sistemas de facturacion: Cddigo de
barras (c).

8.  Lenguaje Técnico (a, b, ¢, d, e, f, g).

9. Conceptos basico de informatica y
sistemas (a, b, ¢, d, e, f, g).

10. Manejo de valores (e).
11.  Software de admision.
12.  Hoja de censo. ( h).
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[ Auxiliar de Salud Oral

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

normatividad vigente.

Admitir al usuario en la red de servicios de salud segun niveles de atencion y

Nombre de la Norma
de Competencia

Admitir al usuario en la red de servicios de salud segun niveles de atencién y

normatividad vigente.

Elemento 1

Recepcionar al usuario en la prestaciéon de los servicios en relacién con la

comprobacién de derechos contractuales.

Elemento 2 Identificar el ente pagador de la poblacién no asegurada segun normativa
vigente.
Tareas | Criterios de d peio Conocimientos y comprension

Rango de aplicacion

Categoria

Clases

Evidencias

a)

La persona es identificada en relaciéon
con los grupos de focalizacién segun la
normativa vigente.

Tipo de Aseguradora:

Entidades:

= Sin seguro.
= Con seguro.

Conocimiento

= Por evento. = Ejercicio de aplicacion donde
ubica los servicios de salud por
niveles de atencion.
= Andlisis de estudio de casos
sobre: Confirmacién de derechos
en diferentes tipos de
aseguramiento.
= EPS. Producto
= ARS.
= IPS. = Cuenta de servicios con los
respectivos documentos soportes.
= Agendas de profesionales y
servicios seguin normatividad.
Desempeiio
= Actitud de servicio en el
desempefio de sus funciones.
= Calidad de la informacién
brindada al usuario.
= Capacidad resolutiva en

situaciones-problemas durante la
admisién de un usuario.

b)

La persona es remitida a trabajo social
en relacién con la situacién individual
para encuesta prioritaria.

452.2

Los documentos son verificados de
acuerdo con el sistema correspondiente
segun el caso particular (desplazados,
via libre, etc).

Solicitar al ente correspondiente la
autorizacion del servicio en relacién con
cada caso patrticular.

Las autorizaciones son clasificadas y
archivadas por tipo de cubrimiento.

La persona conoce y comprende:

1. Ley de desplazados, programa de

tercera edad, proteccion del ICBF,
reinsertados, vinculados, copagos y
cuotas moderadoras (a, b, ¢, d).

2. Procedimientos institucionales  para

encuesta prioritaria (b).

3. Base de datos de via libre, desplazados,
reinsertados, proteccion de la nifiez
desamparada (b, c).

4. Normatividad de otros.

Rango de aplicacion

227

Categoria Clases MEEERE

Instituciones: = DABS. Conocimiento
= Ministerio del Interior.
= ICBF. = Prueba oral y escrita sobre
= Personeria Municipal. Sistema General de Seguridad
= Defensoria del Pueblo. Social en Salud.

Producto
= Diagrama de flujo para cada caso.
Desempefiio

= Habilidad en |la
impartida al usuario.

formacién
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Nombre de la Norma
de Competencia

normatividad vigente.

Admitir al usuario en la red de servicios de salud segun niveles de atencion y

Elemento 3 Custodiar historia clinica en el proceso de prestacién de servicios segin
normativa vigente.
Tareas | Criterios de desempefio Conocimientos y comprension

[ Auxiliar de Salud Oral

[ Nivel C

Elementos: 1.

Controlar las Infecciones en los Usuarios y su Entorno de

Acuerdo con las Buenas Practicas Sanitarias

Codigo: 20332810060304

Aplicar la técnica aséptica en todos los procedimientos de

acuerdo con las medidas de prevenciéon y control de la

infeccion establecida.

2. Efectuar

procedimientos

especializados de limpieza,

sanitizacién y desinfeccién en equipos y articulos segun
manuales estandarizados de la empresa.

a) La apertura de la Historia Clinica es
codificada seguin normas institucionales. | La persona conoce y comprende: — . — S -
b) Los documentos de la Historia Clinica ’ Nombre de la Norma | Admitir al usuario en la red de servicios de salud segun niveles de atencién y
son organizados segun las secuencias, | 1. Normativa en apertura, identificacion, de Competencia normatividad vigente.
normas y tecnologia institucional. consecutivo (a).
c) La informacion y datos de las Historias |2. Tipos de registros clinicos (b). Tareas |Indicador
son manejados en forma confidencial, | 3. Epicrisis (b). 365.3 1. Menos de % de los registros de la historia clinica se extravia.
legal y ética. 4. Metodqs de archivo (e,f). . 2. Mas del % de las historias clinicas contienen los registros completos y coinciden
d)  Ellenguaje técnico de la Historia Clinica | 5. Mecanismos de control para la salida de perfectamente en los datos de paciente.
fs |n.ter|pre,tado’<sjggun los referentes de 6 Ee:;;séﬁgzlfilliggzac(ial f)p' enal. ética © 362.2 1. % De historia clinica revisadas son formatos en orden/total historia clinica
3622 |e) f;m;’;?o?gacrn:ic:aés archivada segun 7: Manuales de proce(’iimient‘o en Hiétoria revisadgs. — - —— —————
363'1 Id dimiento institucional Clinica (a hasta f) 363.1 1. Oportunidad en la atencion al paciente por ubicacion correcta de la historia clinica en
. manual de procedimiento institucional. ) L1). estadistica.
365.3 8. Lenguaje profesional en salud (d). . o I . . -
374.92 9. Terminologia aplicada (d). 2. Masdel___ %de Igs hlgtorlas clinicas sollcnadas., se encuentra en el sitio de consulta
. 10. Patologias intervenciones ayudas antesde__ (periodo tiempo) que llegue el paciente.
7 - diagnoslica{s (, c, d) ’ 3. Menos del____ % de las historias no se solicité por no hacer la revisién adecuada del
) Los mecanismos de control ~son 11, Prosedimient 6 4). . libro de citas.
aplicados en la custodia de la Historia | 11. Frocedimientos,  equipos,  Insumos, — — - —
Clinica segtin manual de procedimiento. medicamentos, diagnéstico y 452.2 1. La historia clinica es llevada a la caja oportunamente para su liquidacion.
especialidades (f, d). Cumplimiento de la orden impartida.
12. Base de datos. 374.92
Rango d,e aplicacién Evidencias Escalas
Categoria Clases Destrezas
. . o . Datos Personas [Cosas Significancia
Tipo de registro: : E:;;g:gz:s'on' Conocimiento Maximo [Minimo Maximo  [Minimo  |[Maximo  [Minimo  [Maximo _ [Minimo
= Anexos. = Un conversatorio sobre la S T ‘3 2 |1 2 l2 6 |1
normativa en historia clinica. Habilidades _ _
Razonamiento [Matematlcas Lenguaje
Historia clinica: = Manual. Producto 3 B 1
= Sistematizada. Responsabilidades
= Historia clinica organizada segun Opciones ICEP
normativa.
1 2
Desempeio
= Diligenciar los formatos para
custodiar la historia clinica.
= Elaborar y organizar una historia
clinica segun tecnologia vy
normativa.
= Responsabilidad en el manejo de
la historia clinica.
229 230
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Nombre de la Norma
de Competencia

Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las
buenas practicas sanitarias.

231

Elemento 1 Aplicar la técnica aséptica en todos los procedimientos de acuerdo con las
medidas de prevencién y control de la infeccién establecida.
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprensién
374.75 |a) Los principios de la técnica aséptica son |La persona conoce y comprende:
aplicados en los procedimientos
segun protocolos. 1. La infeccion (a hasta g).
b) Los elementos de barrera son utilizados = Definicién.
de acuerdo con las especificaciones de = Proceso.
cada uno de los tipos de aislamientos. = Tipos de microorganismos.
451.3 c) Las precauciones de via aérea, de gotas = Bacteriana, viral, micética.
y de contacto son aplicadas de acuerdo = Mecanismos de transmision.
con las especificaciones vigentes de = Periodo.
cada una. = Vocabulario: Sepsis, antisepsis.
43111 [d) Los desechos son manejados y|2. Principios de técnica aséptica (a, b, c, h)
clasificados segun las normas de manejo = Concepto.
seguro vigentes de los desechos. = Técnicas.
e) Las intervenciones delegadas son = Tipo: Médica, Quirdrgica.
manejadas de acuerdo con los tipos de = Aislamiento:  Definicion, — objetivos,
lesién, las soluciones y los materiales a precauciones.
utilizar. = Lavado de manos: Técnica.
f) Los signos y sintomas de alteracion de * Medidas de bioseguridad.
las heridas son identificados, registrados * Barrera.
e informados oportunamente a la * Postura de guantes, mascarilla y
persona competente. gorro (a, b).
g) La participacion en las actividades B i
programadas de vigilancia salud pblica | 3- Infeccion nosocomial (e, f).
de infecciones intrahospitalarias es = Definicion.
realizada de acuerdo con las normas = Criterios.
institucionales. = Origen.
37458 |h) Los principios de técnica aséptica y = Causas.
451.13 medidas de bioseguridad son aplicados * Proceso.
451.40 en el proceso de lavado, desinfeccion y . L i i
453.4 esterilizacion de instrumental. 4 Control de infeccion intrahospitalaria:
Proceso de lavado, desinfeccién de
instrumental.
= Comité de infeccién intrahospitalaria.
= Manejo de antimicrobianos,
desinfectantes, antisépticos (d, c).
= Manejo de detergentes encimaticos.
Manejo interno y externo de los desechos
hospitalarios (c).
= Objetivos.
= Clasificacion.
= Marco Legal.
= Tratamiento y Reciclaje con material
no infeccioso (c, d).
= Programa de reciclaje (c, d, h).
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Nombre de la Norma
de Competencia

buenas practicas sanitarias.

Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las

Elemento 2 Efectuar procedimientos especializados de limpieza, sanitizaciéon y
Nombre de la Norma | Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las desinfeccion en equipos y articulos segun manuales estandarizados de la
de Competencia buenas practicas sanitarias. empresa.
Elemento 1 Aplicar la técnica aséptica en todos los procedimientos de acuerdo con las
medidas de prevencién y control de la infeccién establecida. Tareas | Criterios de Desempefio Conocimientos y Comprensién
431.7 |a) Las partes y piezas de los equipos son | La persona conoce y comprende:
Rango de aplicacién Evidencias 431.10 removidas y ensambladas en forma
Categoria Clases cuidadosa durante el proceso de|1. La suciedad en relaciéon con el tipo de
limpieza, siguiendo las instrucciones del equipo-articulo a limpiar (b, ¢ ,f, h).
Precauciones: = Estandar o habitual PS. Conocimiento manual de funcionamiento. 2. Lectura e interpretacion de los manuales
= Protocolos basados en la de funcionamiento de los equipos-
transmision. Prueba oral y escrita sobre: 451.3 |b) El funcionamiento y limpieza de los articulos. (a, b, c, d, e).
= Basadas en la equipos es verificado después del|3. Normas de Bioseguridad y manejo del
Transmision PBT. = Precauciones de asepsia. proceso de limpieza, sanitizacion y riesgo biolégico. (a —f).
= Proceso de infeccion. desinfeccion. 4. Productos quimicos y su compatibilidad
Técnicas de curacion: = Limpias. con las caracteristicas del equipo-articulo
= Contaminadas. Producto c) Los métodos de limpieza, sanitizacion y (c,d, e).
desinfeccion en equipos y articulos |5. Clasificacion de equipos-articulos y
= Registros sobre formas son realizados segun tipo de suciedad. equipos segun superficies y especialidad.
Residuos: = Bioldgicos. establecidas en el control de (a, b, c).
= Infecciosos. infecciones y las enfermedades de d) La pulcritud es reflejada en la calidad del | 6. Importancia de la aplicacion de buenas
= No Infecciosos. notificacion obligatorias. trabajo  realizado. précticas de manufactura (a —f).
Escenarios: 7. El valor de la pulcritud y meticulosidad en
= Institucional y | Desempeiio 4311 e) Las manchas de equipos y articulos son el desempefio humano (a—f).
domiciliaria. 431.3 removidas segun manual de | 8. Identificacién de métodos de validacion de
Observacion de: 431.9 funcionamiento. Limpiezay Sanitizacion (quimico, fisicoy
45113 microbioldgico) (b).
= Lavado de manos. f) Los registros de las actividades de|9- Los métodos de Limpieza y Sanitizacion
= Aplicacién de técnica aséptica en limpieza, sanitizacién y desinfeccion son (Manual, Mecénico y Automatizado) en
el manejo de material. diligenciados en formatos establecidos. relacion con el disefio del equipo-articulo
= Aplicacién y cumplimiento normas (a-f).
de bioseguridad. 10. Fases para limpieza y sanitizacién de
= Tres tipos de curaciones. equipos-articulos  (Inspeccion, Enjuague
= Observacién en la participacion inicial, Lavado Quimico, Enjuague,
como circulante o andlisis de la Secado y Lubricacién) (a —f).
situacion de salud en un 11. Registros de las actividades de limpieza,
procedimiento. sanitizacion y desinfecciéon de equipos y
articulos (c, d, f).
233 234
[ Auxiliar de Salud Oral [ Nivel C |
Nombre de la Norma | Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las ‘
m| nci .
‘ Auxiliar de Salud Oral ‘ Nivel C de Competencia buenas practicas sanitarias
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- - - Tarea Indicador
Nombre de la Norma | Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las — - - — —
de Competencia buenas practicas sanitarias. 374.58 1. __% de cirugias bien realizadas por seleccion y preparacion adecuada de los
Elemento 2 Efectuar procedimientos especializados de limpieza,  sanitizacion y equipos y del_ lnst,run_\ental. o )
desinfeccién en equipos y articulos segiin manuales estandarizados de la 2. ____ % de cirugias infectadas respecto a las cirugias realizadas.
empresa. 374.75 1. Cumplimiento estricto de los principios de la técnica aséptica.
451.13 1. Mas del % de los paquetes utilizados contiene los elementos completos.
Rango de aplicacién Evidencias 2. Menos del % de los paquetes no se esteriliza adecuadamente por mala
Categoria Clases preparacion o falla del autoclave.
451.3 1. Mas del % de los elementos y los lugares aseados, se encuentra en buen estado
Procedimientos de Limpiezay | = Quimica Conocimiento de limpieza.
Sanitizacion: » Fisica 2. Satisfaccion expresada por el jefe inmediato por el trabajo hecho.
* Respuestas escritas a un test 451.40 1. Numero de insumos solicitados.
Tinos d . o SObrerf' lcargcterfstlicas de :as 2. Numero d de normas del bioseguridad implementadas.
Elc:)L?if)o:—Am’culos: . Aﬁrr::]ctgzgzos Zﬁpe LSI:::iér? qucl)';os yp;rgﬁﬂtgz 453.4 1. Oportunidad en el transporte del material para la esterilizacion.
= Medicoquirtrgico quimicos a usar. 431.11 1. Oportunidad en la recoleccién de los desechos de cada servicio.
= Respuesta verbal a un caso sobre 2. Mas del_____ % del material de desecho estuvo bien clasificado para su eliminacion
importancia de barreras de correcta.
Métodos de limpieza vy |= Manual proteccion personal. 431.1 1. Menos del _____ % de las veces, se debe repetir el procedimiento por inadecuadal
sanitizacion: = Mecanico limpieza.
= Automatizado Producto 2. Cumplimiento de las normas establecidas.
431.7 1. Menos del ____% de las veces, se debe repetir el procedimiento de limpieza por ser
= Inspeccion visual de un equipo 6 inadecuada.
articulo verificado ante 2. Cumplimiento de las normas establecidas.
procedimiento estandar. 431.3 1. Menos del % del material para esterilizar se devuelve por inadecuada limpieza.
2. Cumplimiento con las normas de la envoltura del material para llevarlo a esterilizacion.
Desempefiio - - - -
431.10 1. Oportunidad en la asepsia terminal de la unidad.
= Resultados de dos limpiezas de 2. A menos de % de las unidades aseadas hay que repetirles el procedimiento.
diferentes superficies en equipos 431.9 1. Cumplimiento del manual de procedimientos.
6 articulos. 2. Masdel ___ % de las cajas preparadas tienen todo el instrumental correspondiente.
3. Revisién minuciosa del instrumental quirdrgico.
451.22 1. Rigurosidad al preparar el material y determinar el nimero de elementos necesarios.
2. Menos del de los elementos no se tiene listo al momento de realizar el
procedimiento.
3. Los materiales estan preparados en el tiempo esperado para realizar el tratamiento.
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Nombre de la Norma de Competencia:

Apoyar el Diagnéstico y Tratamiento Odontolégico de los
Usuarios de Acuerdo con los Requerimientos de las
Personas y del Sistema General de Seguridad Social en

Salud (SGSSS)

Cédigo: 20332810060304

odontélogo.

5. Radio - proteccién oral.

6. Sistema operativo de informacion (i).

7. Manual de procedimiento de toma de

placas y revelado (b, ¢, f, g).

8. Cavidad Oral: Cuadrantes: caras de los

dientes, convenciones para odontograma (h).

f) Odontograma, concepto, uso y
diligenciamiento (h).

g) Papeleria y registros odontoldgicos (i ).

239

basica

[ Auxiliar de Salud Oral | Nivel C Elementos: 1. Preparar al usuario para la valoracion y toma de radiografias
orales de acuerdo con principios técnicos y de bioseguridad.
‘ Nombre de la Norma | Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las
de Competencia buenas précticas sanitarias. 2. Realizar acciones preventivas de salud oral individual y
colectiva de acuerdo con guias y protocolos.
Escalas
Destrezas 3. Orientar a la persona y comunidad en la promocién de la salud y
Datos Personas Cosas Significancia prevencion de la enfermedad oral de acuerdo con guias y
Maximo [Minimo Maximo  [Minimo  [Maximo  [Minimo  |[Maximo _ [Minimo protocolos
2 1 2 [1 3 l 7 B3 ’
Habilidades
Razonamiento |Mateméticas Lenguaje
2 1
Responsabilidades
Opciones ICEP
2 3
237 238
Tareas | Criterios de desempeiio Conocimientos y comprensién
i) Los registros estadisticos son elaborados
Tareas | Criterios de desempefio Conocimientos y comprensién de acuerdo con el sistema de Informacién
a) El usuario es orientado y preparado de| 1. Normas técnicas de fabricacion para uso y institucional y en los términos de la
acuerdo con la placa radiografica a tomar | manejo de las  Unidades Odontoldgicas, ___normativa vigente.
o la intervencién del odontélogo. Rayos X y otros (e). j) Las placas odontoldgicas son reveladas
b) Los liquidos de revelado son preparados| ® Lémpara de fotocurado de acuerdo con el manual de
segun manual de procedimiento. . Escaler procedimiento.
c) Las placas de Radiografias odontolégicas| * Obturador
son tomadas de acuerdo con medidas de | * Profiflex
bioseguridad y protocolos establecidos. . Lampara let resina
d) Los antecedentes patologicos y familiares | * Pieza de mano de fibra optica
son indagados de acuerdo con la técnica| * Dual selec
de entrevista. 2. Biomateriales Odontolégicos (g)
451.22 |e) La Unidad Odontolégica y de Rayos X es| * Indicaciones
preparada de acuerdo con protocolos y| * Precauciones
principio  de técnica aséptica y| * Contraindicaciones
bioseguridad. . Actualizaciones
f) El instrumental basico es preparado de | 3: Instrumental uso y manejo (f) Rango de aplicacion - -
acuerdo con el procedimiento a realizar. | * Espejo Categoria Clases Evidencias
g) Los materiales son preparados de| " Explorador
acuerdo con especificaciones técnicas del | " Pinzas Intramural: = IPS 1y 2nivel Conocimiento
fabricante e indicaciones del odontélogo | * Piezas de mano
45132 |h) El odontograma es diligenciado de | 3- Deberesy derechos de la persona (a, c) Prueba oral o escrita sobre
acuerdo con las indicaciones del|4- Comunicacion terapéutica (a, d). Extramural: « PAB - plan de atencién

= Uso y manejo de materiales
odontolégicos.
Procedimientos de mezcla de
materiales.

Producto

= Materiales listos y preparados
para su uso en boca.

Desempeino
= Instrumentar en procedimientos.

= Paciente preparado e informado
sobre el procedimiento.
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Social en Salud (SGSSS).

Apoyar el diagndstico y tratamiento odontoldgico de los usuarios de acuerdo
con los requerimientos de las personas y del Sistema General de Seguridad

| Auxiliar de Salud Oral

| Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Apoyar el diagndstico y tratamiento odontolégico de los usuarios de acuerdo
con los requerimientos de las personas y del Sistema General de Seguridad

Social en Salud (SGSSS).

Elemento 2

Realizar acciones preventivas de salud oral,

individual y colectiva de

Elemento 2 Realizar acciones preventivas de salud oral, individual y colectiva de acuerdo con guias y protocolos.
acuerdo con guias y protocolos.
Rango de aplicacién Evidencias
Tareas | Criterios de desempefiio Conocimientos y comprension Categoria Clases
361.6 |a) Las estructuras de la cavidad oral son |La persona conoce y comprende:
374.36 identificadas de acuerdo con los referentes Intramural: = IPS 1y 2nivel Conocimiento
anatémicos. 1. Anatomia y morfologia dental (a, b, c).
b) La limpieza de la cavidad oral es realizada | 2. Indicaciones y contraindicaciones del Prueba oral o escrita sobre:
de acuerdo con la necesidad identificada manejo de fluor, sellantes y profilaxis (a, Extramural: = PAB - plan de atencién
del wusuario y técnicas propias del b, c). basica = Tiempos de manipulacién de
procedimiento e indicaciones y | 3. Diferentes presentaciones de los sellantes cada una de los materiales a usar.
contraindicaciones. (c). = Composicion y efecto de cada uno
371.63 |c) La fluorizacion de las estructuras dentales |4. Manejo del fluor- Precauciones de de los materiales.
es realizada de acuerdo con precauciones bioseguridad. = Anatomia y fisiologia.
e indicaciones y técnicas propias del |5. Manejo de desechos (a, b, c). = Técnica aséptica.
procedimiento. 6. Técnica aséptica (a, b, c)
d) Los sellantes son aplicados de acuerdo|7- Formatos y registros institucionales (f). Producto
con las especificaciones de cada producto
en relacién con las condiciones de la = Verificacion de sellantes
estructura dental de cada proceso. colocados (3).
e) Los usuarios son informados y preparados = Profilaxis realizada.
de acuerdo con el pre-post procedimiento
a realizar. Desempeiio
f)  Los registros y reportes de las actividades
diarias son realizadas de acuerdo con = Observacién directa de la
normas institucionales establecidas. aplicacion de una fluorizacion,
sellantes y limpieza.
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Nombre de la Norma
de Competencia

Social en Salud (SGSSS).

Apoyar el diagnéstico y tratamiento odontolégico de los usuarios de acuerdo
con los requerimientos de las personas y del Sistema General de Seguridad

Elemento 3 Orientar a la persona y comunidad en la promocién de la salud y prevencion
de la enfermedad oral de acuerdo con guias y protocolos.
Tareas | Criterios de desempeiio Conocimientos y comprension

a)

El programa de capacitacién oral es
estructurado de acuerdo con necesidades
identificadas, individuales y colectivas.

b)

La capacitacién en higiene oral es
impartida con la metodologia activa y
participativa.

451.34
451.37
452.6
453.7

Las ayudas educativas son elaboradas de
acuerdo con la dinamica de aprendizaje
planeada y grupo etareo.

Las visitas domiciliarias son realizadas de
acuerdo con guias y protocolos.

Los habitos de higiene, nutricién y salud
oral son promulgados a la madre del nifio
menor de 10 afios.

f)

El cronograma de actividades
comunitarias de promocién y prevencion
es ejecutado de acuerdo con lo planeado.

La comunidad es motivada para participar
en las campafas educativas y de
prevencion oral.

1.

2.
3.
4.

5.
6.

8.
9.

Métodos y técnicas de comunicacién
social (a, b, c).

Relaciones interpersonales (a, b, c, e, g).
Comunicacién asertiva (a, b, c, d).
Manejo de medios y  ayudas
audiovisuales (c).

Trabajo en equipo (a, f, g).

Nutricion: Medidas preventivas (d, e).
Factores de riesgo para oclusién, caries,
enfermedad de las encias (e, f, g).
Técnicas de visita domiciliaria (d).
Deberes y derechos en Salud Oral (a
hasta la g).

10. Técnicas de aseo, cepillado, seda dental,

11.

antisépticos orales (e).
Planeacion del trabajo (f).
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Nombre de la Norma
de Competencia

Apoyar el diagndstico y tratamiento odontoldgico de los usuarios de acuerdo
con los requerimientos de las personas y del Sistema General de Seguridad

Social en Salud (SGSSS).

Elemento 3

Orientar a la persona y comunidad en la promocién de la salud y prevencion
de la enfermedad oral de acuerdo con guias y protocolos.

Rango de aplicacion

Categoria

Clases

Evidencias

Intramural:

Extramural:

= IPS 1y2nivel

= PAB - plan de atencién
basica

Conocimiento

Prueba oral o escrita sobre:

Producto

= Cronograma ejecutado de
actividades de promociéon vy
prevencion.

Desempefiio

Factores de riesgo.

Técnica de cepillado, uso de la
seda dental.

Soluciones antisépticas orales.
Alteraciones odontolégicas por
malos habitos.

Desarrollo de charlas
domiciliarias ( 2 veces)
Planeaciéon y ejecucion  del
programa de promocién vy
prevencién oral.

y visitas
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Nombre de la Norma de Competencia:

Generar Actitudes y Practicas Saludables en los Ambientes

de Trabajo
Cédigo: 20332810120304

Elementos:

Mantener el ambiente de trabajo en condiciones de higiene y
seguridad acorde con la reglamentacién empresarial.

Ejecutar practicas de trabajo seguras conforme a las normas
técnicas y legales establecidas.

Participar en los procedimientos para la prevencion y atencion
de emergencias de acuerdo con las normas técnicas vy legales.

[ Auxiliar de Salud Oral [ Nivel C
Nombre de la Norma | Apoyar el diagnéstico y tratamiento odontoldgico de los usuarios de acuerdo
de Competencia con los requerimientos de las personas y del Sistema General de Seguridad
Social en Salud (SGSSS).

Tarea |Indicador

371.33 1. En mas del % de los pacientes incapacitados a los que se les realizé higiene
bucodental se previno la enfermedad oral o sistémica.

2. Enel % de los pacientes, los procedimientos de higiene bucodental realizados|
permitié la ejecucion de tratamiento odontolégico.

374.36 1. Oportunidad en la deteccion de sefales de alerta en el estado de salud del paciente.

361.6 Menos del % de las alteraciones de la cavidad oral no se observa ni se registra|
en la historia clinica.

2. Aceptacion del plan de tratamiento por parte del paciente.

451.37 1. Mas del % de las publicaciones solicitadas estan completas.

2. Menos del % de las publicaciones no corresponden a la solicitud presentada.

451.34 1. Mas del % de las ayudas didacticas elaboradas son utilizadas en las sesiones
educativas.

451.32 1. Menos del % de los materiales no es utilizado por mala preparacion.

2. Promedio pérdida de tiempo del procedimiento por preparacién del material no
solicitado.

453.7 1. Mas del % de los equipos utilizados es guardado sin presentar dafos.

2. Grado de satisfaccion del coordinador y los asistentes, por la asistencia técnical
brindada en la ejecucién del evento.

452.6 1. Mas del de los documentos de consulta solicitados, se tienen a disposicion

(periodo de tiempo) después de la solicitud.
2. La solicitud de préstamo a otra institucion, se hace (tiempo después) de no
encontrarlo en la biblioteca propia.
3. Mas del % de las copias estds completas y listas (periodo de tiempo)
antes de iniciar la sesién educativa.

451.22 1. Rigurosidad al preparar el material y determinar el nimero de elementos necesarios.
Menos del de los elementos no se tiene listo al momento de realizar el
procedimiento.

Los materiales estan preparados en el tiempo esperado para realizar el tratamiento.

Escalas

Destrezas

Datos Personas Cosas Significancia

Maximo [Minimo Méaximo  [Minimo  |[Maximo  [Minimo  [Maximo _ [Minimo

5 i 4 i 5 i 7 i

Habilidades

Razonamiento |Mateméticas Lenguaje

4 3

Responsabilidades

Opciones CEP

3 3

247
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Nombre de la Norma | Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo.
de Competencia
Elemento 1 Mantener el ambiente de trabajo en condiciones de higiene y seguridad
acorde con la reglamentacién empresarial.
Tarea | Criterios de desempeiio Conocimientos y comprension
a) Los factores de riesgo ocupacional son | 1. Relacién Salud-Trabajo y sus factores
identificados e informados determinantes (a).
oportunamente por el trabajador. 2. Conceptos basicos (b)
b) El 4rea de trabajo se mantienen de = Riesgo
acuerdo con las especificaciones de = Factor de riesgo
orden y aseo. = Agente de riesgo
c) Los equipos y maquinaria que opera o = Acto inseguro
controla estan en condiciones seguras = Condicién peligrosa
de acuerdo a lo establecido en el|3. Clasificacién y subclasificacion de los
manual de normas de seguridad. factores de riesgo (b, c)
d) El tipo y cantidad de Elementos de = Fisicos
Proteccion Personal y colectiva se = Quimicos Rango de aplicacion —
encuentran de acuerdo con las normas = Biologicos Categoria Clases Evidencias
técnicas. - Ergonomlcos
e) Los elemeqtos almacenlados se * Psicosocal Sefalizacion : = Preventiva Producto
encuentran dispuestos segin normas = De seguridad «  Reglamentaria
de seguridad »  De saneamiento e informativa y de | = Reporte actualizado de las
f)  El area de trabajo se encuentra con la|4. Control de factores de riesgo: Fuente, sequridad condiciones  de  higiene
sefalizacion de seguridad segun el medio y trabajador (a, b, ¢, d). 9 sequridad del puesto degtraba'o 4
riesgo presente y las normatividad |5. Factores de riesgo mas frecuentes segun Documentos: «  Ordenes de trabaio g P /
establecida. procesos productivos (a, b, ¢). . = Procedimientos © Desempeiio
6. Insge_ccionis )de las condiciones de operativos normalizados P
Q) La concentracion ambiental del agente trabajo (a, b, c). . i Yla i ;
de riesgo es conocida y se mantiene de | 7- Panorama de factores y agentes de SR:gglI;r::; o de higiene y ?abr;?:g?fgt?cnas Slr?:gfdicigr?es IZ:
acuerdo con los Valores Limites riesgo: definicion, objetivos, técnicas. (g) . Cronograr.na de higiene y seguridad del drea de
Permisibles  establecidos en las * Mapaderiesgos . actividades de trabajo y equipo utilizado
normas técnicas. * Autoreporte de condiciones de trabajo prevencién y control de | = Revision de los formatos sobre
h)  Las acciones de salud ocupacional son | 8- Legislacion y normas de seguridad y salud seguridad inspecciones  de  seguridad
propuestas, controladas y evaluadas| ~ Ocupacional relacionadas con el proceso + Normas  1SO18001 elaborados por el trabajador
por el trabajador. productivo (a, b, c, d). ) 14001 ' '
9. Caracteristicas y normas de seguridad . N : legal c imient
relacionadas con el manejo de equipos, . GZ:Z?:Iezga edse Salud onocimiento
10. r;;tiﬁ‘r:lzlsezg set;nr:grtg:a((:rie?;cionadas con Ocupagional . " Pruebas. orales o .gscritas
las practicas seguras de trabajo. (g, h) especificas segun el respondiendo a soluciéon  de
11. Reglamento de higiene y seguridad de la proceso productivo. problggwas rﬁlqcmnados con la
empresa (h). Zzgtl::b:jo e higiene en su puesto

= Pruebas orales o escritas sobre
las normas técnicas vigentes y los
valores limites permisibles de los
agentes de riesgo presentes en su
medio laboral.
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Criterios de desempeiio

Conocimiento y comprension esenciales

Tareas [ Auxiliar de Salud Oral [ Nivel C
a) Las medidas preventivas son aplicadas|1. Accidente de trabajo (AT) (a —i)
conforme a las normas vigentes. = Concepto. Nombre de la Norma | Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo.
b) EI Equipo de Proteccién personal utilizado = Marco legal (Decreto 1295 de 1994) de Competencia
para las actividades corresponde a los = Registro y notificacion de accidentes Elemento 2 Ejecutar practicas de trabajo seguras conforme a las normas técnicas y
requerimientos  establecidos en la de trabajo. legales establecidas.
reglamentacién = Andlisis e investigacién de accidentes
c) El equipo de seguridad se utiliza de de trabajo. Py P = e R T
) acuelgdop con glos procedimientos +  Responsabilidad de empleadores y Tareas _Crlterlos de ¢ mpefio i Conocimiento y comprension esenciales
establecidos en la norma. trabajadores en la prevencion de AT. i El rePorte de. _mmdt_antes y achentes de
d) El equipo de Proteccion asignado se|2. Enfermedad profesional (EP) (c) trabajo es diligenciado y enviado a las
conseva  de  acuerdo  con  las « Concepto instancias correspondientes
. . oportunamente.
especificaciones del fabricante * Marco legal N la d aGiG Tacionad |
e) La seguridad de equipos y dispositivos es » Factores que intervienen en su ) ?‘I' ocumentacion _relacionada  con - a
verificada de acuerdo con los parametros desarrollo afiliacion y prestacion de servicios de
- . . i 4 salud se encuentra vigente y disponible.
del fabricante y segin normas. Enfermedades profesionales mas
f) El funcionamiento de dispositivos de frecuentes ~ segin el  proceso
seguridad es verificado_periédicamente productivo de la empresa. —
g) Los dispositivos de seguridad son = Responsabilidad de empleadores y Rango de aplicacién Evidencias
instalados e inspeccionados s E _trabajagores en {a pr'gvenmgr’\ de EP. Categoria Clases
- " . Equipo e  proteccién asico vy
h) :;g: n”;ﬁg:':zz S);gi?il:ilgg.s son operados espegializgdo seggn él érea” de Documentos: Manual de Normas vy | Desempefio
trabajo y circunstancias en que las utiliza. procedimientos de seguridad,
(d, e). Reglamento de Higiene y | = Observacion directa del trabajador
4. Sistemas y métodos de trabajo seguros e Seguridad, Fichas para verificar la aplicacion de
Higiénicos. (a, b, ¢, d, f, g, h). toxicoldgicas de seguridad de normas de seguridad personal en
5. Usos y mantenimiento de los Elementos productos quimicos, el trabajo.
de Proteccion Personal (EPP) y cronograma de actividades | = Testimonios del jefe inmediato
Colectiva segun proceso productivo (d, c). de prevencién y control de sobre practicas de seguridad
6. Medidas preventivas para eliminar o seguridad, Normas aplicadas por el trabajador.
controlar  los  factores de  riesgo 1SO18001, 14001. Normas
ocupacional (a —h). legales Generales de Salud | Producto
7. Medidas de Higiene dentro del area de Ocupacional y especificas
trabajo establecidas por la empresa (a, b, segun el proceso productivo. | = Revisién y analisis de un reporte
¢, dfg). con la identificacién de factores de
10. Sistemas de identificacion y manejo de Equipos: Elementos de Proteccion riesgo presentes en su medio
materiales peligrosos (c, d). personal y colectiva segun laboral.
11. Tipos y naturaleza de documentacién y proceso productivo.
reportes (i, ). Conocimiento
= Pruebas orales y escritas sobre:
factores de riesgo presentes en su
medio laboral, identificacion y
efectos sobre la salud del
trabajador, participacion del
trabajador en la prevencion de los
riesgos.
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[ Auxiliar de Salud Oral [ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo.

[ Auxiliar de Salud Oral

[ Nivel C

Nombre de la Norma

Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo

Elemento 3 Participar en los procedimientos para la prevencién y atencion de de Competencia
emergencias de acuerdo con las normas técnicas y legales. Elemento 3 Participar en los procedimientos para la prevencion y atencion de
emergencias de acuerdo con las normas técnicas y legales
Tarea Criterios de desempeio Conocimiento y comprension esenciales

a) Las situaciones de emergencia son|1. Conceptos generales sobre: amenaza, Rango de aplicacién Evidencias
reportadas comunicadas vulnerabilidad, riesgo, desastre. (a, b, c). Categoria Clases
oportunamente a la instancia indicada de |2. Tipos de desastre: caracteristicas,
acuerdo con el organigrama de implicaciones (a, b, c). Tipos de emergencia: = Incendio, inundacion, | Desempefio
emergencias. 3. Plan de evacuacién:  definicién, terremoto, derrumbe,

b) El plan de evacuacién de la empresa es caracteristicas, alcances, soporte fallas eléctricas. = Observacion directa del trabajador
conocido por todos los trabajadores organizacional, responsabilidades, en situaciones de emergencia

c) Las amenazas, la vulnerabilidad y los simulacros, acciones educativas y simuladas cubriendo los tipos de
riesgos  son  conocidos  por  los divulgacion. (b, ¢, d, f, g). emergencia y formas de
trabajadores. 4. Organigrama, responsabilidades y rol en Documentos: = Flujograma de respuesta establecidas.

d) Las zonas de transito y rutas de caso de emergencias. (d, ). informacion, Plan de | = Observacion del trabajador
evacuacion se encuentran sefializadas y|5.  Flujogramas de informacién y medios de evacuacion de la aplicando principios basicos de
libres de obstéculos comunicacion a utilizar en caso de empresa. Listado de primeros auxilios en situaciones

e) El sistema de alarma se encuentra en emergencias. (a, b, ¢, d). instituciones locales simuladas
buen estado de funcionamiento 6. Procedimientos y responsabilidades en (Defensa civil, Bomberos, | = Observacién de la sefializacion y

f) Los centros de atencién médica se caso de emergencias. (a, b, ¢, d, f) IPS, Comité para la demarcacién de  areas y
localizan verificando el nivel de atencién | 7. Principios basicos de primeros auxilios. prevencién y atencién de disposicion de  equipos de
e identificando estrategias para la h). desastres), listado de seguridad.
atencion del personal en caso de|8. Brigadas de emergencia: organizacion y trabajadores segun
emergencia. funcionamiento (i, j). cargo, area y nivel | Producto

g) Los recursos logisticos se identifican y ocupacional.
verifican de acuerdo con las normas y = Verificacion del equipo
procedimientos  establecidos por la seleccionado para el uso en la
empresa Equipos: = Extintores, Botiquin de atencion de varios tipos de

h) Los elementos de primeros Auxilios se Primeros Auxilios, Equipo emergencia.
encuentran en buenas condiciones de para evacuacion y
ubicacién, mantenimiento y visibilidad. rescate. Conocimiento

i) Los simulacros de evacuacion se realizan
de acuerdo con el plan de evacuacion de = Prueba oral o escrita para
la empresa. identificar conocimientos sobre su

j) Los procedimientos aplicados en PamC|P_aC_|0n en _|9S
situaciones de emergencia estan de procedimientos para la prevencion
acuerdo con el tipo de emergencia y plan y atencion de desastres.
de respuesta establecida.
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2.4 AUXILIAR DE SERVICIOS FARMACEUTICOS
CODIGO: 10332802300404

Normas de competencia obligatorias | Elementos

3. Dispensar medicamentos y | 1. Efectuar la entrega de medicamentos de acuerdo con la

| Auxiliar de Servicios Farmaceéuticos | Nivel C | elementos con base en las prescripcién_médi_c_a érdenes de pedidos de los servicios
disposiciones legales vigentes. de salud y disposiciones legales.

2. Mantener actualizado el sistema de informacién y

Area de desempeno:|Area ocupacional: 331 Auxiliares en servicios de la salud. registro de la Servicios Farmacéuticos.

Salud 4. Administrar medicamentos segun| 1. Alistar los medicamentos e inmunobiolégicos segun
delegacién y de acuerdo con delegacioén, teniendo en cuenta los principios de
técnicas establecidas en relacion asepsia y normas técnicas.

. . i . con los principios éticos y legales| 2. Aplicar los medicamentos segun delegacién y de

Ocupaciones: Auxiliar de farmacia vigentes. acuerdo con la prescripcion médica, la via, la dosis y

Auxiliar de drogueria la hora prescrita.

3. Vigilar la accién farmacéutica y reacciones adversas
= |Instituciones prestadoras de servicios de salud publicas y privadas. de los medicamentos y  inmunobioldgicos
=  Comercio. administrados de acuerdo con el medicamento y
sensibilidad de la persona.

5. A Atender a personas en caso de| 1. Orientar al usuario acerca de los servicios de salud

accidente en enfermedad subita de disponibles en su localidad.
acuerdo con protocolos de atencién| 2. Aplicar cuidados de primer respondiente a los usuarios
de primer respondiente. accidentados y enfermedad subita de acuerdo con el
[ Auxiliar de Servicios Farmaceuticos [ Nivel C : evento y normativa vigente. _
6. Efectuar los recibos y despachos|1. Realizar devoluciones de los objetos que no cumplen
Dirigida a: Trabajadores que participan en_la promocion de servicios de salud de su segun requisiciones y documentos con los requisitos exigidos y las buenas practicas de
que soportan la actividad. manufactura.

localidad y en la dispensacion de medicamentos y elementos con base en
las disposiciones legales de las farmacias como también en la adquisicién
y control de insumos y en funciones administrativas de la Farmacia.

Justificacion del Nivel: | El personal que labora en la dispensacién de medicamentos y elementos
en las Farmacias y Droguerias aplicando las disposiciones legales y su

2. Alistar los objetos para las diferentes areas, procesos o
unidades del negocio segun solicitud o pedido.

3. \Verificar las entradas y salidas de los objetos de acuerdo
con las instrucciones sefaladas por la organizacion.

7. Negociar productos y servicios|1. Presentar a los clientes las caracteristicas, beneficios y
segun condiciones del mercado y usos de los productos o servicios segun el manual del
politicas de la empresa. fabricante.

2. Cerrar la venta de productos o servicios conforme a las

autonomia estd limitada por las normas vigentes.

Normas de competencia obligatorias | Elementos

1. Atender y orientar a las personas en 1. Aplicar los principios y normativa del Sistema politicas de ventas y los términos de negociacion.
relacion con sus necesidades y General de Seguridad Social en Salud (SGSSS) en 3. Acordar términos de negociacion y condiciones
expectativas de acuerdo con cada una de las funciones de su desempefio en comerciales segun objetivos, estrategias y legislacion
politicas institucionales y normas relacién con su disciplina comercial.
vigentes 2. Interactuar con el cliente interno y externo de 8. Generar actitudes y practicas|1. Mantener el ambiente de trabajo en condiciones de

acuerdo con la misién, vision y politicas de servicio saludables. higiene y seguridad acorde con la reglamentacion
institucionales. empresarial.

3. Brindar informacion del producto o servicio conforme 2. Ejecutar précticas de trabajo seguras conforme a las
a requerimientos del cliente o usuario . normas técnicas y legales establecidas.

4. Identificar las necesidades del cliente interno y 3. Participar en los procedimientos para la prevencién y
externo  segln poliicas de mercadeo y atencién de emergencias de acuerdo con las normas

segmentacién de clientes

técnicas y legales.

2. Controlar las infecciones en los |1. Aplicar la técnica aséptica en todos los procedimientos de
usuarios y su entorno de acuerdo acuerdo con las medidas de prevencién y control de la
con las buenas practicas Sanitarias. infeccion establecidas por el Comité de Infecciones

2. Efectuar procedimientos especializados de limpieza,
sanitizacion y desinfeccién en equipos y articulos segun
manuales estandarizados de la empresa.
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Nombre de la Norma de Competencia:

Atender y Orientar a la Persona en Relaciéon con sus

Necesidades y Expectativas de Acuerdo con Politicas [Auxiliar de Servicios Farmacelticos | Nivel C

Institucionales y Normas de Salud

Nombre de la Norma | Atender y orientar a la persona en relacién con sus necesidades y
de Competencia expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.

Al . Elemento 1 Aplicar los principios y normativa del Sistema General de Seguridad Social
COdIgO. 20332810010204 en Salud (SGSSS) en cada una de las funciones de su desempefio en
relacién con su disciplina.

Elementos: 1. Aplicar los principios y normativa del Sistema General de iSlio s (G RO ds Desgmpeno — ConoclmlentosyComprens!on
. . a) La informacién es suministrada al|La persona conoce y comprende:
Segt_mdad Social en Salu_d (SGSS_S) en cad_a una de las usuario  de  acuerdo  con sus
funciones de su desempefio en relacion con su disciplina. necesidades, tipo de aseguramiento,| 1. Concepto y clasificacién de necesidades
politicas institucionales y normas del de Hombre (a, b).
2. Interactuar con el cliente interno y externo de acuerdo con la SGSSS, siguiendo el procedimiento| 2. Deberes y derechos en salud,
Misién, vision y politicas de servicio institucionales. establecido. _ _ consentimiento informado (d, b).
b) La informacién suministrada por el| 3. Politicas de servicio institucional (a, b).
. ., . usuario es registrada en la base de| 4. Tipos de aseguramiento, requerimientos
3. Brindar Informacion del producto o servicio conforme a datos, o sistema de informacién para el acceso a los servicios de salud,
requerimientos del cliente o usuario. utilizado en la institucién  siguiendo los planes de beneficio red de prestadores
requerimientos técnicos y (a, b, c,d,).
4. I|dentificar las necesidades del cliente interno y externo segun procedlmlentoslestablemdos. 5. Normas de Garantia de calidad del
oliticas de mercadeo y segmentacion de clientes. ©) Los reportes, informes a sus colegas, SGSSS (a, b, o, d). T
P y seg superiores  inmediatos de los| 6. Manejo de la base de datos institucional
subprocesos en que se desempefia se (c).
suministran  segun procedimientos | 7. Formatos utilizados en la institucion para
establecidos y en los formatos rendir informes y reportes , actas .(c, b)
requeridos. 8. Manejo de diferentes tipos de usuario
d) El usuario es orientado acerca de los (d).
principios criterios 'y requisitos para
hacer uso de los servicios de salud en
relacion con los deberes y derechos en
salud.
e) La respuesta dada al usuario conflictivo
es suministrada de acuerdo con sus
necesidades identificadas.
f)  El formato de consentimiento informado
es explicado de acuerdo con los
servicios y procedimientos solicitados.
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[ Auxiliar de Servicios Farmacéuticos

[ Nivel C

[ Auxiliar de Servicios Farmacéuticos

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Atender y orientar a la persona

en relacién con sus necesidades y

expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.

Nombre de la Norma
de Competencia

Atender y orientar a la persona en relacién con sus necesidades y
expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.

Elemento 1

Aplicar los principios y normativa del Sistema General de Seguridad Social

Elemento 2

Interactuar con el cliente interno y externo de acuerdo con la misién, visién y
politicas de servicio institucionales.

?e;}aii?:?:orfsssgiiii)plﬁraCada una de las funciones de su desempefio en Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprensién
- a) La funcién de atenciéon al cliente es 1. Conocimiento sobre mision, vision,
Rango de aplicacion recppocida sggt_]n_ mision, visi}o’n, valores, principios corporativos_, organize}cién,
= Evidencias politicas y principios corporativos. organigrama y portafolio de servicios.
Categoria Clases b) La actitud de servicio se evidencia en la (a,b,c,d,).
" . . interaccién con el cliente interno y 2. Comunicacion — Neurolinguistica
Tipos de cliente: * Interno, Externo. Conocimiento externo segun criterios institucionales de Técnicas, tipo, proceso errores en
. - . s servicio. funcién de la actividad empresarial y
Tipos de subprocesos: *  Administrativo o andlisis | «  Prueba oral y escrita para evaluar c) La estructura organizacional es conocida de la optimizacién del servicio (c)
) ) de la situacion de salud. conocimientos 1, 2, 3, 4,5, 6,7, 8. y aplicada de acuerdo con la carta El arte de escuchar y preguntar
Perfiles ocupacionales: organizacional de la entidad. (a hasta h).
Producto d) Las relaciones interpersonales con el 3. Tipos de clientes, segmentacion (c,f).
equipo de trabajo se desarrollan con 4. Imagen  personal, normas de
= Dos reportes segln subproceso respeto y cortesia de acuerdo con el urbanidad y cortesia ().
donde se desempefie, elaborados protocolo de servicio institucional. 5. Normas Técnicas de Calidad de
en los ultimos 15 dias. e) La comunicacién con el cliente interno y produccién o servicio. (e — h).
externo es calida, precisa y oportuna 6. Sistema de Gestion de Calidad (b - h).
Desempefio segun los protocolos de servicio. 7. Interpretacion de manuales de
f) La imagen y presentacién personal esta funcionamiento de equipos (h).
= La observacion  directa del de acuerdo con los protocolos de 8. Estrategias de fidelizacion del cliente
proceso  de informacién  y servicio. (a,b,c,d). N
orientacion al usuario en el g) Los equipos y elementos de trabajo se| 9. Desarrollo y crecimiento personal
Sistema General de Seguridad utilizan de acuerdo con la capacidad (b.c.e.f).
Social. En tres momentos tecnolégica de la institucion y el manual
diferentes, de acuerdo con los técnico de los equipos y segin normas
rangos de aplicacion. técnicas.
h) El drea de trabajo y los equipos se
organizan de acuerdo con pardmetros
institucionales por cada turno.
257 258
| Auxiliar de Servicios Farmacéuticos | Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Atender y orientar a la persona en relacién con sus necesidades y
expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.

Elemento 3

cliente o usuario.

Brindar Informacién del producto o servicio conforme a requerimientos del

Tareas

Criterios de desempeiio

Conocimientos y comprensién

a)

La informacién requerida se ofrece de
acuerdo con los protocolos
institucionales y el marco legal del
producto o servicio.

| Auxiliar de Servicios Farmacéuticos

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Atender y orientar a la persona en relacidn con sus necesidades y
expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.

La informacién sobre producto y
servicios se suministra de manera
oportuna clara y completa en relaciéon
con el portafolio institucional y manuales
técnicos.

Elemento 2

Interactuar con el cliente interno y externo de acuerdo con la misién, visién y

politicas de servicio institucionales.

la oferta se
de
de

La no conformidad en
reportan a quien corresponde
acuerdo con los manuales
procedimiento.

Rango de aplicacién

Evidencias

Ambientes de trabajo:

= Administrativa.
= Andlisis de la situacion de
salud.

Categoria Clases
Tipos de cliente: = Interno. Conocimiento
= Externo.

= Prueba escrita u oral para evaluar
conocimientos: 1 hasta el 9.

Desempeio

= Observacién directa de la
interaccion con el usuario en tres
momentos diferentes de acuerdo
con el rango de aplicacién.

Los reportes e informes se generan
veraz y oportunamente segun protocolo
de servicio.

La toma de decisiones es oportuna en
beneficio del cliente de  acuerdo con
las normas de procedimiento e
identificacion de necesidades.

1.

Relaciones
humanizadas (a —e).
Normas legales del consumidor (a - €).
Marco legal y regulador propio del
servicio (a —e).

Indicadores de tiempo, costo, calidad y
productividad (a — e).

Politicas de servicio institucional,
manuales y protocolos de servicio. (a -
e)

Manejo del conflicto y solucién de
problemas (a - e).
Empoderamiento  y
respuesta (a —e).
Tecnologia biomédica referida al tipo de
servicio (a).

interpersonales

facultades de

Rango de aplicacion
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= Electrénicos

Categoria Clases SIEEEEE
Conocimiento
Tipo de cliente = Interno
* Externo = Prueba oral o escrita: para evaluar
conocimientos del 1 hasta el 8.
= Estudio de caso de situaciones
Medios de informacién: = Telefénica reales para brindar informacién
= Personal

del producto o servicio ofertado.

Producto
= Tres formatos institucionales
diligenciados.

Desempefiio

= Observacion de actividades de
informacién al usuario sobre
productos y servicios de salud en

tres momentos distintos de
acuerdo con los rangos de
aplicacion.
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[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Atender y orientar a las personas en relaciéon con sus necesidades y
expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.

[ Auxiliar de Servicios Farmacéuticos

[ Nivel C

Elemento 4 Identificar las necesidades del cliente interno y externo segun politicas de
mercadeo y segmentacion de clientes.
Tareas | Criterios de Desemperio Conocimientos y Comprensién

a) El contacto con el cliente o usuario se
desarrolla en un clima de cordialidad y
respeto de acuerdo con  protocolo
institucional.

b) Las necesidades del cliente se confrontan
con el portafolio de servicio y la capacidad de
respuesta institucional.

c) Los métodos para detectar quejas y
reclamos en los usuarios son aplicados segun
protocolos institucionales.

d) La satisfaccion del cliente es identificada
de acuerdo con la informacién obtenida por
los diferentes métodos.

e) Los indicadores de satisfaccion al cliente
son  establecidos segin metas de
mejoramiento.

f) Los clientes son ubicados, clasificados
segun  régimen de acuerdo a sus
necesidades, y politicas de servicio.

g) Los programas operativos son manejados
seguin manual de procedimientos.

1.

2.

3.

Teorias sobre servicio al cliente (b, c, d,
e, f).

Tipos, técnicas y herramientas de
mercadeo (a,c, d, e).

Coémo identificar las necesidades del
cliente (d, e, f).

Conocimiento sobre los productos,
servicios y apoyos que se ofrecen. (b,
c).

Técnicas para escuchar y preguntar en
forma efectiva. (b, c, e).

Teorias sobre el trabajo en equipo. (b
hasta g).

Conocimiento sobre uso y manejo de
formatos institucionales. (a — f).
Lenguaje técnico referido al producto o
servicio dado. (b, c, e).

Manejo de software operativos (f, g).
Manejo de base de datos,
referenciacién competitiva (e).
Mecanismos de participacién social y
empoderamiento (e).

. Normas de participacion social (c, d, e).
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Nombre de la Norma
de Competencia

Atender y orientar a las personas en relacién con sus necesidades y
expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.

Elemento 4

Identificar las necesidades del cliente interno y externo segun politicas de
mercadeo y segmentacion de clientes.

Rango de aplicacion

Ambientes de trabajo:

Administrativo
= Andlisis de la situacion de
salud.

262

Categoria Clases B EEEE
Conocimiento
Tipos de cliente: = Interno = Estudio de caso para identificar
= Externo las necesidades del usuario.

= Prueba escrita para evaluar
vocabulario técnico y
conocimientos del 1 hasta el 12.

Producto

= Tres Reportes y/o formularios
diligenciados de acuerdo con el
manual de procedimientos en los
ultimos 15 dias.

Desempeiio

= Observacion directa en el puesto
de trabajo sobre la identificacion
y satisfaccion de necesidades del
usuario de acuerdo con el rango
de aplicacién.

Nombre de la Norma de Competencia:

Controlar las Infecciones en los Usuarios y su Entorno de

Acuerdo con las Buenas Practicas Sanitarias

Cédigo: 20332810060304

Elementos: 1.

establecida.

y desinfeccion

Aplicar la técnica aséptica en todos los procedimientos de
acuerdo con las medidas de prevencion y control de la infeccién

2. Efectuar procedimientos especializados de limpieza, sanitizacion
en equipos y articulos segun manuales
estandarizados de la empresa.

263

[ Auxiliar de Servicios Farmacéuticos

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

buenas prdcticas sanitarias.

Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las

Elemento 1 Aplicar la técnica aséptica en todos los procedimientos de acuerdo con las
medidas de prevencion y control de la infeccién establecida.
Tareas | Criterios de Desempeio Conocimientos y Comprension

a) Los principios de la técnicg La persona conoce y comprende:
aséptica son aplicados en los 1. Lainfeccion (a hasta g).
procedimientos segun = Definicion.
protocolos. = Proceso.

b) Los elementos de barrera son ~ *  Tipos de microorganismos.
utiizados de acuerdo con las * Bacteriana, viral, micética.
especificaciones de cada uno de los = Mecanismos de transmision.
tipos de aislamientos. = Periodo. ) ) . .

) Las precauciones de vig . \{ocgl?ularlo: $e9515, an,tlsgpSIS.
aérea, de gotas y de contacto son 2. Principios de técnica aséptica (a, b, c,
aplicadas de acuerdo con las h)
especificaciones vigentes de cada una. = Concepto.

d) Los desechos son manejados - T_ecnlca;_ .

y clasificados segin las normas de *  Tipo: Médica, Quirtrgica. -
manejo seguro vigentes de los . A|slam|§nto: Definicién, objetivos,
desechos. precauciones. o

e) Las intervenciones delegadas : bt’;ggsdgen;?gses'&?g:éca'
son manejadas de acuerdo con los tipos « Barrera g :
de lesion, las soluciones y los materiales . .

2 utilizar. . Postur? )de guantes, mascarilla y
- - orro (a,).

f ” Los signos y sllntomas del 3. Inngeccién nosocomial (e, f).
alteracion de las heridas  son = Definicion.
identificados, registrados e informados «  Criterios
oportunamente a la persona competente. = Origen. :

9) La participacion en las »  Causas.
actividade§ programadas de vigilancia = Proceso.
salud  publica de infecciones 4. Control de infeccién intrahospitalaria:
intrahospitalarias  es realizada  de Proceso de lavado, desinfeccién de
acuerdo con las normas institucionales. instrumental.

h) Los principios de técnica  «  Comité de infeccién intrahospitalaria.
aséptica y medidas de bioseguridad son = Manejo de antimicrobianos,
aplicados en el proceso de lavado, desinfectantes, antisépticos (d, c).
desinfeccion 'y esterilizacion  de = Manejo de detergentes enciméticos.
instrumental 5. Manejo intemno y externo de los

desechos hospitalarios (c).

=  Objetivos.

= Clasificacion.

= Marco Legal.

= Tratamiento y Reciclaje con material
no infeccioso (c, d).

= Programa de reciclaje (c, d, h).
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Nombre de la Norma
de Competencia

Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las

buenas practicas sanitarias.

Nombre de la Norma
de Competencia

buenas practicas sanitarias.

Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las

Elemento 1

Aplicar la técnica aséptica en todos los procedimientos de acuerdo con las
medidas de prevencion y control de la infeccién establecida.

Elemento 2

Efectuar

empresa.

procedimientos especializados de
desinfeccion en equipos y articulos segin manuales estandarizados de la

limpieza, sanitizacién y

Rango de aplicacion

Categoria

Clases

Evidencias

Tareas

Criterios de Desempefiio

Conocimientos y Comprension

Precauciones:

Técnicas de curacion:

= Estandar o habitual PS.

= Protocolos basados en la
transmision.

= Basadas en la
Transmisién PBT.

= Limpias.

Conocimiento

Prueba oral y escrita sobre:

Precauciones de asepsia.
Proceso de infeccion.

a)

Las partes y piezas de los equipos son
removidas y ensambladas en forma
cuidadosa durante el proceso de
limpieza, siguiendo las instrucciones del
manual de funcionamiento.

El funcionamiento y limpieza de los
equipos es verificado después del
proceso de limpieza, sanitizacién y
desinfeccion.

Los métodos de limpieza, sanitizacién y
desinfecciéon en equipos y articulos
son realizados segun tipo de suciedad.

La pulcritud es reflejada en la calidad del
trabajo realizado.

Las manchas de equipos y articulos son
removidas seglin manual de
funcionamiento.

= Contaminadas. Producto
= Registros sobre formas
Residuos: = Bioldgicos. establecidas en el control de
= Infecciosos. infecciones y las enfermedades de
= No Infecciosos. notificacién obligatorias.
Escenarios:
= Institucional y | Desempeiio
domiciliaria.
Observacion de:
= Lavado de manos.
= Aplicacién de técnica aséptica en
el manejo de material.
=  Aplicacién y cumplimiento normas
de bioseguridad.
= Tres tipos de curaciones.
= Observacién en la participacion
como circulante o andlisis de la
situacion de salud en un
procedimiento.
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Los registros de las actividades de
limpieza, sanitizacién y desinfeccion son
diligenciados en formatos establecidos.

La persona conoce y comprende:

1.

2.

La suciedad en relaciéon con el tipo de
equipo-articulo a limpiar (b, ¢,f, h).
Lectura e interpretaciéon de los manuales
de funcionamiento de los equipos-
articulos. (a, b, c, d, e).

Normas de Bioseguridad y manejo del
riesgo biolégico. (a —f).

Productos quimicos y su compatibilidad
con las caracteristicas del equipo-articulo
(c,d, e).

Clasificacion de equipos-articulos y
equipos segun superficies y especialidad.
(a, b, c).

Importancia de la aplicacién de buenas
practicas de manufactura (a - f).

El valor de la pulcritud y meticulosidad en
el desempefio humano (a —f).
Identificacién de métodos de validacion de
Limpiezay Sanitizacién (quimico, fisico y
microbiolégico) (b).

Los métodos de Limpieza y Sanitizacion
(Manual, Mecénico y Automatizado) en
relacién con el disefio del equipo-articulo
(a—f).

. Fases para limpieza y sanitizacion de

equipos-articulos  (Inspeccién, Enjuague
inicial, Lavado Quimico, Enjuague,
Secado y Lubricacién) (a —f).

. Registros de las actividades de limpieza,

sanitizacion y desinfecciéon de equipos y
articulos (c, d, f).
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Nombre de la Norma
de Competencia

Controlar las infecciones en los usuarios y su entorno de acuerdo con las

buenas practicas sanitarias.

Equipos-Articulos:

Métodos  de
sanitizacion:

limpieza

= Alimentarios
= Medicoquirirgico

y | = Manual
= Mecanico
= Automatizado

Elemento 2 Efectuar procedimientos especializados de limpieza, sanitizacién y
desinfeccion en equipos y articulos segun manuales estandarizados de la
empresa.

Rango d’e aplicacion Evidencias

Categoria Clases

Procedimientos de Limpiezay | = Quimica Conocimiento

Sanitizacion: = Fisica

= Respuestas escritas a un test
sobre caracteristicas de las

Tipos de = Farmacéuticos superficies de equipos y articulos

en relacién
quimicos a usar.
Respuesta verbal a un caso sobre
importancia de barreras de
proteccién personal.

con  productos

Producto

Inspeccioén visual de un equipo 6

articulo verificado ante
procedimiento estandar.
Desempeiio
= Resultados de dos limpiezas de

diferentes superficies en equipos
6 articulos.

Nombre de la Norma de Competencia:

Dispensar Medicamentos y Elementos con Base en las

Disposiciones Legales Vigentes

Cédigo: 20332820230404

Elementos: 1.

Efectuar la entrega de los medicamentos de acuerdo con la
prescripcion médica, 6rdenes de pedido de los servicios de salud
y disposiciones legales

2. Mantener actualizado el sistema de informacién y registro de la
Farmacia y drogueria.
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Nombre de la Norma | Dispensar medicamentos y elementos con base en las disposiciones legales

de Competencia vigentes.

Elemento 1 Efectuar la entrega de los medicamentos de acuerdo con la prescripcion
médica, érdenes de pedido de los servicios de salud y disposiciones legales.

Tareas | Criterios de desempefio Conocimientos y comprensién

a) Los requerimientos de la prescripcion
médica son verificados de acuerdo con la [1. Requisitos legales de funcionamiento de la
normativa vigente. Farmacia y Drogueria (a hasta f).

b) Las etiquetas, rétulos y empaques de los 2. Normativa sobre dispensacién de
medicamentos son verificados de acuerdo medicamentos (a, b, c, d).
con los requerimientos de uso y vigencia [3. Principios de ética aplicado a las ventas
establecidos en la norma. de medicamentos (a hasta e).

c) Los medicamentos y elementos son|4. Comunicacion terapéutica (d).
entregados conforme a los requisitos |5. Normativa sanitaria vigente relacionada
verificaciéon ~ de prescripcion y forma con la dispensacién de medicamentos.
farmacéutica y de manera oportuna. Listado y requisitos de EPS y ARS

d) Las recomendaciones de wuso del adscritas para dispensar medicamentos
medicamento  son suministrados de POS y no POS. Etiquetas, rotulos,
acuerdo con las indicaciones del empaques de medicamentos.
fabricante y la prescripcién médica. 6. Terminologia: Farmaco, principio activo,

e) Los medicamentos son organizados y| excipiente, medicamento esencial (b).
dispuestos  siguiendo las pautas de|7- Formas farmacéuticas: Origen,
identificacién, preservacion, establecidas presentacion, mecanismos de absorcion y
en la institucion. eliminacion (c, d).

f) Los procedimientos para la dispensacion |8: Grupos farmacolégicos:  Indicaciones,
de medicamentos a usuarios de EPS y|  contraindicaciones (d).

ARS cumplen con los requerimientos|9- Sistema de disposicion de los
establecidos en la ley. medicamentos.

g) Los medicamentos en el sistema de 10. Manual Qe procedimiento de p_reparacién
unidosis son preparados de acuerdo con| de medicamentos para el sistema de
los manuales de procedimiento. distribucion de unidosis (g).
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Nombre de la Norma
de Competencia

Dispensar medicamentos y elementos con base en las disposiciones legales
vigentes.

Elemento 1 Efectuar la entrega de los medicamentos de acuerdo con la prescripcion

médica, érdenes de pedido de los servicios de salud y disposiciones legales.

Rango de aplicacién
Categoria

Evidencias
Clases

Tipo: = Farmacia - Drogueria Conocimiento
= Drogueria

Prueba oral o escrita sobre

= Normativa sobre funcionamiento
de una Farmacia y Drogueria.

= Terminologia
Formas farmacéuticas y grupos
terapéuticos de caso argumentado
sobre.

Producto

= Control al asar de los libros de
registro de tres meses hacia atras.

= Disposicién y organizacién de los
medicamentos.

Desempeiio

= Dispensacion de tres
prescripciones medicas Ubicar.
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Nombre de la Norma

Dispensar medicamentos y elementos con base en las disposiciones legales

de Competencia vigentes.
Elemento 2 Mantener actualizado el sistema de informacién y registro de la Farmacia y
drogueria.
Tareas | Criterios de desempeiio Conocimientos y comprension
a) Las  prescripciones  médicas, los|1. Libros de uso obligatorio (a hasta e).
medicamentos de control son registrados |2. Normativa para el diligenciamiento de
de acuerdo con la frecuencia respectiva. cada uno (a hasta e).
b) Los libros de uso obligatorio son provistos | 3.  Calidad y ética del registro (a hasta e)
y diligenciados conforme a la ley. 4. Terminologia. Nombre  genérico,
c) Los libros obligatorios son custodiados de comercial (c).
acuerdo con la normativa vigente. 5. Grupo terapéutico de medicamentos (cy
d) El sistema operativo de informacion de la d).
Farmacia y Drogueria es manejado de 6. Manejo de base de datos. Kardex de
acuerdo con el manual de productos. medicamentos (e).
7. Manual operativo del sistema de
informacién (e).

Rango de aplicacion

Evidencias

Categoria

Clases

Tipo:

= Drogueria

= Farmacia - Drogueria

Conocimiento
Prueba oral o escrita sobre

= Normativa y manejo de libros de
registro obligatorios.

Producto

= Libro de control diario de
medicamentos.

= Petitorio actualizado.

Desempeiio
= Manejo.
= Ingreso.

= Egreso medicamento.
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Nombre de la Norma de Competencia:

Administrar Medicamentos Segun Delegacién y de Acuerdo
con Técnicas Establecidas en Relacion con los Principios
Eticos y Legales Vigentes

Cédigo: 20332810100304

Elementos: 1. Alistar los medicamentos e inmunobioldgicos segun
delegacion, teniendo en cuenta los principios de

asepsia y normas técnicas.

2. Aplicar los medicamentos segun delegacion y de
acuerdo con la prescripcion médica y condiciéon del
usuario.

3. Vigilar la accién farmacéutica y reacciones adversas
de los medicamentos e inmunobiolégicos
administrados de Acuerdo con el medicamento y
sensibilidad de la persona.
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Nombre de la Norma | Administrar medicamentos segln delegacion y de acuerdo con técnicas
de Competencia establecidas en relacion con los principios éticos y legales vigentes. ‘ Auxiliar de Servicios Farmacéuticos ‘ Nivel C
Elemento 1 Alistar los medicamentos e inmunobiolégicos segun delegacion, teniendo en
cuenta los principios de asepsia y normas técnicas. Nombre de la Norma | Administrar medicamentos segln delegacion y de acuerdo con técnicas
— _ __ _ de Competencia establecidas en relacién con los principios éticos y legales vigentes.
Tareas | Criterios de D« BENO) i Conocimientos y Comprension _ Elemento 1 Alistar los medicamentos e inmunobioldgicos segun delegacion, teniendo en

a) Los medicamentos son seleccionados del| 1. Medicamentos: origen, absorcién vy cuenta los principios de asepsia y normas técnicas.
sitio de almacenamiento en relacion con los eliminacién (a).
horarios  establecidos por Comit¢é de| = Formas farmacéuticas: Liquidos tépicos,

Farmacia y Terapéutica. solidos. ——

b) Los medicamentos son transportados de| ®= Precauciones de administracion. E:?egz:": aplicacion Clases Evidencias
acuerdo con los principios de técnica| ® Riesgos en la manipulacion. gori
aséptica, control y seguridad. = Control legal de medicamentos de control . L X L

c) La dosis del medicamento es alistada, de especial. Servicios: = Servicios Ambulatorios. Conocimiento
acuerdo con la dosis prescrita y con| ® Horarios, siglas nacionales e - Hqspltallzac!op . .
protocolos establecidos. internacionales  de  horarios, normas unidades quirdrgicas. Prueba oral o escrita sobre

d) Los medicamentos son reconstituidos institucionales. = Atencion Domiciliaria.
teniendo en cuenta la estabilidad,| 2. Principios de asepsia (b, c, d, e). = Drogueria. = Formas farmacéuticas.
compatibilidad de las sustancias, la| = Normas de control y seguridad de los = Farmacia Hospitalaria. = Ejercicios de wunidades de
interaccion de los medicamentos y la medicamentos. = Servicios de vacunacion medidas y diluciones, calculo de
técnica aséptica referenciada por el sistema | *  Clasificacion de los medicamentos. intraextramurales. dosis.
farmacéutico. 3. Medidas de peso, volumen y capacidad = Areas de Emergencias y | * Manifestacion fisica de alteracion

e) Los elementos de envasado, preparacion y (c, d). Desastres. de medicamentos.
administracién son alistados y desechados | ®  Conversién de medidas, regla de 3, cuatro
de acuerdo con los medicamentos a operaciones  basicas, relacion  peso- Producto
preparar y los protocolos de manejo de volumen.
residuos. . = Formas farmacéuticas que no se pueden = Identificacion con el nombre de la

f) La identificacion de los medicamentos es fraccionar (liberacion retardada y cubierta persona y el medicamento, la
venflcgda de acut_ardo con la |nfor_mac1on en entérica). - dosis, fecha y hora de
la etiqueta, tarjetas de medicamentos,| * Prueba de sensibilidad. reparacion
kérdex y/o prescripcién médica y el sistema | *  Instrumentos y materiales. . E'e?cicios de diluciones
de distribucion y registro. = Jeringas de diferentes capacidades, ! .

g) Los medicamentos no wusados son agujas, cucharas, goteros. ~
manejados seglin normas de uso y manejo | *  Precauciones, prevenciones. Desempeiio
de medicamentos. 4. Conceptos  basicos de estabilidad, . ., . .

h) Las condiciones fisicas y de asepsia del sitio compatibilidad, interaccion ~ del * Simulacién del alistamisnto de
cumplen con los principios de bioseguridad. medicamentos, precauciones, técnicas de una dosis de medicamentos.

) La solicitud de los medicamentos e envasado (d, e). = Simulacién del alistamiento de
inmunobiologicos ~ es realizada en los| 5. Medidas de bioseguridad, normas de una  prescripcion _med|ca,
formatos y horarios establecidos. manejo de residuos (d, e). ) identificacion de materiales 'y

j) La red de frio de los inmunobiolégicoses 6. Slstgma de distribucion y registro de equipo. P -
verificada de acuerdo con el manual de medicamentos (f,g,k). = Aplicacién de técnica aséptica en
procedimientos de conservacion, 7. Tarjeta de medicamentos, kardex, otros la m.anlpulacmn y preparacién de
Smconamianoy anspoe devacnas. | SOTECE Co S nedcenene (0

k) El inventario de inmunobiologicos y |~ transporte de biol6gicos (PAI) 0
medicamentos es verificado de acuerdo con y P 9 :
criterios de rotacion segun fecha de
vencimiento.
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Nombre de la Norma | Administrar medicamentos segun delegacion y de acuerdo con técnicas

de Competencia establecidas en relacion con los principios éticos y legales vigentes. Nombre de la Norma | Administrar medicamentos segun delegacion y de acuerdo con técnicas

Elemento 2 Aplicar los medicamentos segun delegacion y de acuerdo con la prescripcion de Competencia establecidas en relacién con los principios éticos y legales vigentes.

médica y condicion del usuario. Elemento 2 Aplicar los medicamentos segun delegacion y de acuerdo con la prescripcion
médica y condicién del usuario.

Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprension

a) La identificacion de la persona, usuario, | 1. Comprensién e interpretacion de lectura Rango de aplicacién Evidenci
del medicamento o vacuna es verificada de las diferentes prescripciones médicas Categoria Clases MCENCas
antes de aplicar el medicamento o (a).
vacuna. = Precauciones, técnica y equipos de Servicios: = Servicios Ambulatorios. | Conocimiento

b) La persona es informada y preparada administracion de medicamentos. = Hospitalizacién
para la administracion del medicamento = Tiempos de administracion, intervalo unidades quirdrgicas. Prueba oral o escrita sobre:

o vacuna, de acuerdo con la via y de administracién y organizacion de = Atencién Domiciliaria.
caracteristicas del medicamento o medicamentos (b). = Drogueria. = Vias de administracién, sitio,
vacuna a administrar 2. Vias de administracién, precauciones, = Farmacia Hospitalaria. precauciones y

c) El agua necesaria para la ingesta de sitios, equipos, velocidad de infusion por = Servicios de vacunacion contraindicaciones, velocidad de
medicamentos por via oral es provista via (b). intraextramurales. administracion, compatibilidad del
de acuerdo con la situacion clinica de la | 3. Compatibilidad de los medicamentos con = Areas de Emergencias y medicamento, bioseguridad,
persona o caracteristicas  del los equipos. Ej. PVC, polietileno (c). Desastres. soluciones, cuidados de
medicamento 4. Vias de absorcién, vida media de enfermeria, Normas de registro.

d) Los Iimites de intervalo en la medicamentos, terapia administrada (c, d )
administracion  de  medicamentos |5. Normas del Comité de Farmacia. Producto
cumple con los rangos establecidos (30 establecidas para duracion de terapia  (d,
minutos antes o después de la hora e g). = Diligenciamiento correcto en el
prescrita) 6. Pruebas de sensibilidad (g, f). registro de la administracién de

e) Elpulso, la tension arterial, la glicemia'y | 7. Normas de registro y solicitud de medicamentos.
las pruebas de coagulacién sanguinea medicamentos (h, i, j). = Camé de inmunobioldgicos
son verificadas antes y durante la|8. Formularios y formas internas de solicitud diligenciados (3).
administracion de ciertos grupos de y reintegro de medicamentos  (j).
medicamentos como: hipoglicemiantes, | 9- Normas PAI para la administracion de Desempefio
anticoagulantes, cardiovasculares inmunobioldgicos (a, b, h, i).

f) El registro de la administracion de los | 10- Guias técnicas para la administracion de Simulacién de:
medicamentos es realizado en la historia inmunobioldgicos (PAI) (h).
clinica y otros documentos de acuerdo = Aplicacion de medicamento por
con las normas vigentes institucionales diferentes vias (3 veces).

g) Las indicaciones y contraindicaciones = Administracién de
para la aplicacién de medicamentos e inmunobiolégicos BCG (2 veces).
inmunobiolégicos  son aplicadas de = Informacién y educacién al
acuerdo con las normas de vigilancia en usuario sobre los cuidados de
salud publica. inmunobioldgicos.

h) La vacuna es aplicada teniendo en
cuenta las normas de PAl vigentes.
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| Auxiliar de Servicios Farmacéuticos | Nivel C
Nombre de la Norma | Administrar medicamentos segun delegacién y de acuerdo con técnicas
de Competencia establecidas en relacién con los principios éticos y legales vigentes.
Elemento 3 Vigilar la accién farmacéutica y reacciones adversas de los medicamentos e
inmunobiolégicos administrados de Acuerdo con el medicamento y
sensibilidad de la persona.
Tareas | Criterios de Desempeiio Conocimientos y Comprensién
a) La accion terapéutica del medicamento Indicaciones farmacoldgicas de los
es verificada de acuerdo con el objetivo grupos terapéuticos por sistemas y ciclo
terapéutico propuesto. vital (a, b, c)
b) Los signos, sintomas y reacciones| 2.Reacciones adversas generales (b, c).
adversas son observados, identificados, a) Antidotos, concepto, usos e
registrados e informados oportunamente identificacion de los mas frecuentes
al jefe inmediato. (b, ¢).
c) Los antidotos frente a los medicamentos Reporte de incidentes relacionados con
que lo requieran estan disponibles medicamentos (b).
durante la aplicacién del medicamento. Principios éticos y normas legales
d) Los tiempos de mantenimiento de una relacionadas con la administracién de
terapia son confrontados de acuerdo con medicamentos (e, f).
las especificaciones establecidos en la Normas institucionales de inventarios,
norma. almacenamiento y dar de baja,
e) La no disponibiidad de los devolucion de medicamentos (g).
medicamentos es informada al jefe Normas de Comit¢é de Farmacia y
inmediato oportunamente. Terapéutica (d).
f) La no aceptacion de la aplicacién del Normas de PAI, papeleria y carné de
medicamento por parte del paciente o vacunacion (h, i). . )
cualquier otra causa para no administrar Normas de carnes vigentes (i).
el medicamento es registrada e
informada  oportunamente  al jefe
inmediato.
g) Los medicamentos no usados son
inventariados y devueltos a la farmacia
con los correspondientes documentos
segun normas institucionales.
h) Las reacciones, cuidados postvacunales
y citas son explicados de acuerdo con
protocolos vigentes.
i) Los registros diarios de vacuna y carné
son diligenciados conforme el manual de
normas vigentes.
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Nombre de la Norma
de Competencia

Administrar medicamentos segun delegaciéon y de acuerdo con técnicas
establecidas en relacién con los principios éticos y legales vigentes.

Elemento 3

sensibilidad de la persona.

Vigilar la accién farmacéutica y reacciones adversas de los medicamentos e
inmunobiolégicos administrados de Acuerdo con el

medicamento y

Rango de aplicacion

= Evidencias
Categoria Clases
Servicios: = Servicios Ambulatorios. Conocimiento
= Hospitalizacién y
unidades quirdrgicas. Prueba oral y escrita sobre:
= Atencién Domiciliaria.
= Drogueria. = La accion terapéutica, riesgos y
= Farmacia Hospitalaria. reacciones adversas de grupos
= Servicios de vacunacion de medicamentos de uso mas
intraextramurales. frecuente por sistemas y grupo
= Areas de Emergencias y etdreo.
Desastres. = Relaciéon de medicamentos con
su antidoto correspondiente
= Estudio de casos sobre
situaciones clinicas de grupos
terapéuticos de uso frecuente.
Producto
Verificacion de registros  clinicos
sobre:
= Reacciones a los medicamentos.
= Inventario y devoluciéon de
medicamentos.
= Notificacién de las reacciones del
paciente a medicamentos o
vacunas.
Desempeio
Observacion sobre :
= Lavigilancia en la administracién
y mantenimiento de
medicamentos y control de
inmunobiolégicos (e veces).
= La orientaciéon sobre reacciones
pos vacunales.
278

Nombre de la Norma de Competencia:

Atender a Personas en Caso de Accidente en
Enfermedad Subita de Acuerdo con Protocolos de

Atencién de Primer Respondiente

Cédigo: 20332810220404

Elementos:

en su localidad.

normativa vigente.

2. Aplicar cuidados de primer
accidentados y enfermedad subita de acuerdo con el evento y

1. Orientar al usuario acerca de los servicios de salud disponibles

respondiente a los usuarios

279

[ Auxiliar de Servicios Farmacéuticos

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Atender a personas en caso de accidente en enfermedad subita de acuerdo
con protocolos de atencién de primer respondiente.

manejada con confidencialidad y ética.

Elemento 1 Orientar al usuario acerca de los servicios de salud disponibles en su
localidad.
Tareas | Criterios de desempeiio Conocimientos y comprensién
352.1 a) Los deberes y derechos de salud de las
personas son informados de acuerdo SGSSS.  Planes de beneficios POS,
con las necesidades del usuario y el POSs, SOAT. Deberes y derechos en
SGSSS. salud (a).
143.2 b) Los servicios, recursos y horarios de las Entidades IPS, publicas y privadas de su
3221 entidades de salud de su localidad, son localidad. Servicios y horarios (b).
informados de acuerdo con la| 3. Comunicacion asertiva.
disponibilidad. 4. Manejo ético de la informacion (d).
123.1 c) Los usuarios son orientados hacia la
atencion pertinente en salud, de acuerdo
con las necesidades y recursos
disponibles.
d) La informaciéon del accidentado es

Rango de aplicacién

Categoria

Clases

Evidencias

Tipo:

= Farmacia - Drogueria

= Drogueria

Conocimiento
Prueba oral o escrita sobre:

= Deberes y derechos en salud.

= Planes de beneficio que cubren
las necesidades.

= Entidades IPS publicas y privadas
de su localidad.

Producto

= Mapa de la localidad con
convenciones de las entidades de
salud

= Notificaciones obligatorias
registradas en  archivo con
anterioridad de seis meses

Desempeiio

Observacion directa de:

= Orientacién a usuarios sobre
servicios y horarios de una
entidad de salud de su localidad .
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[ Nivel C

Nombre de Ia_ Norma | Atender a personas en caso de apcidente en 9nfermedad siibitade acuerdo Nombre de la Norma | Atender a personas en caso de accidente en enfermedad subita de acuerdo

de Competencia con protocqlos de atenmo_n de primer relspond|ente. - de Competencia con protocolos de atencién de primer respondiente.

Elemento 2 Aplicar cuidados de primer respondiente a los usurarios en caso de Elemento 2 Aplicar cuidados de primer respondiente a los usurarios en caso de
a_ccidentes y enfermedad sibita de acuerdo con el evento y normativa accidentes y enfermedad subita de acuerdo con el evento y normativa
vigente. vigente.

Tareas | Criterios de desempeiio Conocimientos y comprension

335.2 |a) La persona u observador es indagada en|1. Conocimientos bdasicos de anatomia y Rango de aplicacién - -

relacién con el sitio, hora, circunstancia fisiologia (a hasta d) Categoria Clases Evidencias
del accidente. 2. Técnicas de valoracion fisica (b) Conocimiento

342.19 |b) La valoracién inicial es realizada|3. Toma de signos vitales: Equipo, Institucion 7 E ia-D .

374.36 tendiendo en cuenta la lesion de la Precauciones, Cifras Normales (c) ¢ rarmacia-Drogueria Prueba oral ita sobre:

persona segun protocolos de primer|4. Como movillizarlas y transportar a los 7 Semicios ambulatorios rueba oral'y escrita sobre:
respondu_ant_e. _ heridos y !esmr@dos (c,d) hospitalarios y unidades Anatomia y fisiologia.

c) Las prioridades de atencion son|5. Soporte vital basico (c, d) o «  Medidas de biosequridad
establecidas de acuerdo con las lesiones |6. Atencion inicial en : quirirgicas L peadasde® e?'\ e e un
sospechadas, la estabilidad de los signos = Quemaduras i iciliari accidente g
vitales y el mecanismo del evento. » Parto en emergencia 7 Atencion domiciliaria. = Medidas de bioseguridad y técnica

374.66 |d) Las acciones como primer respondiente = Intoxicaciones - . aséptica 9 y

374.74 son aplicadas de acuerdo con la = Cuerpo extrafio (f, g) T Areas de emergencias y | Maneio de intoxicacion

371.36 valoracién inicial y segtin protocolo de = Convulsiones desastres ! '

374.81 soporte vital basico hasta que llegue la|7. Red Publica de Urgencias (e, g). Producto

ayuda pertinente. 8. Normas de bioseguridad y técnica

374.4 |e) La persona es inmovilizada y transportada aséptica (d).

371.15 de acuerdo a los principios de ergonomia |©- g))adena de custodia. Concepto basico (c,

y seguridad. . &

f) Los usuarios en expulsivo, quemados,|10. Responsabilidad Legal (c, d). Desempefio
intoxicados y con enfermedad subita son | 11. Movilizacion, inmovilizacion y transporte « Aplicar primeros  auxilios por
atendidos de acuerdo con protocolos de de heridos. simulacién en RCP, parto
primer respondiente. _ . Movilizacion y transporte de

g) La persona es remitida a la entidad de heridos.
salud competente.
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Nombre de la Norma
de Competencia

Atender a personas en caso de accidente en enfermedad subita de acuerdo
con protocolos de atencién de primer respondiente.

Tarea

Indicador

123.1

1.

2.

Aumento de la demanda de los servicios posterior a la implementacién de nuevas
estrategias de difusion.
Minuciosidad en el andlisis y evaluacion de las estrategias implantadas.

143.2

1.

______% es el nimero de pacientes a quienes se les presta el servicio requerido del
numero de pacientes que lo solicita.

Oportunidad en la atencién del paciente que redunda en el mejoramiento de su estado,
de salud.

322.1

% de los pacientes que llega a la institucion de acuerdo con las instrucciones
brindadas.

335.2

Identificacion de factores que afecten el estado de salud del paciente.
Remisién oportuna del paciente al centro regulador de urgencias.

342.19

Numero de cifras de signos vitales con mas del % de errores.
Numero de cifras de signos vitales registrados con error oferta de servicios no se
registran.

352.1

Més del % de los asistentes a las charlas estan satisfechos con la informacion
brindada.

Mas del % de los asistentes comprende perfectamente las diferentes formas del
participacion comunitaria después de la charla.

Minuciosidad en la revisiéon de la informacién y explicacion de la participacion
comunitaria en el marco de seguridad social.

371.15

Los signos de compresion circulatoria se vigilan en todos los pacientes y se reportan
como negativos.
No se reportan lesiones en piel en zonas inmovilizadas.

371.36

Oportunidad en la atencion del paciente que ingresa a urgencias.
Mas del % de los pacientes graves en el servicio de urgencias son estabilizados|
en (periodo de tiempo) después de su ingreso a al institucion.

374.36

Oportunidad en la deteccién de sefiales de alerta en el estado de salud del paciente.

374.4

Ningun paciente con vendajes presenta signos de compresién circulatoria.
El tipo de venda utilizada cumple con el objetivo indicado (compresién, sostén).

374.66

Numero de pacientes ayudados.

374.74

Las maniobras son efectivas el % de las veces que se realizaron.
Cumplimiento normas de reanimacion.

374.81

N =[N ===

Oportunidad en el retiro de puntos.
Cumplimiento en las normas el % de las veces.
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Nombre de la Norma
de Competencia

Atender a personas en caso de accidente en enfermedad subita de acuerdo
con protocolos de atencién de primer respondiente.
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Escalas

Destrezas

Datos PPersonas [Cosas [significancia
Maximo Minimo Maximo  [Minimo  [Maximo  [Minimo  |Maximo _ [Minimo
3 i3 3 2 1 1 la la
Habilidades

Razonamiento |Mateméticas Lenguaje

2 i3 2

Responsabilidades

Opciones CEP
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Requisitos Exigidos

Nombre de la Norma de Competencia:

Recibir y Despachar Medicamentos o Elementos Segun

Cédigo: 20332810240304

Auxiliar de Servicios Farmacéuticos [ Nivel C

de Competencia

Nombre de la Norma | Recibir y Despachar Medicamentos o Elementos segun Requisitos Exigidos.

Elemento 1 Verificar los ingresos y egresos de los medicamentos de acuerdo con las
instrucciones sefhaladas por la entidad.

Tarea | Criterios de desempeiio

Conocimientos y comprension

451.11 |a) Los medicamentos y elementos recibidos
y entregados estan soportados con los

La persona conoce y comprende:

documentos definidos por la organizacién. | 1, Tipos de documento de recibo
y de entrega (a).
. o . . 4111 b) Los medicamentos elementos son| 2. Naturaleza de los objetos (a,
Elementos: 1. Verificar los ingresos y egresos de los medl_camentos de ) inspeccionados aplicagdo las técnicas de o).

acuerdo con las instrucciones sefialadas por la entidad. verificacién v.s la informacién contenida| 3. Clasificacion de los
en los documentos. proveedores y clientes (h).

2. Alistar los medicamentos y/o elementos para las diferentes 411.9 |c) La entrada y salida de los medicamentos| 4. _ Operaciones  basicas  de

areas, o unidades del negocio segl’m solicitud o pedido. 412.3 y elementos es efectuada de acuerdo a la matematlcgs (b).

451.36 programacion  establecida  por la| 5. Tipos de documentos (a).
. . . organizacion. 6. Programacién de recibos y
3. Realizar devoluciones de los medicamentos y elementos que no Z171 |d) Los reportes de las inconsistencias despachos (c).

Cumplen con los reqUiSitOS eXigidOS. presentados en el recibo y entrega de 7. Técnicas para el registro de la
medicamentos y elementos es informada informacion de los objetos recibidos y
en los instrumentos sefalados por la entregados (d, ).
organizacion. 8. Tramite de devoluciones (d).

€) Los medicamentos y elementos recibidos| 9- Rotulacion de objetos (e).
son rotulados o etiquetados segun| 10. Manejo de objetos y codigo
instrucciones  establecidas  por la de barras (a, ¢, d, f).
organizacién a nivel interno. 11. Manejo de computadoras (d,
411.6 |f) Los registros de recibo y salida de los f).
medicamentos y elementos son| 12. Técnicas de verificacion y
reportados a través de los instrumentos control (b).
establecidos por la organizacién. 13. Etiquetado, objetos (e).
g) El recibo y salida de los medicamentos y| 14 _Tipos de documentos de
elementos cumplen las especificaciones control (j). . .
sefialadas segin los  documentos| 15 Radio frecuencias (b).
establecidos y registrados. 16. Manejo de equipos de
451.11 |h) Los medicamentos y elementos recibidos lectores barra (b). .
y entregados son clasificados segin| 17 Intercambio  electronico  de
clientes, procesos o unidades de negocio. datos (d).
4412 |i) La entrada y salida de los medicamentos
y elementos es verificada fisicamente.
frente a los documentos
4411 |j) El ingreso y salida de los objetos es
432.5 registrada en los instrumentos de control
sefalados, y en los inventarios.
285 286
[ Auxiliar de Servicios Farmacéuticos [ Nivel C
Nombre de la Norma | Recibir y Despachar Medicamentos o Elementos seglin Requisitos Exigidos.
de Competencia
Elemento 2 Alistar los medicamentos y/o elementos para las diferentes areas, o
unidades del negocio, segun solicitud o pedido.
Tareas | Criterios de desempefio Conocimientos y comprension
a) Los medicamentos y objetos son ubicados
T o e - de acuerdo a la localizacion, codificacion, |?  Estandares de calidad de los objetos
[ Auxiliar de Servicios Farmacéuticos | Nivel C

categorias y normas de seguridad

industrial.

Nombre de la Norma
de Competencia

Recibir y Despachar Medicamentos o Elementos segln Requisitos Exigidos.

111.23 |b) Los medicamentos y objetos son alistados
teniendo en cuenta el grado de

Elemento 1

Verificar los ingresos y egresos de los medicamentos de acuerdo con las

instrucciones sefialadas por la entidad.

Rango de aplicacién

Categoria

Clases

Evidencias

Tipo de producto:

= Medicamentos

Conocimiento

= Elementos = Pruebas sobre manejo de las
técnicas de verificacion de los
medicamentos y elementos.

Producto

= Entrega de medicamentos y
elementos  verificados  segun
entradas y salidas.

Desempeiio

= Por observaciéon: Proceso de

verificacién de las entradas y
salidas de los objetos.

contaminacion, caracteristicas y
naturaleza.
411.7 |c) Los pedidos son revisados a fin de que
412.8 correspondan con la documentacion que
441.3 los ampara para su entrega.

461.3 |d) La informaciéon de los medicamentos y
elementos alistados son registrados en el
instrumento sefialado por la organizacion.

4121 e) El pedido es colocado en el lugar y tiempo
establecido.

4411 |f) Los medicamentos y elementos son
alistados teniendo en cuenta las unidades
de empaque.

(a,e,f).

?  Tramites y procesos de devolucion (d).

Rango de aplicacién

Evidencias

Categoria Clases

Formas de preparacién de los | = Manual.
pedidos: = Automatizada.
= Semiautomatizada.

287

Conocimiento

= Diferenciar las formas de alistar
los pedidos de acuerdo a los tipos
de productos.

Producto

= Entrega de los objetos armados
segin la clasificacion de los
pedidos.

Desempeio

= Observacion directa sobre formas
de alistar los pedidos.
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Nombre de

de Competencia

la Norma

Recibir y Despachar Medicamentos o Elementos segun Requisitos Exigidos.

= Revision de los pedidos a ser
devueltos.

Desempeio

= Por observacion del proceso de
las devoluciones de los objetos.

Elemento 3 Realizar devoluciones de los medicamentos y elementos que no cumplen
con los requisitos exigidos.
Tareas | Criterios de desempefio Conocimientos y comprensién ‘ Auxiliar de Servicios Farmacéuticos ‘ Nivel C |
a) Las devoluciones de los medicamentos y
elementos, que no cumplen con los|1. Orden de compra o pedido (a). Nombre de la Norma | Recibir y Despachar Medicamentos o Elementos seglin Requisitos Exigidos.
requisitos  establecidos entre las partes de Competencia ‘
son tramitados en un periodo de tiempo |2. Herramientas bésicas y de sistemas (b).
determinado. .
b) Los medicamentos y elementos devueltos | 3. Estandares de calidad de los objetos (c). (eI Indncador’ - — -
son verificados y descargados del 111.23 1. Ngmero de megmameptgs en condiciones ambientales adecuadas.
sistema. 4. Requisiciones o solicitudes de objetos (c). 4111 1. Ndmero de registros diarios.
c) Los medicamentos y elementos que no 411.6 1. Menos de % de oferta de servicios item esta mal inventariados.
cumplen las especificaciones de calidad |5. Tramites y procesos de devolucion (c). 2. Menos de % item no esta incluido en el inventario.
son devueltos al drea o proceso 3. Mas del % de las tarjetas de kardex estan actualizadas.
respectivo. 6. Acuerdos comerciales entre clientes y 411.7 1. Se encuentra una relaciéon directa entre la inspeccion visual de los equipos Y|
d) Los reclamos de los diferentes clientes proveedores (c). suministros con el registro de ellos en el kérdex.
sob:e devoluciones de Ig_?j medicaml_entgs 412.1 1. No se encuentran errores en el almacenamiento de los suministros.
?;se sg:l’?ig:;s dseoTa a(:fgar;i;as(‘:iécnu?pdlzgdg 7. Operaciones basicas en matematicas (b). 4123 1. NGmero de reposiciones realizadas. — -
una respuesta en el tiempo establecido. |8, Politica de servicio al cliente (d). 441.1 1. Mas dell % de los elementos .sc_)llcnados en cada servicio, es entregado.
e) Las devoluciones son realizadas de 2. Oportunidad en la entrega de suministros.
acuerdo con los procesos y tramites 441.2 1. % de los reactivos vencidos o en mal estado/ nimero de reactivos solicitados.
establecidos. 2. Enun % de las veces, los suministros entregados corresponde exactamente a los
solicitados.
Rango de aplicacién Evi q 441.3 1. El % de las recepciones sigue el procedimiento establecido.
- videncias P . - " .
Categoria Clases 2. En mas del % se dispone de la informacién requerida para el proceso.
Conocimiento 451.1 1. Mas del % de los elementos solicitados al almacén son entregados a cada area.
Tipo de devolucion: = Nacional 2. Menos del % de las areas no esta satisfechas con el pedido entregado.
*  Internacional = Prueba lt_ascrlta sgbrelel_,proceso 451.11 1. Numero de medicamentos e insumos entregados.
para realizar una devolucion. 451.36 1. Los suministros requeridos estan disponibles en (periodo de tiempo).
Producto 461.3 1. Numero de medicamentos recibidos contra nimero de medicamentos solicitados.
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Auxiliar de Servicios Farmacéuticos

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

la empresa

Negociar productos y servicios segun condiciones del mercado y politicas de

Elemento 1

Presentar a los clientes las caracteristicas, beneficios y usos de los
productos o servicios segun el manual del fabricante

Tareas

Criterios de desempeio

Conocimientos y comprensién

Nombre de la Norma de Competencia:

Negociar Productos y Servicios Segun Condiciones del
Mercado y Politicas de la Empresa
Caodigo: 20662810250304

a)

Las  presentaciones de productos y
servicios son apoyadas en el uso de
programas y navegadores que incluyen
gréficos, animaciones, ventajas de
productos o servicios, comparaciones de
precios y catélogos.

Elementos

1. Presentar a los clientes las caracteristicas, beneficios y usos de
los productos o servicios segun el manual del fabricante.

2. Cerrar la venta de productos y servicios conforme a las politicas
de ventas y términos de negociacion.

3. Acordar términos de negociacion y condiciones comerciales
segun objetivos, estrategias y legislacion comercial.

La informacién de los productos y
servicios es proporcionada y reforzada
con demostraciones, muestras,
degustaciones y exhibiciones con el fin
de obtener la decision de compra en los
diferentes mercados.

Los  productos y  servicios  son
presentados argumentando las bondades
de los mismos en cuanto a la relacién
calidad-precio, resistencia, duracién y
necesidades que satisface y resuelve.

El conocimiento del producto a presentar
es respaldado y certificado por el
productor.

291

Las caracteristicas distintivas de los
productos o servicios en relacién con
otros, la exclusividad y lo innovador del
producto o servicio son expuestos a los
clientes con el fin de que estos conozcan
las bondades de los productos y
servicios.

1.

2.
3.

Manual de productos: Caracteristicas,
beneficios, ventajas y objetivos (a)
Manual del fabricante (a).

Certificado de proveedores sobre el
conocimiento del producto (d).
Demostraciones del producto (b).
Distribucién de muestras, degustaciones
(b).

Check list sobre la idea del producto o
servicio (e).

Norma 1SO 9000, Norma ISO 14000 (c,
d).

Estandares especiales
ECO, label (c, d).

HACCP, CE,
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[ Auxiliar de Servicios Farmacéuticos [ Nivel C
Nombre de la Norma | Negociar productos y servicios seguin condiciones del mercado y politicas de
de Competencia la empresa.
Elemento 2 Cerrar la venta de productos y servicios conforme a las politicas de ventas y
— — S— . términos de negociacion.
[ Auxiliar de Servicios Farmacéuticos | Nivel C
Nombre de la Norma | Negociar productos y servicios segun condiciones del mercado y politicas de LEICEE Crlttrlos e des_en_\peno a duch (LionOCImlentos Yy comprenSISn.
de Competencia | Ia empresa e
Elemento 1 Presentar a los clientes las caracteristicas, beneficios y usos de los lanificacién, la entrega de productos por |1. Laventa (a)
productos o servicios segun el manual del fabricante p ! " g p P : T .
cualquier medio y las formas de pago. 2. Factores que intervienen en la venta. (a).
Rango de aplicacién b) Las negociaciones nacionales e|3. Técnicas de venta (a, n)._ .
Categoria Clases Evidencias internacionales son cerradas aplicando |4. Fases de la venta: aproximacion, escucha
9 c imient las técnicas de ventas y negociacion. activa, argumentacion, objetivos, factores
onocimiento c) La informacién a clientes sobre| clave, objeciones, técnicas de resolucion,
: . ; . existencias, fecha de entrega, calidades y técnicas de persuasion y el cierre (a, n, ).
Tipo de productos: : ggﬁ:&rr':(l) Servicios - PL:L;e:: diizgieizbrr:nlgzz;:gc:?: cantidades disponibles, es entregada a|5. Habilidades para hablar en publico (a).
4 ﬂora de presentar un producto o través del sistema de comunicacién |6. Lacomunicacion: verbal y no verbal (a).
coricio P un produ establecida. 7. Barreras en la comunicacion (a, q)
' d) La informacién sobre garantias y ayuda|8. Proceso de negociacion a)
” osventa para los productos y servicios |9. Acertividad en la negociacion (a, q ).
Formas de presentacion: = Personal Producto posver ) .
P »  Telefénica y Virtual adquiridos, es planteada en la|10. Herramientas y material de apoyo en la
y - - negociacion. negociacion (a, I, q).
= Validacién del conocimiento del = 11. Estil | R
producto  mediante certificacion e) El ancho de la banda y el tamafio de la . Estilos en la negociacion (a).
del productor I.S.P, es tenido en cuenta para la|12. Navegadores de Interet (a).
p . presentacién de negocios por la Web o | 13. Caracteristicas y beneficios de los
Desempefio negocios E-comerce. productos y servicios (a).
f) Las negociaciones por Internet son|14- ISngIes comerglal (@)
3 . i i 15. Sistemas e ventas: por dreas
* Evaluarla metodologia utilizada s O e e Irtama de eograficas, por productos, por clientes
en la preparacion de una correos que legaliza la compra y hace geog , por p ) P y
resentacion de producto posible el desarrollo de compras por mixtas (b). g
P p - catalogo. 16. Técnicas de prospectacion (a).
g) Los productos y servicios son negociados | 17- Técnicas ~ de acercamiento y
de acuerdo con las estrategias de venta y cuestionamiento (a, 0). .
distribucion adecuada al  producto o |18 M.anejo de respuesta / Reacciones de los
servicio especifico. clientes (a).
h) La argumentacién y las preguntas son | 19- La post-visita (a).
estructuradas de acuerdo con la situacién | 20- Las técnicas de cierre de ventas: AIDA,
a manejar. SPIN (a, n, 0).
i) La negociacién es realizada en dos
sentidos con los clientes y empresa para
obtener la venta y adaptar el producto a
las necesidades del cliente.
j) Las objeciones son escuchadas sin
interrupcién y convertidas en adecuadas
técnicas de preguntas y respuestas.
293 294
Ran aplicacion . .
g0 d'e plicaclo Evidencias
Categoria Clases
Conocimiento
Formas de preparaciéon de los | =  Manual.
Tareas | Criterios de desempefo Conocimientos y comprensién pedidos: " éuto_mattlzad?. g * Por gi e§cr|tto: Describir lel
- 7 .

k) Los instrumentos de caracter legal o emiautomatizada. pfro::te ém|en o gar? negociar 1a
contractual internacional que proveen la oterta egn pro ugf.ooserwmo en
solucion a los diversos negocios Equinos de Extraccion: .M | un mercado especttico.
internacionales, los sujetos protagonistas quipos de Extraccion: Aatnua izad Mediante  dlini d \

e A . .
¥ los conceptos bésicos_son identificados. - Semiautomatizada ovaluar _ actitudes, aptitudes y

1) La negociacién de productos y servicios . téonicas de ventasy p y
estan soportadas en la identificacion de .
motivaciones, intereses y objetivos de las X .
partes con el apoyo de las herramientas y Naturaleza de los objetos: = Pe’re_cedera. Producto

= Fréagil.
manuales. = Peligrosa. = Revisién de reportes de informes

m) Las situaciones embarazosas o de alto . Dimgensio.nal de ventas P
riesgo diferentes a las generadas por . Pesos es ec.iales .
venta son manejadas con alto nivel de P . Desempefio
profesionalismo y madurez.

n) El cierre es logrado con la participacion «  Evaluar los resultados frente a los
activa del cliente que verdaderamente indicadores _ establecidos para
desee comprar por conviccién propia, medir la gestion de ventas
luego del asesoramiento recibido en :
relacion con el producto o servicio a +  Evaluar la forma en que maneja
través de la aplicacion de las etapas y un auditorio
técnicas de venta. .

o) La estrategia de negociacion utilizada — — e n
logra despertar el interés en el producto [ Auxiliar de Servicios Farmacéuticos | Nivel C
o servicio, reconocer la existencia de Nombre de la Norma | Negociar productos y servicios segun condiciones del mercado y politicas de
necesidades o problemas, aceptar los de Competencia la empresa.
beneficios argumentados y tomar 'y Elemento 3 Acordar términos de negociacion y condiciones comerciales segun objetivos,
ejecutar la decision de compra. _ estrategias y legislacién comercial.

p) A través de las acciones de prospecting
se contacta personalmente y califica a
cada una de las personas que poseen el Tarea Criterios de i C y compi
perfil y condiciones para convertirlos en a) Los términos de negociacion son fijados de acuerdo . .

i con las politicas y pardmetros establecidos por la 1. _Aspeclo; legales de la_negociacion: nacionales e
clientes. t les (a, ¢, d, e, f
) El cierre de la venta depende de Ia organizacion, la legislacion general, el marco legal internacionales (a, ¢, d, e, f).
a ofectividad  de  la respentac'c'm ol de derechos y obligaciones minimas de cada parte. 2. Relaciones entre fabricantes y distribuidores: Trade
'Y' N p. I. ’ b) Los contratos de coordinacién y cooperacién entre Marketing (b, c, d).
conocimiento de lo que piensa y siente el los diversos actores son definidos de acuerdo con .
cliente y la capacidad del vendedor de las estrategias para cobertura del mercado. 3. Elementos de un contrato comercial (b, d, e).
escuchar, ser sincero, positivo y actuar C) Los acuerdos entre productores, —proveedores, | 4. Aspectos éticos en la negociacion (a, f).
: distribuidores y clientes son planteados con base en
con seguridad. ; 0 ) .
los niveles de responsabilidad en cuanto a volumen | 5. Idiomas: Ingles técnico (a, b, c, d, e, f).
de ventas, clientes, territorios, formas de entrega, . -
traslados, costos y precios de los productos y|6. Pdlizas de cumplimiento (d, ).
Serviclos. - — - 7. Tipos de contratos (b, d, e, f).
d) Los términos de negociacién son establecidos
considerando las  condiciones de pago, los|8. Relaciones humanas (b, c).
descuentos, las garantias, las restricciones de o
ventas y los niveles de riesgo en cuanto a donde y |9-  Clases de negociacion (g).
como se compraran y venderdn los productos o N . )
Sevicios. 10. Tipos de acuerdos comerciales: concesion,
295 296
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Auxiliar de Servicios Farmacéuticos

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Negociar productos y servicios segun condiciones del mercado y politicas de
la empresa.

Elemento 3

Acordar términos de negociacién y condiciones comerciales segun objetivos,
estrategias y legislaciéon comercial.

Evidencias

Tarea Criterios de d i Ci y prensi Rango de aplicacién

€) Los términos de negociacion en contratos de franquicia, en depdsito, a término fijo, comisién (c, f). Categoria Clases
intermediacion son fijados considerando sistemas de 11. Sociedades de intermediacién ()
dlstr(ljpuc_lsn_,‘jpedldfos mlnlm;s. precios del prpductor ) Magnitud de la negociaci()n: «  Local.

y distribuidor, formas de pago y margenes|{2 Formas de pago y plazos nacionales e «  Nacional
mayorista/minorista y  remuneracién  de los internacionales (d, e, g, h). 1
intermediarios. = Internacional.

f) Los acuerdos de la negociacion son establecidos | 13. Mercado cambiario y de divisas (c .d, i)

:fsnchzg: nlgsiof:\saﬁeegtgsinz?:i?orﬁifos Que 198N | 14, Tasas internacionales: Libor, prime rate, spread (c, d, Sistemas Comerciales: : mﬁ]):?n”ss{t:
— ’ - e f.g.i). -

g) Las qondlclones comerclal_es de negociacién como o o ) - Agentes Comerciales.
la validez de la oferta, el tiempo de entrega, la forma | 15. Normas cambiarias y de comercio interacional (1). = Comisionist
de pago, los fletes, seguros, impuestos y garantias X X . | o omisionista.
son fijadas dependiendo del tipo de_negociacién. 16. Costos financieros: Tasas de interés, depreciacion = Corredores.

h) Las condiciones comerciales de negociacién como monetaria, inflacion, reevaluacion, tasas de cambio = Clientes.
la validez de la oferta, el tiempo de entrega, la forma ©)-
de pago, los fletes, seguros, impuestos y garantias | 17, Cartas de orédito (d, e, 9). Actividad Comercial: = Compra.
son fijadas dependiendo del tipo de negociacién. . Venta

i) Los términos de negociacion en los mercados | 18. Gastos de  envio: normas, reglamentaciones, o
internacionales estan regidos por las normas de derechos arancelarios, impuestos y seguros (j). = Alquiler.
comercio exterior segun politicas gubernamentales y 19. Manual de envios internacionales ()

___delas camaras de comercio. ’ Cobertura del Mercado: = Nacional.

j)  Los gastos de envio son acordados con base en los | 20. INCOTERMS (g, i, j). = Internacional.
datos de peso y dimensiones, modo de envio, Ilugar - .
de origen y lugar de destino, derechos arancelarios, | 21. Condiciones de despacho de los productos (g, j). Ti de Prod . «  Industrial
impuestos y costes adicionales contenidos en el . . ipos de Productos: ndustrial.
manual de envios internacionales. 22. Contrato de compraventa intemacional entre = Consumo

| vendedor y comprador (g, h). L
y comprador (g h) = Servicios.
Tipos de Acuerdo Comercial: | = Concesion.
= Franquicia.
= En depésito.
= A término fijo.
= Comisién.
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Conocimiento

= Prueba escrita donde enuncie las
partes de un contrato.

Producto

= Revision del contrato de
negociaciéon de acuerdo con los

parametros legales de
negociacion.

Desempeiio

= Seguimiento en el puesto de

trabajo sobre los procedimientos
que sigue para fijar los parametros
de negociacion.
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[ Auxiliar de Servicios Farmacéuticos

[ Nivel C

Nombre de la Norma de Competencia:

Generar Actitudes y Practicas Saludables en los Ambientes

de Trabajo

Cédigo: 20332810120304

Nombre de la Norma
de Competencia

Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo.

Elemento 1

Mantener el ambiente de trabajo en condiciones de higiene y seguridad
acorde con la reglamentacion empresarial.

Tarea

Criterios de desempefio

Conocimientos y comprension

son

a)Los factores de riesgo ocupacional
identificados e
oportunamente por el trabajador.

informados

Elementos:

1. Mantener el ambiente de trabajo en condiciones de higiene y
seguridad acorde con la reglamentacién empresarial.

2. Ejecutar practicas de trabajo seguras conforme a las normas
técnicas y legales establecidas.

3. Participar en los procedimientos para la prevencion y atencion de
emergencias de acuerdo con las normas técnicas y legales.

acuerdo con

b)El drea de trabajo se mantienen de

las especificaciones

de orden y aseo.

seguras
establecido

c)Los equipos y maquinaria que opera
o controla estan en condiciones
de

acuerdo a lo
en el manual de

normas_de seguridad.

299

encuentran

d)El tipo y cantidad de Elementos de
Proteccion Personal y colectiva se

de acuerdo con las

normas técnicas.

e)Los
encuentran

elementos

almacenados se
dispuestos  segun

normas de seguridad.

f) El area de trabajo se encuentra con
la sefalizacion de seguridad segun

el riesgo presente 'y las
normatividad establecida.

g)La concentracion ambiental del
agente de riesgo es conocida y se
mantiene de acuerdo con los
Valores Limites Permisibles
establecidos en las normas
técnicas.

son

h)Las acciones de salud ocupacional
propuestas,
evaluadas por el trabajador.

controladas y

1.

2.

Mapa de riesgos.

Au
8.

. Politicas de la empresa relacionadas

. Reglamento de higiene y seguridad

Relacion  Salud-Trabajo y
factores determinantes (a)
Conceptos basicos (b)

Riesgo

Factor de riesgo

Agente de riesgo

Acto inseguro

Condicién peligrosa
Clasificacion y subclasificacion de los
factores de riesgo (b, c)

Fisicos

Quimicos

Biolégicos

Ergonémicos

Psicosocial

De seguridad

De saneamiento
Control de factores de riesgo:
Fuente, medio y trabajador (a, b, c,
d).
Factores de riesgo mas frecuentes
segun procesos productivos (a, b, c).
Inspecciones de las condiciones de
trabajo (a, b, c)
Panorama de factores y agentes de
riesgo: definicion, objetivos,
técnicas. (g)

sus

toreporte de condiciones de trabajo.
Legislacién y normas de seguridad y
salud ocupacional relacionadas con
el proceso productivo (a, b, c, d).
Caracteristicas 'y normas de
seguridad relacionadas con el
manejo de equipos, materiales y
elementos (c, d).
con las practicas seguras de

trabajo. (g, h).

de la empresa (h).
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Aucxiliar de Servicios Farmacéuticos [ Nivel C
ombre de Ta Norma
de Competencia Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo.
Elemento 2 Ejecutar précticas de trabajo seguras conforme a las normas técnicas y
[ Auxiliar de Servicios Farmacéuticos [ Nivel C legales establecidas.
Nombre de la Norma de . - . .
Competencia Generar actitudes y practicas saludables en los ambientes de trabajo. Tarea | Criterios de desempenio ConoE TS E oA EnaIon
Elemento 1 Mantener el ambier_n’e de trabajo.en condiciones de higiene y seguridad acorde a) Las medidas preventivas son aplicadas| 1. Accidente de trabajo (AT) (a —i)
con la reglamentacion empresarial. conforme a las normas vigentes. = Concepto
b) El Equipo de Proteccién personal utilizado = Marco legal (Decreto 1295 de 1994)
para las actividades corresponde a los = Registro y notificacion de accidentes
Rango de aplicacion Evidencias requerimientos  establecidos en la de trabajo.
Categoria Clases reglamentacion. = Andlisis e investigacion  de
Producto c) El equipo de seguridad se utiliza de accidentes de trabajo
Sefalizacion : = Preventiva, acuerdo con los  procedimientos = Responsabilidad de empleadores y
Reglamentaria, = Reporte actualizado de las establecidos en la norma. trabajadores en la prevencion de AT.
informativa y de condiciones de  higiene y d) El equipo de Proteccion asignado se| 2. Enfermedad profesional (EP) (c)
seguridad seguridad del puesto de trabajo. conserva de acuerdo con las = Concepto
especificaciones del fabricante. = Marco legal
Documentos: = Ordenes de trabajo, | Desempeiio e) La seguridad de equipos y dispositivos es = Factores que intervienen en su
Procedimientos verificada de acuerdo con los parametros desarrollo
operativos normalizados, | * Observacion directa de las del fabricante y seguin normas. = Enfermedades  profesionales mas
reglamento de higiene y caracteristicas y condiciones de f) El funcionamiento de dispositivos de frecuentes  segun el  proceso
seguridad,  cronograma higiene y seguridad del area de seguridad es verificado periédicamente. productivo de la empresa.
de actividades de trabajo y equipo utilizado g) Los dispositivos de seguridad son = Responsabilidad de empleadores y
prevencion y control de | = Revision de los formatos sobre instalados e inspeccionados. trabajadores en la prevencion de EP.
seguridad, Normas inspecciones de seguridad h) Las maquinas y equipos son operados| 3- EQuipo ~de  proteccion  basico 'y
1SO18001, 14001. elaborados por el trabajador. con normas de seguridad. especializado segun él area de trabajo y
Normas legales i) El reporte de incidentes y accidentes de circunstancias en que las utiliza. (d, e).
Generales de  Salud | Conocimiento trabajo es diligenciado y enviado a las 4. Sist‘eltna§ y métodos de trabajo seguros
Ocupacional y instancias correspondientes e Higiénicos. (2, b, ¢, d, f, g, h).
especificas segin el | = Pruebas orales o escritas oportunamente. 5. Usosy mantgnlmlento de los Elementos
proceso productivo. respondiendo a solucién de ) La documentacion relacionada con la de Erotecmon Personal (EEP) y
problemas relacionados con la afiliacion y prestacién de servicios de coleghva segun proceso produc’qvq (d, ¢).
seguridad e higiene en su puesto salud se encuentra vigente y disponible. 6. Medidas preventivas para eliminar o
de trabajo. (Qué hacer en caso controlar los factores de riesgo
de?). ocupacional (a — h).
= Pruebas orales o escritas sobre 7. Medidas de Higiene dentro del area de
las normas técnicas vigentes y los trabajo establecidas por la empresa (a, b,
valores limites permisibles de los c, d,f, g).
agentes de riesgo presentes en su 8. Sistemas de identificacion y manejo de
medio laboral. materiales peligrosos (c, d).
9. Tipos y naturaleza de documentacion y
reportes (i, j).
301 302
k) Las medidas preventivas son aplicadas| 10. Accidente de trabajo (AT) (a — i)
conforme a las normas vigentes. = Concepto
1) El Equipo de Proteccién personal utilizado = Marco legal (Decreto 1295 de 1994)
para las actividades corresponde a los = Registro y notificacién de accidentes
requerimientos  establecidos en la de trabajo.
reglamentacion. = Andlisis e investigacion de
m) El equipo de seguridad se utiliza de accidentes de trabajo Auxiliar de Servicios Farmaceuticos | Nivel C
acuerdo con los procedimientos = Responsabilidad de empleadores y Nombre de la Norma
establecidos en la norma. trabajadores en la prevencion de AT. . . - . .
n) El equipo de Proteccion asignado se| 11. Enfermedad profesional (EP) (c) de Competencia G_enerar act!tu_des y précticas saludables en los ambientes de tr@g. _
. Elemento 2 Ejecutar practicas de trabajo seguras conforme a las normas técnicas y
conserva de acuerdo con las Concepto legal tablecid
especificaciones del fabricante. = Marco legal egales establecidas
0) La seguridad de equipos y dispositivos es * Factores que intervienen en su ’
verificada de acuerdo con los parametros desarrollo
del fabricante y seguin normas. = Enfermedades  profesionales mas
p) El funcionamiento de dispositivos de frecuentes  seglin el  proceso Rango de aplicacién Evidencias
seguridad es verificado periédicamente. productivo de la empresa. Categoria Clases
_ _ _ = Responsabilidad de empleadores y
q) Los dispositivos de seguridad  son trabajadores en la prevencion de EP. Documentos: = Manual de Normas y | Desempefio
instalados e inspeccionados. 12. Equipo de proteccion  basico y procedimientos de
r) Las maquinas y equipos son operados especializado segun €l area de trabajo y seguridad, Reglamento | =  Observacion directa del trabajador
con normas d‘? sggundad. _ circunstancias en que las utiliza. (d, e). de Higiene y Seguridad, para verificar la aplicacion de
s) El reporte de incidentes y accidentes de | 13, Sistemas y métodos de trabajo seguros Fichas toxicolgicas de normas de seguridad personal en
'traba]o' es diligenciado y enviado a las e Higiénicos. (a, b, ¢, d, f, g, h). seguridad de productos el trabajo
instancias correspondientes | 14, Usos y mantenimiento de los Elementos quimicos, cronograma de | = Testimonios del jefe inmediato
oportunamente. i de Proteccion Personal (EPP) 'y actividades de sobre practicas de seguridad
t) La documentacién relacionada con la colectiva seguin proceso productivo (d, c). prevencién y control de aplicadas por el trabajador.
afiliacion y prestacion de servicios de| 15. Medidas preventivas para eliminar o seguridad, Normas
salud se encuentra vigente y disponible. controlar los factores de riesgo 1SO18001, 14001. | Producto
ocupacional (a — h). Normas legales
16. Medidas de Higiene dentro del area de Generales de Salud | = Revisién y analisis de un reporte
trabajo establecidas por la empresa (a, b, Ocupacional con la identificacién de factores de
cdf g). especificas  segun el riesgo presentes en su medio
17. Sistemas de identificacion y manejo de Equipos: proceso productivo. laboral.
materiales peligrosos (c, d).
18. Tipos y naturaleza de documentacion y Conocimiento
reportes (i, j). Elementos de Proteccién
personal y colectiva | Pruebas orales y escritas sobre:
segun proceso | factores de riesgo presentes en su
productivo. medio laboral, identificaciéon y efectos
sobre la salud del trabajador,
participacion del trabajador en la
prevencion.
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Tarea |Criterios de desempeiio

Conocimientos y comprension

a) Las situaciones de emergencia son
reportadas comunicadas
oportunamente a la instancia indicada de

c) Las amenazas, la vulnerabilidad y los

evacuacion se encuentran sefalizadas y
libres de obstéculos.

e) El sistema de alarma se encuentra en
buen estado de funcionamiento.

f) Los centros de atencion médica se
localizan verificando el nivel de atencién
e identificando estrategias para la
atenciéon del personal
emergencia

en caso de|’

g) Los recursos logisticos se identifican y
verifican de acuerdo con las normas y
procedimientos  establecidos por la
empresa

h) Los elementos de primeros Auxilios se
encuentran en buenas condiciones de
ubicacién, mantenimiento y visibilidad.

i) Los simulacros de evacuacién se
realizan de acuerdo con el plan de
evacuacion de la empresa.

j) Los procedimientos aplicados en
situaciones de emergencia estan de
acuerdo con el tipo de emergencia y
plan de respuesta establecida.

-

Conceptos generales sobre: amenaza,
vulnerabilidad, riesgo, desastre. (a, b, c)

acuerdo con el organigrama de|2. Tipos de desastre: caracteristicas,
emergencias. implicaciones (a, b, c)

b) El plan de evacuacién de la empresa es 3. Plan de evacuacion: definicién

conocido por todos los trabajadores. . o : ’

caracteristicas, alcances, soporte

organizacional,
simulacros, acciones

responsabilidades,
educativas y

riesgos  son  conocidos por los ' o
trabajadores. divulgacion. (b, c, d, f, g)
d) Las zonas de transito y rutas de|4-

Organigrama, responsabilidades y rol en
caso de emergencias. (d, e)

Flujogramas de informacién y medios de
comunicacién a utilizar en caso de
emergencias. (a, b, c, d)

Procedimientos y responsabilidades en
caso de emergencias. (a, b, ¢, d, f)

Principios basicos de primeros auxilios. (h)

Brigadas de emergencia: organizacién y
funcionamiento (i, j)

Rango de aplicacién

Categoria Clases IEEEEE
Tipos de emergencia: = Incendio, inundacién, | Desempeiio:
terremoto, derrumbe,
fallas eléctricas. = Observacion directa del trabajador
en situaciones de emergencia
simuladas cubriendo los tipos de
Documentos: =  Flujograma de emergencia y formas de
informacion, Plan de respuesta establecidas.
evacuacion de la|= Observacién del  trabajador
empresa. Listado de aplicando principios basicos de
instituciones locales primeros auxilios en situaciones
(Defensa civil, Bomberos, simuladas.
IPS, Comité para la|= Observacién de la sefalizacion y
prevencion y atencién de demarcacion de areas y
desastres), listado de disposicion de equipos de
trabajadores segun seguridad.
cargo, area y nivel
ocupacional. Producto:
= Verificacion del equipo
Equipos: = Extintores, Botiquin de seleccionado para el uso en la
Primeros Auxilios, Equipo atencion de varios tipos de
para evacuacion y emergencia.
rescate.
Conocimiento:
= Prueba oral o escrita para
identificar conocimientos sobre su
participacion en los

procedimientos para la prevencion
y atencién de desastres.
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2.5 AUXILIAR ADMINISTRATIVO EN SALUD
CODIGO: 10332801300104

| Auxiliar Administrativo en Salud

| Nivel C

Dirigida a:

Trabajadores y aspirantes a ingresar al sector de la salud que hacen
admisioén, facturacién y orientacién a los usuarios en la prestaciéon de los
servicios de salud tanto en IPS publicas como privadas.

Justificacion del Nivel:

El personal que labora aplica y controla los requisitos de ingreso segun
estandares y su autonomia estd limitada por los diferentes protocolos que
limitan la toma de decisiones.

Normas de Competencia Obligatorias

Elementos

relacion con sus

[ Auxiliar Administrativo en Salud

[ Nivel C

Area de Desempefio:

Area Ocupacional:

331 Ocupaciones Auxiliares en
Servicios de la Salud.

1. Atender y orientar a las personas en

expectativas de acuerdo con politicas
institucionales y normas de salud.

-

Aplicar los principios y normativa del Sistema General

de Seguridad Social en Salud (SGSSS) en cada una

de las funciones de su desempefio en relacién con su
disciplina.

2. Interactuar con el cliente interno y externo de acuerdo
con la mision, visién y politicas de servicio
institucionales.

3. Brindar informacion del producto o servicio conforme a
requerimientos del cliente o usuario.

4. Identificar las necesidades del cliente interno y externo

segun politicas de mercadeo y segmentacion de

clientes.

necesidades vy

2. Afiliar a

la poblacién al
general de seguridad social en salud

N

sistema Afiliar y registrar poblacién al régimen contributivo

seguin normativa vigente.

Ocupaciones:

Auxiliar de Ingreso y Recaudo.
Auxiliar de Cuentas Médicas.
Auxiliar de Cobranza y Facturacion.
Auxiliar de Admision y Facturas.
Promotor Atencién al Usuario.
Auxiliar Administrativo en Salud.

307

segun normatividad vigente. 2. Afiliar a la poblacion al régimen subsidiado segun
criterios de libre eleccién y normativa vigente.

3. Admitir al usuario en la red de servicios | 1. Recepcionar al usuario en la prestaciéon de los
segun niveles de atencion y normativa servicios en relacién con la comprobacion de derechos
vigente. contractuales.

2. lIdentificar el ente pagador de la poblacién no
asegurada segun normativa vigente.

3. Custodiar historia clinica en el proceso de
prestacion de servicios segin normas vigentes.

4. Facturar la prestacién de los servicios | 1. Liquidar los servicios generados en la atencién del
de salud segun normatividad y usuario segun normatividad y contratacion.
contratacion. 2. Generar documentos contables para cobrar la

prestacion del servicio segun las condiciones
contractuales.

5. Generar  actitudes y  practicas| 1. Mantener el ambiente de trabajo en condiciones de
saludables en el sitio de trabajo. higiene y seguridad acorde con la reglamentacion

empresarial.

2. Ejecutar practicas de trabajo seguras conforme a las
normas técnicas y legales establecidas.

3. Participar en los procedimientos para la prevencién y
atenciéon de emergencias de acuerdo con las normas
técnicas y legales.

6. Manejar valores e ingresos | 1. Cumplir procedimientos establecidos para el manejo
relacionados con las operaciones del de valores
establecimiento. 2. Realizar cobro de conformidad con los procedimientos

establecidos.
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Elementos:

Nombre de la Norma de Competencia:

Atender y Orientar a las Personas en Relacion con sus
Necesidades y Expectativas de Acuerdo con Politicas
Institucionales y Normas de Salud

Cédigo: 20332810010204

1. Aplicar los principios y normativa del Sistema General de
Seguridad Social en Salud (SGSSS)

en cada una de las

funciones de su desemperio en relacién con su disciplina.

2. Interactuar con el cliente interno y externo de acuerdo con la
Mision, visién y politicas de servicio institucionales.

Brindar Informacién del producto o servicio conforme a
requerimientos del cliente o usuario.

Identificar las necesidades del cliente interno y externo segun
politicas de mercadeo y segmentacion de clientes.

[ Auxiliar Administrativo en Salud

[ Nivel C

en relacién con sus necesidades y

expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.

Aplicar los principios y normativa del Sistema General de Seguridad Social
(SGSSS) en cada una de las funciones de su desempefio en

Conocimientos y Comprension

309

Nombre de la Norma | Atender y orientar a las personas
de Competencia
Elemento 1
en Salud
relacién con su disciplina.

Tareas | Criterios de Desempeiio
132.1 a) La informacién es suministrada al usuario
132.5 de acuerdo con sus necesidades, tipo de
132.10 aseguramiento, politicas institucionales y
133.1 normas del SGSSS, siguiendo el
322.3 procedimiento establecido.
332.12
334.2
113.35 |b) La informacién suministrada por el usuario
113.3 es registrada en la base de datos, o
113.33 sistema de informacién utilizado en la
113.51 institucion  siguiendo los requerimientos

técnicos y procedimientos establecidos.
113.11 |c) Los reportes, informes a sus colegas,
113.17 superiores inmediatos de los
114.11 subprocesos en que se desempefia se
114.14 suministran  segun procedimientos
114.13 establecidos y en los formatos requeridos.
113.36
113.39
112.2
114.16
322.2 d) El usuario es orientado acerca de los
422.5 principios criterios y requisitos para hacer
333.10 uso de los servicios de salud en relacién
331.3 con los deberes y derechos en salud.
334.10
362.3
461.1
322.1 e) La respuesta dada al usuario conflictivo
333.5 es suministrada de acuerdo con sus
336.25 necesidades identificadas.

f) El formato de consentimiento informado
es explicado de acuerdo con los servicios
y procedimientos solicitados.

La persona conoce y comprende:

-

Concepto y clasificacion de necesidades
de Hombre (a,b).

2. Deberes y derechos en
consentimiento informado (d, b).
Politicas de servicio institucional.(a,b).
Tipos de aseguramiento, requerimientos
para el acceso a los servicios de salud,
planes de beneficio red de prestadores.
(a,b,c,d,).

5. Normas de Garantia de calidad del
SGSSS.(a,b,c,d.).

salud,

How

6. Manejo de la base de datos institucional.
(c).

7. Formatos utilizados en la institucion para
rendir informes y reportes , actas .(c, b)
Manejo de diferentes tipos de usuario.

(d).

310

[ Auxiliar Administrativo en Salud

[ Nivel C

[ Auxiliar Administrativo en Salud

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Atender y orientar a las personas

en relacién con sus necesidades y

expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.

Elemento 1

Aplicar los principios y normativa del Sistema General de Seguridad Social

en Salud
relacién con su disciplina.

(SGSSS) en cada una de las funciones de su desempefio en

Rango de aplicacién

Categoria

Clases

Evidencias

Tipos de cliente:
Tipos de subprocesos:

Perfiles ocupacionales:

« Interno, Externo.

« Administrativo o anélisis de
la situacion de saludtencial.

Conocimiento

= Prueba oral y escrita para evaluar
conocimientos 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7,8.

Producto

= Dos reportes seglin subproceso
donde se desempefie, elaborados
en los ultimos 15 dias.

Desempeiio

= La observacién directa del
proceso de informacién y
orientacién al usuario en el
Sistema General de Seguridad
Social. En tres momentos
diferentes, de acuerdo con los
rangos de aplicacion.

311

Nombre de la Norma | Atender y orientar a las personas en relacién con sus necesidades y
de Competencia expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.
Elemento 2 Interactuar con el cliente interno y externo de acuerdo con la misién, visién y
politicas de servicio institucionales.
Tareas | Criterios de D pefio Conocimientos y Comprension
332.1 a) La funcién de atencién al cliente es|1. Conocimiento  sobre misién,  vision,
reconocida segun mision, vision, valores, principios corporativos, organizacion,
politicas y principios corporativos. organigrama y portafolio de servicios.
3327 |b) La actitud de servicio se evidencia en la (a,b,c,d,).
332.1 interaccion con el cliente interno y externo | 2. Comunicacion — Neurolinguistica
336.23 segun criterios institucionales de servicio. Técnicas, tipo, proceso errores en funcion
337.4 de la actividad empresarial y de la
336.24 optimizacién del servicio (c)
336.8 El arte de escuchar y preguntar
3354 [c) La estructura organizacional es conocida y (a hasta h).
333.6 aplicada de acuerdo con la carta|3. Tipos de clientes, segmentacion (c,f).
453.10 organizacional de la entidad. Imagen personal, normas de urbanidad y
211.1 d) Las relaciones interpersonales con el equipo cortesia (g).
de trabajo se desarrollan con respeto y|5. Normas Técnicas de Calidad de produccion
cortesia de acuerdo con el protocolo de o servicio. (e —h).
servicio institucional. . Sistema de Gestién de Calidad (b - h).
2118 |e) La comunicacion con el cliente intemo y|/- Interpretacion ~ de ~ manuales  de
2115 externo es calida, precisa y oportuna segun funcionamiento de equipos (h). )
3325 los protocolos de servicio. 8. Estrategias de fidelizacion del cliente
333.2 (a,b,c,d). o
f) La imagen y presentacion personal esta de 9. Desarrollo y crecimiento personal (b,c,e,f).
acuerdo con los protocolos de servicio.
41241 g) Los equipos y elementos de trabajo se
153.7 utilizan de acuerdo con la capacidad
431.8 tecnoldgica de la institucion y el manual
433.2 técnico de los equipos y seglin normas
433.3 técnicas.
4335
433.6
433.7
433.9
433.10
433.11
451.4
452.01
412.6 h) El area de trabajo y los equipos se
411.6 organizan de acuerdo con parametros
institucionales por cada turno.
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| Auxiliar Administrativo en Salud

| Nivel C

Nombre de la Norma | Atender y orientar a las personas en relacién con sus necesidades y
de Competencia expectativas de acuerdo  con politicas institucionales y normas de salud.
Elemento 3 Brindar Informacién del producto o servicio conforme a requerimientos del
cliente o usuario.
Rango de aplicacion Evidencias T Criterios de D = c iient c Az
Categoria Clases areas | Criterios de Desempefio onocimientos y Comprension
133.9 |a) La informacién requerida se ofrece de
Tipos de cliente: = Interno Conocimiento 332.3 acuerdo con los protocolos institucionales . ! :
P = Externo 353.13 y el marco legal del producto o servicio. 1. Zlel_a;ones interpersonales humanizadas
. 336.10 ’
= Prueba escrita u oral para evaluar X
Ambientes de trabajo: = Administrativa conocimientos: 1 hasta el 9. ggig 2. Normas legales del consumidor (a - e).
. A"Iélc'jS'S de la situacion de 3344 3. Marco legal y regulador propio del servicio
salud. fi : _
Desempeiio 142.23 |b) La informacién sobre producto y servicios (@-e.
o, . 333.8 se suministra de manera oportuna clara y |4. Indicadores de tiempo, costo, calidad y
= Observacion directa de la completa en relacién con el portafolio productividad (a — e).
interaccion con el usuario en tres institucional y manuales técnicos. . . T
momentos diferentes de acuerdo 1216 |c) La no conformidad en la oferta se 5. Politicas de servicio institucional,
con el rango de aplicacion. reportan a quien corresponde de acuerdo manuales y protocolos de servicio. (a - e).
con los manuales de procedimiento. 6. Manejo del conflicto y soluciéon de
d) Los reportes e informes se generan veraz problemas (a - e).
Zersi;();i)onunamente segln _ protocolo  de 7. Empoderamiento y facultades de
131.10 |e) La toma de decisiones es oportuna en respuesta (a - e).
332.7 beneficio del cliente de acuerdo con las [8. Tecnologia biomédica referida al tipo de
normas de procedimiento e identificacion servicio (a).
de necesidades.
313 314
2:?5122 — Clases SRS
el Nombre de la Norma | Atender y orientar a las personas en relacién con sus necesidades y
Tino de dliente: «  Intern Conocimiento de Competencia expectativas de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.
po de cliente: . Exteerr:)c; Elemento 4 Identificar las necesidades del cliente interno y externo segun politicas de
. . mercadeo y segmentacion de clientes.
= Prueba oral o escrita: para evaluar
. . . ) conocimientos del 1 hasta el 8.
Medios de informacién: = Telefénica. = Estudio de caso de situaciones
= Personal. reales para brindar informacion
= Electronicos. del producto o servicio ofertado.
Producto
= Tres formatos institucionales T Criterios de D — c — c —
diligenciados. areas | Criterios de esempefio i onocimientos y Comprension
a) El contacto con el clients o usuario se 1. Teorias sobre servicio al cliente (b, ¢, d, e
Desempefio desarrolla en un clima de cordialidad y| ) T
= Observacién de actividades de respeto de acuerdo con protocolo '
informacién al usuario sobre institucional. 2. Tipos, técnicas y herramientas de
productos y servicios de salud en b) Las nfecesidfa\?esddel clign_te sle confron(;ar(; mercadeo (a, ¢, d, e).
tres momentos distintos  de con el portafolio _es.er\ml:loy acapacidad| 3 Gemo identificar las necesidades del
acuerdo con los rangos de de respgesta institucional. cliente (d, e, 1)
aplicacion. 352.2 c) Los métodos para detectar quejas y o
121.9 reclamos en los usuarios son aplicados|4. Conocimiento sobre los productos,
segun protocolos institucionales. servicios y apoyos que se ofrecen. (b, c).
d) La satisfaccion del c_Ilente es ,ldentlflca_da 5. Técnicas para escuchar y preguntar en
de acuerdo con la informacién obtenida )
. . forma efectiva. (b, c, e).
por los diferentes métodos.
e) Los indicadores de satisfaccion al cliente|6. Teorias sobre el trabajo en equipo. (b
son establecidos segin metas de hasta g).
i Lmejore}mi?nto. bicad Tasificad 7. Conocimiento sobre uso y manejo de
) 0s clientes son ubicados, casiticacos formatos institucionales. (a - f).
segun régimen de acuerdo a sus
necesidades, y politicas de servicio. 8. Lenguaje técnico referido al producto o
g) Los programas operativos son manejados servicio dado. (b, c, e).
seglin manual de procedimientos. 9. Manejo de software operativos (f, g).
10. Manejo de base de datos, referenciacion
competitiva (e).
11. Mecanismos de participacion social y
empoderamiento (e).
12. Normas de participacién social (c, d, e).
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[ Auxiliar Administrativo en Salud

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Atender y orientar al usuario en relacién con sus necesidades y expectativas
de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud.

|

319

Tarea Indicador
112.2 1. Mas del % de los informes presentados esta listo en el tiempo previsto.
2. Menos del % de las dependencias no presenta el informe segun el cronograma
establecido.
113.11 1. Mas del % de los pacientes remitidos a otras instituciones sin dificultad.
2. % de remisiones atendidas/remisiones hechas a otras instituciones en
(periodo d tiempo).
113.17 1. Numero de actas por reunién.
2. dias se demora en tener actas en limpio.
Rango de aplicacién Evidencias 113.3 1. Mas del % de las variables definidas en la base de datos son actualizadas.
Categoria Clases 2. Se presentan menos del % de errores en la informacién ingresada al sistema.
Conocimiento 3. La actualizacién del sistema se realiza dentro de los pardmetros de tiempo minimos y
Tipos de cliente: « Interno. = Estudio de caso para identificar maximos establecidos.
« Externo. las necesidades del usuario. Més del % de los formatos son digitados en la base de datos.
* Prueba escrita para evaluar 113.33 Existe una base de datos donde estén todos los proveedores, con términos de contrato,
vocabulario técnico y niveles de atencién y tarifas.
A ) o conocimientos del 1 hasta el 12. 2. Informe de oferentes de servicios.
Ambientes de trabajo: + Administrativo. 113.35 1. Confiabilidad de la informacidn registrada, oportunidad de actualizacion.
+ Andlisis d_e la situacion de | Producto . 113.36 1. Elacta es entregada oportunamente.
saludtencial. * Tres Reportes yfo formularios 2. El acta contiene el % de los puntos claves de la reunion.
diligenciados de acuerdo con el El acta es clara en un %
mgnual de procedimientos en los El acta es concisa en un 7%:
ditimos 15 dias. La presentacion del acta esbuenaenun___ %.
Desempefio - 113.39 1. x)issgﬁés % de las actividades diarias realizadas se registré en el formato diario de
dO: st,;aané:}:;ogog:lezga ﬁirl}rilifi’z::iisgg 113.51 Mas del % ge los egresos e'slregistra_\do en el formato de censo. ) )
y satisfaccién de necesidades del Menos del % de la informacion consignada en el formato de censo es innecesaria
usuario de acuerdo con el rango por madecu_ado dlllgenmamlento.
de aplicacion. 114.11 1. La elaboracion del informe tarda dias.
2. Se presenta informe cada dias.
3. Elinforme es claro en un Y.
4. Elinforme esinconcisoenun %
114.13 1. Elreporte se genera en dias.
2. El envio a sede principal tarda dias.
3. Elreporte contiene el % de la informacién necesaria.
4. Elreporte es % claro.
114.14 1. Tiempo que transcurre entre la finalizacién de la jornada y la entrega de turno
2. Numero de documentos entregados institucionalizados.
114.16 1. Numero de reuniones por la comunidad.
2. Razén actas/reuniones.
3. La elaboracién del acta tarda dias.
4. El acta se archiva a los dias.
121.6 1. Revisar méas del % de las cuentas médicas.
2. Presentar reporte de hallazgos dentro de los parametros de tiempo minimos paral
realizar auditoria.
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T - Tarea Indicador
area Inleador . . 332.12 1. Numero de citas confirmadas para exdmenes nimero de examenes solicitadas.
121.9 1. Numero de acciones implementadas. ) . ) 2. Nimero de procedimientos no realizados por trdmite inadecuados.
2. En ,el area prgplema se emite un |nfoFme cada . 7‘1'?3' 332.3 1. Satisfaccion del paciente por el apoyo obtenido por parte del profesional de la salud.
Después (16 lasolucién, se han - colocado quejas por la misma razon. 2. Oportunidad de la explicacién y el apoyo brindado al paciente.
gle disen aro{: de inlgtsrumgﬁgznsgfa h :(?er Sz;lii:ri:mo.satlsfecho con la solucion. 332.5 1. Satisfaccion del paclit,ente por la actitud qel profesiongl de la salud.
13110 |1. Numero de quejas presentadas. 332.7 1. Grlado de comprension Qel estado emocional Qel paciente. )
> % de quejas se resuelven. 2. Numero c@ quejas splucwnadas respegto al nimero de quejas presentadas.
3. Promedio de dias para resolver una queja. 3. Sgnsfacmon del F_)amente para la solucm‘nl dada a .I? queja presentada‘.
1321 | 1. ___%de remisiones autorizadas directaments. P29 | 1. Mimero do pacientes oferta de servicios femilares que se quejan por a falia de
:23 NGm erﬁ g : Srzmﬁ&neisrzg;g%daa; a coordinador médico. 2. Mési dell - % de Iog pacientes collat_Jora en la realizacion del examen después de un
4. Remisiones urgentes se resuelven en horas. explllcaaon claray prem;a del procedimiento.
5. Remisiones no urgentes se resuelven en dias. 333.10 1. Numezo de pam_entes citados a nueva consulta. ) o
132.10 1. Ndmero de casos recibidos. 2. % de pacientes que lograr obtener una nueva cita segun indicaciones dadas.
2. El % de casos es rechazado. 333.2 1. % De errores cometidos por el acompafante en el manejo del
3. minutos demora la remision de documentacion. paciente/nimero de acompafantes orientados en el procedimiento.
1325 1. Numero de remisiones analizadas. 2. Nl]_mero de acompafiantes que se quejan por falta de informacién/total de|
2. El % se autoriza. acompanantes.
3. El % se remite a comité. 333.5 1. Numero de formatos de consentimientos firmados/total de historias revisadas en un
4. horas o dias que se demora la autorizacién. momento dado.
133.1 1. Adecuada orientacién al usuario. 333.6 1. % de pacientes que paga sin dificultad, total de pacientes con orden de egreso.
133.9 1. Identifica méas del % de las causas o motivos del retiro del beneficiario de la -ARS-. 333.8 1 %% Usuarios que cumple con las normas del la INsttucion
2. Régimen subsidiado reduce en un % los retiros de beneficiarios de la -ARS. . 2' Total de usuarios informados ’
142.23 1. Diariamente se contactan -IPS-. . 334.10 1. Numero de férmulas recepcionadas.
2. En una semana se reciben en promedio portafolios. 5 Nimero de instrucciones realizadas
3. El portafolio de las -IPS- llega en un promedio a los dias de ser solicitado. — - - PO — - - -
- — - = 334.2 1. Numero de usuarios con diagndstico de desnutricion o riesgo/nimero de usuarios|
153.7 1. Oportunidad en la reparacién de los diferentes dafos encontrados. inscritos en plan nacional
211.1 1. Grado d.e utilizacién de la informacion recibigia durante la ejecuci'()n de su trabajo.' 2. Reporte mensual de poblécién valorada.
2. El trabajador recuerda _____% del contenido del curso después de _____ (periodo de 3. Estado nutricional de usuarios inscritos en los programas, cumplimiento en la entrega de
tiempo). __ resultados, satisfaccion del usuario con la atencion en el servicio.
211.5 ! Cohersngla en los pasos del procedlr_mento. . 334.4 1. % De quejas sobre la atencion en el servicio.
g' —oﬁ I?;fe;:,?;raa— qdl';egg ﬁﬁg\t/lce)gz:ﬁ;lgzggzagzngsheten error. 334.6 1. Eﬁgﬂgigf personas atendidas en el servicio requerido total de personas que solicitd|
211.8 1. Nivel de compromiso logrado al finalizar la reunion. 335.4 1. i%?égs de pacientes remitidos ubicados en otra institucion nimero de pacientes|
322.1 1. md/;sDe los pacientes que llega a la instituciéon de acuerdo con las instrucciones 336.10 1. Oportunidad en la prestacion del informe del estado de salud del paciente.
— - " - — — 2. No todos los cambios en el estado de salud del paciente son informados en la entrega
322.2 1. Relacién entre el nimero de pacientes que requieren reubicacién en un servicio con el del turno.
ndmero de pacientes que solicitan os setvicios. 3. Satisfaccion del personal que recibe el turno por el informa completo que se presentd.
322.3 1. Numero de procedimientos efectuados fuera del horario establecido. 336.23 1. Mas del % de los pacientes asignados recibe la dieta adecuada.
2. Mas del % de los pacientes expresa que entendio la informacién brindada respecto 2 Menosdel % de los pacientes no tiene dieta ordenada debido al inoportuno repote
a [os servicios que ofrece la instituqig’)n. . ) al servicios de nutricién.
3. i’:?;?rir:cigr? pacientes que no utilizan correctamente los servicios por inadecuadal 336.04 1 Mas del % de las interconsulte_ls s atendido onnunamente. .
—— - - — 2. Masdel __ __ % de los formatos de interconsultas tiene todos los datos del paciente.
331.3 1. % De pacientes con registros incompletos por falta de verificacion. 3. Menos de % de las interconsultas no eran necesarias.
2. Numero de pacientes satisfechos por la explicacion dada del procedimiento que debe - — - - -
seguir. 336.25 1. Numero de pacientes que no puede continuar .eI tratamiento por no haber informado|
332.1 1. Numero de incidentes y accidentes que se presentan en el trabajo de los pacientes. oportunoamente a.la familia sobre |a falta_de ,medlcamentos.
2. Numero de pacientes que se quejan de la atencion y la actitud del trabajador de la salud. 336.8 12 Nionos d/‘(; | de pami/r:tgz ?alsofnﬂ:itf:sli‘:‘) ts:t?)?:rgnnuSztr:useor?g::n;rgceygtt% la solicitud en
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Tarea Indicador
la historia clinica.
337.4 1. Numero de pacientes que son llevado a la puerta, que no presentan inconvenientes.
2. Numero llevados por egreso a la puerta.
3. Satisfaccion del paciente por la actitud del trabajador de la salud.
345.33 1. Satisfaccion del paciente por la actitud del trabajador de la salud.
2. Masdel ___ % de las electrocardiogramas tomados son de buena calidad. Tarea Indicador
3. Cumplimiento del protocolo establecido para toma de electrocardiogramas. 4337 1. Mas del % de los equipos revisados no justifico la reparacion.
352.2 1. Satisfaccion expresada por pacientes familiares por la actitud del trabajador de la salud. 2. Menos del % de los equipos con funcionamiento no fue revisado totalmente para
2. Mas del % de los usuarios informados, comprendié el procedimiento, las normas y| solicitar reparacion.
aclararon dudas sobre la evaluacion de los servicios de salud. 3. Oportunidad en la reparacién de los equipos.
3. _Oportunidad de la temética explicada. 433.9 1. Mas del % de las solicitudes de mantenimiento del vehiculo son pertinentes.
353.13 1. Mas del % de los familiares responsables del paciente conoce el manejo de los| 2. Menos del % de las fallas o arreglos del vehiculo, no estan registrados en la
elementos de uso personal. carpeta.
2. Masdel___ _% de los pacientes cuentan con elementos de uso personal. 451.1 1. Mas del % de los elementos solicitados al almacén son entregados a cada area.
362.3 1. Numero de citas dadas correctamente en relacién con el cumplimiento del paciente. 2. Menos del % de las areas no est4 satisfechas con el pedido entregado.
S — - - - 451.10 1. Informe de entrega de formularios.
411.6 1. Menos de 706 ,de oferta de, servicios item _esta ma_l inventariados. 2. A mas del % de los promotores les entregaron formularios e insumos para la labor|
2. Menos de % item no esté incluido en el inventario. de mercadeo
3. Mas del % de las tarjetas de kdrdex estan actualizadas. 2512 1 Met d . d dificad
411.7 1. Se encuentra una relacién directa entre la inspeccién visual de los equipos y suministros| : : ? ros cuadrados modi |§a os.. _ .
con el registro de ellos en el kardex. 451.20 1. Masdel % de las inducciones hechas en _____ (periodo de tiempo), no presenta
4121 1. No se encuentran errores en el almacenamiento de los suministros. 5 gomg“"?g'od”es'l lizacion de la induccis
412.6 1. Cantidad utilizada/cantidad asignada. - _—Jporiunica eln area |za0|onl e a’m .LICCIOr‘I. -
2. Papeleria disponible segun rutina o parametro institucional. 451.33 1. Todos los equipos y el material estén listos en el momento de realizar la consulta.
422.5 1. La revision del estado de las luces se hace __ veces en (semanas, meses, afios) 451.36 1. Los suministros requeridos estan disponibles en (periodo de tiempo).
para mantenerias funcmnando bien. — — 451.41 1. Grado de cumplimiento en la revision del aspirador para garantizar su uso cuando sea|
431.8 1. Mas del % de los elementos utilizados y los suministros son necesario.
> registrados en eugxiztaggi % de los suministros. materiales e instrumentos 453.10 1. Satisfaccion del paciente por atencién recibida al ingreso por el personal de la institucion.
utilizados son clasificados inadecuadamente. 2 (l\:/:ﬁfe:ecinm : Iadzt;gzié%agfghesa?oﬂg ;ggresan son ubicados en el servicio que
433.10 1. Mas del % de los equipos reparados funcionan adecuadamente después de la| 3 Oportupnidad gn el ingreso del pacierﬁ)te gta.
reparacion. . .
433.11 1. Menos del % de los equipos de la institucién no se revisé y sufrio dafios después 461.1 1. Oportunidad en el traslado del paciente a otra institucion.
de___ (periodo de tiempo) de uso. 461.4 1. % De numero de pedidos aprobados/niimero de pedidos solicitados.
2. La priorizacién de mantenimiento preventivo de los equipos fue bien hecha el % de 4615 1 % De formatos bien diligenciados
las vec§§ de_l ano. ~ — - - 2. La necesidad de suministros corresponde a la lista de existencias en el % de las
433.2 1. Inspeccion rigurosa en la cual se detecto el % de los dafios en las instalaciones| veces
fisicas. -
2. Menos del % de los dafios no se registraron, por lo tanto no se solicitd|
mantenimiento.
433.3 1. Menos del ___% de los datos de chequeo del equipo no son registrados.
2. Menos del % de los equipos no tienen hoja de vida.
433.5 1. Minuciosidad en la inspeccién de los equipos.
2. Solicitud de reparacién no corresponde a la necesidad real del equipo.
433.6 1. Mas del % de los lugares deteriorados fueron reportados en el informe.
2. Satisfaccion por la priorizacién hecha de las necesidades.
3. Descripcién exacta de los dafios en las instalaciones.
321 322
| Auxiliar Administrativo en Salud [ Nivel C | Nombre de la Norma de Competencia:
‘ Nombre de la Norma | Atender y orientar al usuario en relacién con sus necesidades y expectativas
de Competencia de acuerdo con politicas institucionales y normas de salud. - .y . . .
Afiliar a la Poblacion al Sistema General de Seguridad Social
Escalas en Salud Segin Normatividad Vigente
Destrezas
Datos Personas [Cosas Significancia
Maximo [Minimo Maximo  [Minimo  [Maximo _ [Minimo _ [Maximo _ [Minimo Cadigo: 20332840020204
6 [ 7 1 4 1 7 1
Habilidades
Razonamiento \Mateméticas Lenguaje
3.07 .98 2.25 Elementos: 1. Afiliar la poblacién al régimen contributivo segun normativa
Responsabilidades vigente.
Opciones ICEP
2.60 2.83
2. Afiliar a la poblacion al régimen subsidiado segun criterios de
libre eleccion y normativa vigente.
323 324
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[ Auxiliar Administrativo en Salud

| Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Segun Normatividad Vigente.

Afiliar a la Poblacién al Sistema General de Seguridad Social en Salud

Elemento 1

Afiliar_la poblacién al régimen contributivo seguiin normativa vigente.

Tarea

Criterios de desempeiio

Conocimientos y comprensién

132.2 |a) Los deberes y derechos en la prestacion

132.3 de los servicios de salud son informados

132.4 segun  normatividad  del  régimen

132.6 contributivo.

133.10

b) El formulario de afiliacion es diligenciado
segun instructivo y normas.

c) El diligenciamiento de la autoliquidacion
de afiliados a la EPS es revisada segun
manuales de afiliacion individual o
colectiva.

1144 |d) Los datos de afiliacién y recaudo son
registrados en el sistema de informacién
de la EPS.

11520 |e) Las novedades de afiliacion son

111.8 registradas  permanentemente  segun

111.32 normas de procedimiento.

132.7 |f) La red de prestacién de servicios de la

EPS informada en relacién con ubicacion
y portafolio de servicios.

La persona conoce y comprende:

1. Las Politicas internacionales y
Nacionales en Salud (a hasta f)

2. Estructura del Sistema General de
seguridad social en salud en Colombia (a
hasta F)

3. Teoria de  Seguros,
Aseguramiento (a hasta f)

4. Normatividad vigente referente a la
afiliacion y registro al régimen contributivo
(ahastaf)

5. Deberes y derechos con el aseguramiento
al régimen contributivo(a hasta f)

6. ldentificacion de los formularios y formas
de afiliacién (a hasta f)

7. Conocimientos basicos de informatica y

Riesgo y

software institucional sobre Sistema de
Estimacion de Ingresos (SEI) (a hasta la
8. Planes de beneficio al régimen

contributivo de la
ECAT-SOAT —-PAB
9. Los conceptos basico de informatica y

(d, f) POS ¢ -AlU-

manejo  software institucional sobre
Sistema de Estimacion de Ingresos (SEI)
(a hasta f)

10. El procedimiento para la utilizacién de la
red prestadora de servicios de salud en el
régimen contributivo (a)
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Nombre de la Norma
de Competencia

Afiliar a la Poblacién al Sistema General de Seguridad Social en Salud
Segun Normatividad Vigente.

= Dependiente

Clases de tecnologia | = Manual
utilizada: = Tecnologia de
informacion

comunicacion (TIC)

Elemento 1 Afiliar la poblacién al régimen contributivo segun normativa vigente
Rango d,e aplicacion Evidencias
Categoria Clases
Conocimiento:
Tipos de Usuarios: = Independiente

Prueba oral o escrita sobre:

Politicas Internacionales y
Nacionales en salud.

Conceptos de Seguro, Riesgo y
Aseguramiento.

Estructura del Sistema General de
Seguridad Social en Salud en
Colombia.

Formas de afiliacion y porcentajes
de  cotizacion  al régimen
contributivo.

Deberes y derechos con el
aseguramiento al régimen
contributivo.

Planes de  beneficios  del
aseguramiento al régimen
contributivo.

Producto:

Dos formularios de afiliacion al
régimen contributivo de personas
independientes o pensionadas
debidamente diligenciados

Dos formularios de afiliacion al
régimen contributivo de personas
dependientes, debidamente
diligenciados

Un formulario de novedades en el
SGSSS debidamente
diligenciado.

Desempeio:

Observacion directa del proceso
de afiliacion al régimen
contributivo en una EPS o entidad
aseguradora en tres momentos
distintos de acuerdo con el rango
de aplicacion.
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[ Auxiliar Administrativo en Salud [ Nivel C
Nombre de la Norma | Afiliar a la Poblacién al Sistema General de Seguridad Social en Salud
de Competencia Segun Normatividad Vigente.
Elemento 2 Afiliar I_a po_blacidn al régimen subsidiado segun criterios de libre eleccion y
normativa vigente.
Tarea | Criterios de d. pefo Conocimientos y comprension
132.2 |a) Los deberes y derechos en la prestacion | La persona conoce y comprende:
132.3 de los servicios son informados segun
1324 normativa del régimen subsidiado. 1. Conceptos sobre: Derechos
132.6 fundamentales constitucionales y
133.10 necesidades basicas (a hasta j)
141.6 2. La focalizacion del gasto
b) La autorizaciéon del ente territorial a la social en Colombia (b hasta j)
ARS es verificada segin manual de|3. Sistema de identificacion de
procedimientos. beneficiarios en programas sociales de
133.7 |c) Los listados de ARS autorizadas son Estado (SISBEN)
1142.14 comunicados a la poblacién seleccionada. | 4. Normas vigentes de afiliacion
114.20 al régimen subsidiado (a hasta h)
121.51 |d) La poblacién seleccionada y priorizada es | 5. Deberes y derechos con el
111.33 verificada con la base de datos aseguramiento al régimen subsidiado (a
legalmente establecidos evitando la hasta j)
multiafiliacién 6. Responsabilidades con la
1111 e) Los formularios o instrumentos de utilizacién del carné de beneficiario del
111.19 afiliaciéon son diligenciados por las régimen subsidiado ()
personas seleccionadas y priorizadas | 7. Normas de contratacion del
segun instructivo y normas Aseguramiento entre ARS y entes
f) La poblacién seleccionada y priorizada territoriales (a hasta h)
elige su ARS autorizada 8. Responsabilidades de la ARS
1422 |g) Las afiliaciones son consolidadas y/o (c hasta j)
115.9 reportadas a la Secretaria de Salud o|9. Planes de Beneficios del
115.4 municipios que autorizan los cupos de Régimen Subsidiado (a)
115.38 afiliacion. 10. El procedimiento  para la
h) La poblacién afiliada es certificada por la utilizacion del servicios en la red de
Secretaria de Salud a la respectiva ARS prestadores del régimen subsidiado (a
elegida hasta j)
113.18 |i) Los carnes de prestacion de servicios son
412.5 expedidos y entregados a cada uno de los
141.4 afiliados zonificados por cada ARS y en
113.47 términos de Ley.
113.35
114.6
114.10
113.13
451.6
113.26 |j) Los reportes de quejas, reclamos vy
131.8 derechos de peticién son elaborados de
131.13 acuerdo con los conceptos emitidos por el
experto consultado.
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Nombre de la Norma
de Competencia

Afiliar a la Poblacién al Sistema General de Seguridad Social en Salud
Segun Normatividad Vigente.

Elemento 2

Afiliar la poblacién al régimen subsidiado segun criterios de libre eleccién y
normativa vigente.

Rango de aplicaciéon

Comunicacion (TIC)

Categoria Clases BIEEEEE
Ambiente de trabajo : = ARS Conocimiento:
= Secretarias locales de
salud. Prueba oral o escrita sobre:
Clases de tecnologia | = Manual = Derechos fundamentales
utilizada: = Tecnologia de Constitucionales y necesidades
Informacion basicas.

Formas de focalizacién del gasto
social en Colombia.

El SISBEN y sus beneficios.
Normatividad del proceso de
afiliacion al régimen subsidiado.
Deberes y derechos de los
usuarios al régimen subsidiado
Planes de beneficios del régimen
subsidiado.

Responsabilidades de las ARS
Formas de acceder a los servicios
en la red de prestadores.

Producto:

Dos formularios de afiliacién de

beneficiarios del régimen
subsidiado debidamente
diligenciados.

5 carné expedidos y entregados
a los beneficiarios del régimen
subsidiado en el tiempo
establecido por la Ley.

Desempeiio:

Observacion directa del proceso
de afiliacion al régimen subsidiado
en una ARS o en el ente
territorial, en tres momentos
distintos, de acuerdo con el rango
de aplicacion.
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Tarea Indicador
‘ Auxiliar Administrativo en Salud ‘ Nivel C ‘ 2. El % de los carnés no pudo ser entregado por diferentes motivos.
Nombre de la Norma | Afiliar a la Poblacién al Sistema General de Seguridad Social en Salud 141.6 1. Mas de % de las personas relacionadas se acerco a reclamar el camé después de
de Competencia Segun Normatividad Vigente. fijado el edicto.
1144 1. Los municipios reportan mas del % de informacién que permite mantener actualizado el
" archivo y/o la base de datos.
liares Indlcafior . : _ _ 2. I|dentifica disponibilidad de cupos.
111.18 1. Numero de operativos de interventoria de campo realizada de acuerdo con los recursos| 1422 1. La informacion se presta al ente dentro del tiempo establecido
economicos asignados. i : . P o - A
1300 1 Numero de solicitudes recibidas. 2. ;E:r :HZ:%”JZ :iozf;:é‘éi como minimo el % de las variables requeridas por el ente|
2. Los pacientes son clasificados en un % ) - § .
o . 3. La presentacion del informe es clara y de forma organizada.
3. El proceso de clasificacién toma en cuenta el %de las variables.
P ° 111.32 1. Mas del % de novedades reportadas son registradas en el formulario Unico de|
114.20 1. El formulario contiene mas del % de las variables minimas requeridas para dar inicio al novedades y traslados. . ) o
proceso de traslado. 2. El formulario identifica minimo el % de variables basicas para dar curso al traslado entre
2. Mas del % de los formularios de traslado de -ARS- se encuentra autorizado. -ARS-. _
131.13 1. Recibe més del % de respuestas por parte del juzgado de las tutelas interpuestas a la 115.38 ; Elefenwatn formlatos cada ;neses,
entidad. . formato es claro en un %
2. Se brinda respuesta oportuna a las partes implicadas de la tutela interpuesta. 3. Elformato incluye el % de los carnés para entrega. i i
3. Todas las tutelas se encuentran relacionadas en el libro radicador. 142.14 1. Las legtrateglats gle r_r‘ljercadeo se dan a conoceren un _____ % dentro de los tiempos minimos|
y maximos establecidos.
131.8 1. ldentifica causas, partes implicadas y responsabilidades. 2. Mas del % de las sedes seccionales es informada de las estrategias de mercadeo.
2. Brinda informacién clara y precisa de los eventos relacionados en la tutela a la sede central 3. El plan de mercadeo contiene informacién basica y clara que permite identificar variables|
de la -ARS- o al juzgado. basicas para auditoria.
3. Mas del % de las tutelas es tramitados directamente por la direccién departamental. _ — S
4. Envio de informacion al juzgado o a la sede central de la -ARS-. Dentro de los tiempos| 1154 1. Namero de solicitudes o autorizaciones.
minimos y méximos establecidos por la ley. g gaga — g[as se °°”§°||'d,a Ifa informacion.
. Cada_____ dias se envia la informacién.
113.26 1. Numero de quejas, reclamos, tutelas, derechos de peticion. 1119 ‘1‘ Numer:nidri:::tse:)rlcljialc:):o?xriizzién J6 derachos
2. Numero de reportes. . C— .
4125 1. Numero de caFr)nés recibidos 2. minutos tarda la recepcién de documentacion.
’ 2: Ndmero de grupos familiareé. 132.7 1. Adecuada generacién de la orden de autorizacién, adecuada orientacién a la usuario del
3. Promedio carnés por grupo familiar. proceso que continda. __ _ _
4. La organizacién de camés dias. 115.20 1. Adecuado y fidedigno cumplimiento de los requisitos de informar de las novedades.
113.47 1. Oportunidad en la entrega de los reportes adecuadamente diligenciados. 2. Oportumdad en la entrega de los informes de novedades a las entldgdes de control.
114.6 1. Mas del % de los carmnés corresponde a la zona 132.3 1. Determinar adecyadg[nente e! monto glcancelar _por parte del usuario.
451.6 1. Elnimero de carnés es suficiente frente al nimero de afiliados. 11.33 1. Adecuada actualizacién de Ia informacion del afiliado.
- _ . 133.10 1. Adecuado diligenciamiento de formularios, efectividad de traslados.
113.13 1. Numero de formatos diligenciados. 133.7 1. Se ubican afiliados al dia
2. Correspondencia en niimero de formatos y carnés. ’ 2 Se visita afiliados al dia.
3. minutos tarda el diligenciamiento del formato. 3' La visita tarda_ minutos :
113.18 1. NUmezo de carnés elaborados. 4. Se entrega la informacion a usuarios en un %.
g' —4" ge carnes son entre%adosd 132.4 1, % de casos no POS-S recibidos.
s =70 - © c.alrnes no .son en r_ega 0S. — 2. % al mes se remite a recursos de subsidio a la oferta.
114.10 1. Laconsolidacién de la informacion tarda dias. 3. dias se demora la remisién no urgente.
2. Las variables estan estandarizadas en un %. 4. horas se demora la remision urgente.
i' (E3|onocum|entos d9|| f’OdS—S. i 132.6 1. Adecuada generacion de la orden de autorizacion.
- = Proceso generalarda_____ cias. 2. Adecuada orientacion a la usuario del proceso que contintia.
115.9 1. El % de la poblacion de la base de datos no posee soportes. 3. Consignacién adecuada de la informacion requerida para el seguimiento al paciente de alto|
2. Labase de datos estd depuradaenun ____ %. costo.
3' Il:a gase ge 33:03 se en:rega cada “dias dltas. del ist 121.15 1. Lacuenta de cobro contiene los datos minimos exigidos para generar el pago.
- Labase de dalos se entrega_____ dias antes de o previsto. 2. A mas del % de los servicios prestados se le gener6 cuenta de cobro dentro de los|
1414 1. Numero de carnés entregados parametros minimos y maximos de tiempo establecidos por la institucion.
: ’ : 3. Menos del % de las cuentas de cobro es devuelto por presentar inconsistencia.
329 330
Nombre de la Norma de Competencia:
Admitir al Usuario en la Red
de Servicios de Salud segun Niveles de Atencion y
Normativa Vigente
Codigo: 20332820230204
1. Recepcionar al usuario en la prestacion de los servicios en
[Tarea | Indicador ‘ Elementos: relacion con la comprobacién de derechos contractuales.
[118.35 | 1. Confiabilidad de la informacién registrada, oportunidad de actualizacion. \
Escalas 2. ldentificar el ente pagador de la poblacién segun normativa
vigente.
Destrezas gente
Datos [Personas [Cosas [significancia L ”
Maximo Minimo Maximo _Minimo __Maximo _ [Minimo _ |Maximo___[Minimo 3. Cust_o_d|ar hlsgona chmca_en el proceso de prestacion de los
5 i 4 i 3 [ 7 i servicios segun normas vigentes.
Habilidades
Razonamiento \Mateméticas Lenguaje
3.06 .88 2.48
Responsabilidades
Opciones ICEP
2.29 2.92
331 332
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Nombre de la Norma
de Competencia

Admitir al Usuario en la Red de Servicios de Salud segun Niveles de
Atencién y Normativa Vigente.

archivadas por tipo de cubrimiento.

Elemento 2 Identificar el ente pagador de la poblacién seglin normativa vigente.
Tarea | Criterios de di pefo Conocimientos y comprensiéon
114.23 a) La persona es identificada en relacion

con los grupos de focalizacion segun la | La persona conoce y comprende:

normativa vigente.
132.8 b) La persona es remitida a trabajo social [1. Ley de desplazados, programa de tercera
153.30 en relacion con la situacion individual edad, proteccién del ICBF, reinsertados,
332.9 para encuesta prioritaria vinculados, copagos y cuotas
3211 c) Los documentos son verificados de moderadoras (a, b, ¢, d)
113.15 acuerdo con el sistema correspondiente [2. Procedimientos institucionales para
114.23 segun el caso particular (desplazados, encuesta prioritaria (b)

via libre, etc.). 3. Base de datos de via libre, desplazados,
115.17 | d) Solicitar al ente correspondiente la reinsertados, proteccion de la nifiez
114.23 autorizacion del servicio en relacién con desamparada (b, c)

cada caso particular. 4. Normatividad de otros.

e) Las autorizaciones son clasificadas y

Rango de aplicacién

Categoria Clases BiEEEkE

Instituciones: = DABS Conocimiento:
= Ministerio del Interior
= |ICBF = Prueba oral y escrita sobre
= Personeria Municipal Sistema General de Seguridad
= Defensoria del Pueblo Social en Salud.

Entidades: = EPS Producto:
= ARS
= [PS (TIC) = Diagrama de flujo para cada caso.

Desempefio:

= Habilidad en la
impartida al usuario.

formacion

335

Nombre de la Norma | Admitir al Usuario en la Red de Servicios de Salud segun Niveles de
de Competencia Atencién y Normativa Vigente.
Recepcionar al usuario en la prestaciéon de los servicios en relacién con la
Elemento 1 comprobacién de derechos contractuales
: [ Auxiliar Administrativo en Salud [ Nivel C
Tarea |Criterios de desempeiio Conocimientos y comprensiéon
132.4 a) La informacién al usuario sobre los |La persona conoce y comprende: Nombre de la Norma | Admitir al Usuario en la Red de Servicios de Salud segin Niveles de
141.5 deberes y derechos de la atencién en de Competencia Atencion y Normativa Vigente.
334.3 salud se realiza segun tipo y requisito de Elemento 1 Recepcionar al usuario en la prestacion de los servicios en relacién con la
333.7 aseguramiento. 9. Tipos de aseguramiento (a, b, c) comprobacién de derechos contractuales.
11426 | b) La comprobacion de los derechos _
131.20 contractuales se verifica siguiendo los|2.  Manual de procedimientos Rango de aplicacion Evidencias
132.9 lineamientos establecidos por tipo de administrativos de la institucion (a, b, c, Categoria Clases
aseguramiento. d, e f, )
321.2 c) El usuario se ingresa a la red de Tipo de Aseguradora: = Sin seguro. Conocimiento:
115.41 servicios seguin entidad responsable del |3.  Red de servicios de salud (a, b, ¢) " SO” seguro. Eiercicio d licacion  dond
pago. . or evento. = Ejercicio de aplicacion donde
d) El portafolio de clientes y servicios son|4.  Manejo cuotas de recuperacion (e) ubica los servicios de salud por
manejadas segun normativa Entidades: = EPS. nivel_e_s de atencion _
institucional. 5. Manejo de informacién por medio = ARS. = Andlisis de. estggm de casos
121.62 | e) Los RIPS y documentos soportes son convencional (Manuales) (a, b, ¢, d, e, = IPS(TIC). sobre: Confirmacion de derechos
121.20 anexados y consolidados a la cuenta de f, 9) en diferentes tipos de
114.25 servicios de acuerdo con la red propia y aseguramiento
adscrita. 6.  RIPSy documentos soportes (f, g)
131.20 | f) Las drdenes de prestacién de servicios Producto:
132.4 se elaboran segun normatividad |7.  Sistemas de facturacion: Codigo de Cuenta de servicios con los
132.6 institucional. barras (c o e
133.7 © respectivos documentos soportes
333.10 8.  Lenguaje Técnico (a, b, c,d, e,f, g) * Agendas de profes!o_r;njalgs y
332.5 servicios seglin normatividad.
333.7 9. Conceptos bésico de informatica y b o
ggg;l sistemas (a, b, c, d, e, f, ) esempefio:
336.23 _ i 10. Manejo de valores (e) " dACtitUd _ded sen;iciol en el
14711 g) El censo de pacientes es realizado en Ceslzmgenod esuls un_(:l?nes. B
(332227 relacién con las novedades diarias. 11. Software de admision br?r:d:da a uiuariz informacion
3623 ) = Capacidad resolutiva en
461.1 12. Hoja de censo.( h) situaciones-problemas durante la
115.22 | h) El usuario es instalado en habitacion o admision de un usuario.
115.44 consulta de acuerdo a la disponibilidad y
332.5 criterios de servicios.
331.1
334.5
334.7
336.3
336.26
337.2
333 334
[ Auxiliar Administrativo en Salud [ Nivel C
Nombre de la Norma | Admitir al Usuario en la Red de Servicios de Salud segin Niveles de
| Auxiliar Administrativo en Salud | Nivel C de Competencia Atencién y Normativa Vigente.

Custodiar historia clinica en el proceso de prestacion de los servicios segun

= Sistematizada.

Elemento 3 .
normas vigentes.
Tarea |Criterios de d pefio Conocimientos y comprension
113.34 a) La apertura de la Historia Clinica es |La persona conoce y comprende:
113.52 codificada seglin normas institucionales. . . e o
365.4 1. Normanv_a en apertura, identificacion,
. E— _ consecutivo (a).
1141 b) Los documentos de la Historia Clinica ) . .
331.2 son organizados seglin las secuencias, |2. Tipos de registros clinicos (b).
22;17 normas y tecnologia institucional. 3. Epicrisis (b).
362.2 4. Métodos de archivo (e, f).
363.2 5. Mecanismos de control para la salida de
3652 la Historia Clinica (e, f).
c) La informacién y datos de las Historias Responsabilidad civil, penal, ética ©.
son manejados en forma confidencial, |7 Manuales de procedimiento en Historia
legal y ética. _ N Clinica (a hasta f).
d) El lenguaje técnico de la Historia Clinica . )
es interpretado segun los referentes de |8. Lenguaje profesional en salud (d).
terminologia médica. _ __|9. Terminologia aplicada (d).
1141 e) La Historia Clinica es archivada segun i ) ]
366.2 manual de procedimiento institucional. | 10. Patologias, intervenciones,  ayudas
374.92 diagnosticas (b, c, d).
363.1 f) Los mecanismos de control son |y procedimientos,  equipos,  insumos,
366.3 ap,hqados en la custodia de Ia. H.IStOI’Ia medicamentos, diagndstico y
452.2 Clinica segin manual de procedimiento. especialidades (f, d)
452.4 ’
132.6 12. Base de datos.
Rango qe aplicacion Evidencias
Categoria Clases
Conocimiento:
Tipo de registro: = |dentificacion. = Un conversatorio sobre la
= Especiales. normativa en Historia Clinica.
= Anexos. Producto:
= Historia Clinica organizada segun
normativa.
Historia clinica: =  Manual. Desempeiio:

= Diligenciar los formatos para
custodiar la Historia Clinica.

= Elaborar y organizar una Historia
Clinica segun tecnologia vy
normativa.

= Responsabilidad en el manejo de
la Historia Clinica.

336
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Tarea Indicador
113.52 1. Mas del % de los registros estd completo y corresponde al paciente en mencién.
\ Auxiliar Administrativo en Salud \ Nivel C ‘ 321.2 1. Numero de pacientes que necesit6 publicacién en el régimen de afiliacion respecto al
total de pacientes registrados.
Nombre de la Norma | Admitir al Usuario en la Red de Servicios de Salud segun Niveles de 331.2 1. Oportunidad en la ubicaciéon del paciente en el servicio de hospitalizaciéon
de Competencia Atencién y Normativa Vigente. ‘ correspondiente.
334.3 1. % De pacientes atendidos segun orden de llegada, total de pacientes que recibid
Tarea Indicador fichas.
114.26 1. Numero de autorizaciones recibidas. 334.7 1. Menos del % de los pacientes no fue atendido porque no oy¢ la llamada.
2. La relacion de autorizaciones se actualiza cada dias. 2. Mas del % de las historias clinicas fueron ubicadas en el consultorio asignado|
3. El proceso de actualizacién tarda horas. correctamente.
4. Existe disponibilidad de informacién en un Y% 333.11 1. % de pacientes que se queja por no haber recibido instrucciones.
1141 1. Numero de soporte recibido. 2. Mas del % de las pacientes explica correctamente las opciones de tratamiento.
2. Se archivan soportes cada dias. 3. % de pacientes que participé en la toma de decision del tratamiento motivados por|
3. Los soportes se archivan bien en un % la charla / total de pacientes orientados
115.17 1. Las solicitudes se envian cada dias. 333.7 1. Numero de pacientes que aceptan la remision / total se pacientes remitidos.
2. Se envia un minimo de solicitudes. 2. Numero de pacientes atendidos en la instituciéon de referencia / total de pacientes
113.34 1. Cada dias se ingresan datos de pacientes. remitidos.
2. Mensualmente, la base de datos se actualiza veces. 336.3 1. Numero de pacientes integrados en la unidad que cumplieron con los requisitos|
3. Los datos ingresados sirven para hacer seguimiento en un % establecidos.
131.20 1. Mas del % de los problemas identificados se priorizan, se definen correctivos y se 337.2 1. ___ % de pacientes trasladadas sin que se presenten situaciones de riesgo.
asignan responsables. 2. Oportunidad en el traslado de la paciente a la sala de partos.
153.30 1. Rigurosidad en la entrevista realizada a la familia, que permite una adecuadal 362.1 1. Interpretacion correcta de solicitudes de examenes.
clasificacién de los usuarios al sistema de seguridad social. 2. Leer correctamente los resultados obtenidos.
12120 | 1. Cantidad de RIPS evaluados frente a la cantidad recibida. 3. Sistema de referencia adecuado.
2. Oportunidad en el aviso a las entidades de control de los resultados. 362.2 1. % De historias clinicas revisadas con formatos en orden/total de historia clinical
3. Sistema de informacion actualizado de RIPS sin errores. revisada.
1415 1. Se envia comunicado a los dias de la decision. 366.2 1. % de Historias Clinicas que no se encuentra en el sitio correspondiente dentro del
2. En el mes se envian comunicados. archivador (en un periodo de tiempo oferta de servicios de Historias revisadas).
3. El contenido del comunicado es conciso en un % 2. Oportunidad en el uso de la Historia Clinica si se halla en el sitio correcto.
4. El contenido del comunicado es claro en un % 366.3 1. % Numero de Historias Clinicas recibidas de estadistica/nimero de pacientes|
5. Se posee un formato preestablecido. atendidos.
132.8 1. Numero de casos de alta complejidad. 2. % Historias Clinicas recibidas de estadistica/nimero de historias clinicas
2. Eltiempo gastado por exposicién es de minutos. entregadas a estadistica.
3. El promedio de ayudas diagnésticas por curso es de 361.7 1. Oportunidad en la ubicacién de los resultados y el aviso médico.
132.9 1. Numero de pacientes informados. 2. Menos del ____ % de los resultados de laboratorio son colocados en una historia clinical
2. dias se demora la comunicacion al usuario. que no corresponde.
114.23 1. Numero de solicitudes por municipio. 363.2 1. Numero de registros corregidos/total registros incorrectos.
2. % se considera prioritaria. 363.1 1. Oportunidad en la atencion al paciente por ubicacion correcta de la historia clinica en
3. Numero de casos no autorizados. estadistica.
4. % del total no es autorizado. 2. Mas del % de las historias clinicas solicitadas, se encuentra en el sitio de consulta
113.15 1. Oportunidad en el informe mensual de autorizacién menos de dias. antes de (periodo tiempo) que llegue el paciente.
2. Oportunidad en el informe diario. 3. Menos del _____ % de las historias no se solicité por no hacer la revisién adecuada del
365.4 1. % De pacientes atendidos en el sitio y orden correspondiente/total de pacientes| libro de citas.
atendidos. 452.4 1. Masdel % de las historia clinicas es entregado segun solicitud previa.
365.3 1. Menos de ____ % de los registros de la historia clinica se extravia. 452.2 1. La historia clinica es llevada a la caja oportunamente para su liquidacion.
2. Maés del ___ % de las historias clinicas contienen los registros completos y coinciden 2. Cumplimiento de la orden impartida.
perfectamente en los datos de paciente. 374.92 1. % Numero de Historias Clinicas recibidas de estadistica/nimero de pacientes|
113.44 1. % De pacientes censados/ total de pacientes hospitalizados. atendidos.
115.22 1. % De pacientes hospitalizados sin cuenta de hospitalizacion abierta / % total 2. % Historias Clinicas recibidas de estadistica/ nimero de historias clinicas
de pacientes hospitalizados. entregadas a estadistica.
337 338
Tarea Indicador
121.62 1. Informe trimestral de las actividades y procedimientos de proteccion especifica.
2. Revisién de RIPS
365.2 1. Numero de historias completas/nimero de historias revisadas.
2. Oportunidad en el envio/entrega de historias de los pacientes dados de alta.
115.44 1. Tiempo promedio en la asignacion de cama.
2. Tiempo promedio entre la asignacion y ubicacién del paciente.
336.27 1. _Informacién en el sistema de pacientes nuevos actualizada, nimero de ingresos por dia.
114.25 1. Porcentaje de RIPS recibidos vs. los esperados Escalas
2. RIPS alimentando la base de datos. Destrozas
334.5 1. Citas cumplidas/citas confirmadas — n
2. Oportunidad en la atencion requerida Datos _ lPe'rs.onas Cosas Significancia
3. Satisfaccion del usuario. Maximo Minimo  [Maximo _ [Minimo _ [Maximo _ [Minimo _ [Maximo __ [Minimo
335.3 1. Actas elaboradas con informacion completa 5 1 3 I 4 I 7 o
2. Demandas a la institucion relacionadas con tramite de remision Habilidades
3. Numero de remisiones dadas de baja. Razonamiento \Mateméticas Lenguaje
115.41 1. Satisfaccion del usuario 3.05 \2.70 2.11
2. Tiempo promedio en la consecucién de la autorizacién. Responsabilidades
321.1 1. Numero de solicitudes aprobadas Opciones CEP
2. Numero de solicitudes recibidas 509 b 98
3. Poblacién especial cubierta/ poblacién de cobertura asignada. . .
362.3  |[Numero de citas dadas correctamente en relacion con el cumplimiento del paciente.
132.4 1. % de casos no POS-S recibidos.
2. % al mes se remite a recursos de subsidio a la oferta.
3. % dias se demora la remisién no urgente.
4. horas se demora la remisién urgente.
132.6 1. Adecuada generacion de la orden de autorizacién.
2. Adecuada orientacion a la usuario del proceso que continta.
3. Consignacion adecuada de la informacién requerida para el seguimiento al paciente de
alto costo.
133.7 1. Se ubican afiliados al dia.
2. Se visita afiliados al dia.
3. Lavisita tarda minutos.
4. Se entrega la informacién a usuarios en un %.
339 340




Edicidon 46.060
Jueves 13 de octubre de 2005

DIARIO
OFICIAL

99

Nombre de la Norma de Competencia:

[ Auxiliar Administrativo en Salud

[ Nivel C

Nombre de la Norma
de Competencia

Facturar la prestacién de los servicios de salud segin normatividad y
contratacion.

Elemento 1

Liquidar los servicios generados en la atencion del usuario segun
normatividad y contratacién.

Rango de aplicacién

Estado.

Categoria Clases BiEEmEkE
Manuales tarifarios: = SOAT. Conocimiento:
= ISS.
= Particular. = Solucién de casos de facturacion
con argumentacién y aplicacion
Tipo de Contratacion: = Evento. de las normas vigentes.
= Capitacion. = Test para identificar la
. terminologia de las
= Clinicos. especialidades.
Documentos: = Administrativos.
Producto:
= Privadas. = Liquidar servicios de salud por
Instituciones: = Empresas Sociales del cada plan de beneficio (POS-C,

POS-S, SOAT, PC, ISS, ECAT,
ATEP,PMP).

Desempeiio:

= Revisién de notas de cargos y
liquidaciones identificando los
referentes legislativos que
originan la atencion.

® Manejo de las opciones del
aplicativo con casos de admision,
prestacion del servicio y egreso.

343

Nombre de la Norma | Facturar la prestacién de los servicios de salud segun normatividad y
de Competencia contratacion.
Elemento 1 Liquidalrllos servicios lgenerados en la atencién del usuario segun
Facturar la Prestacién de los Servicios de Salud segin normatividad y contratacion.
Normatividad y Contratacion Tarea | Criterios de desempefio Conocimientos y comprensién
121.5 |a) Las actividades realizadas al usuario son|1. Legislacién (a —j)
;g . 115.36 cargadas en el aplicativo de facturacion Ley 100. (S.G.S.S.S)
COdlgo- 2033281 0040204 114.7 segun normatividad. 2. Normatividad Tarifaria (b, c)
441.2 = Decreto 2423/96.Manual Tarifario
121.38 |b) Los procedimientos e intervenciones SOAT
113.42 realizados al paciente estan contemplados = Acuerdo 209/99 ISS
Elementos: 1. Liquidar los servicios generados en la atencion del usuario segun la modalidad y régimen contratado. = Mapipos:
segun normatividad y contratacion. 121.7 [c) Los soportes administrativos y técnicos = Cups: Compendio tnico de Prestacion
121.17 son identificados en cada prestacién del de Servicios de salud.
i 2 servicio. 3. Normas Contables (d, e)
2. Gengr_ar dogumentos c_or_1tables para cobrar la prestaciéon del 1218 [d) Los procedimientos & ifervenciones s6 « Principios Bésicos.
servicio segun las condiciones contractuales. 1217 liquidan con base en el manual tarifario y = Impuestos: IVA, Retencién, ICA.
115.31 normas técnicas. 4. Sistemas de Informacioén (a, b, c, j)
12159 |e) La liquidacion de los servicios de salud se * RIPS: Registro individual de
hace segin  contratacién entre la prestacion de servicios.
empresa administradora y prestadora. 5. Lenguaje Profesional en el area de la
1147 |f) Los procedimientos incluidos en cada Salud(Terminologia Medica) (i)
114.8 Plan de Beneficios se identifican, = Prefijos, Sufijos y Raices en
115.6 clasifican y direccionan segun terminologia.
115.31 normatividad y responsable del pago. = Planos corporales y Topografia
11519 |g) Los procedimientos son manejados y Anatémica.
115.31 cargados por niveles de atencion y grupos * Anatomia por Sistemas.
quirtrgicos. . Abre_waturas.
113.28 |h) Los software de facturacion son - MedICa[nentqs. )
manejados  segln las normas de |6 Terminologia aplicada (i)
operacién de cada uno. . Pgtolog@s. Intervenciones, ayudas
i) El dominio del lenguaje técnico es dlag"OS_athaS. ) )
utilizado seglin manuales de facturacion = Procedimientos, equipos, insumos,
en salud medlc:_m_\entos, diagnésticos,
1153 |j) La informacién es registrada de acuerdo Especialidades.
121.21 con codigos de prestacion del servicio. | /- Glosas (¢, d)
123.8 = Causas
= Manejo administrativo.
8. Contratacion, Convenios y Planes. (a —
9)-
9. Manejo del sistema operacional del
aplicativo de facturacion. (a, b, h, i, j).
10. Centros de Costos por Unidades
productivas. (f)
11. Operaciones basicas de matematicas (d).
12. Cédigo de Barras (a, c. h).
341 342
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Nombre de la Norma | Facturar la prestacion de los servicios de salud s