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Disefio y validacion:

El disefio y validacion de esta herramienta ha sido producto del trabajo colaborativo con
la Direccion Regional de Salud de San Martin; y ha sido aplicada en las microrredes
Lluyllucucha, Soritor y Jepelacio de la red de salud Moyobamba — DIRESA San Martin.

Se conté ademas con el apoyo de los médicos residentes de Gestion de Servicios de
Salud de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos y los médicos residentes de
Administracion y Gestion en Salud de la Universidad Nacional San Agustin.

Asistencia Técnica del Proyecto USAID|Politicas en Salud:
- Carlos Bendezu

- Luisa Hidalgo
- Luz lllescas
- Luis Silva
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Esta herramienta fue elaborada por el proyecto USAID |Politicas en Salud en estrecha colaboracidn con instituciones publicas,
su desarrollo recibid la asistencia técnica y financiera de la Agencia de los Estados Unidos para el Desarrollo Internacional (USAID),
a través de Abt Associates Inc. USAID entrega la version para Internet de esta herramienta a la Facultad de Medicina de la
Universidad Nacional Mayor de San Marcos para su uso y actualizacidn, en el entendido que mejorara la pertinencia formativa de
los estudiantes de pre y post grado de ciencias de la salud.

Las opiniones, ideas y contenidos expresados en esta herramienta no necesariamente reflejan las de USAID o sus empleados.
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1. Finalidad y Objetivo

1.1 Finalidad

El Aplicativo en Excel VERIFICA — HC para el “Seguimiento de la Calidad del Registro
de las Intervenciones Efectivas en historias clinicas de gestantes y nifios/as para
disminuir la Desnutricion Crénica Infantil (DCI) en establecimientos de salud del | Nivel
de atencion”, tiene como finalidad contribuir a la mejora de la calidad de la atencion en
los servicios de salud dirigidos a la madre y al nifio, en establecimientos de salud del
primer nivel de atencion.

Al facilitar el seguimiento y valorar el nivel de cumplimiento y la calidad del registro de
las acciones minimas® que debe desarrollar el personal de salud, permite plantear
propuestas para la mejora de la calidad del registro por parte del personal de salud
responsable de la prestacion de servicios.

1.2 Objetivo

Facilitar, Implementar y estandarizar, en los establecimientos de salud del primer nivel
de atencion y en las microrredes de salud, el uso de la metodologia para el desarrollo
adecuado del proceso de seguimiento de la Calidad de Registro en las Historias
Clinicas de las Intervenciones efectivas que se brindan a gestantes y nifios/as para
evitar la desnutricion infantil (DCI), a través del uso de la herramienta VERIFICA-
Historias Clinicas (Versién Excel).

! Nota: Las acciones listadas en la Columna de “acciones minimas entregadas en la atencion” no incluyen todas las
acciones que proponen las normas técnicas vigentes y el modelo de atencion integral. Para efectos de seguimiento que
contribuya a mejorar la calidad de la atencién a gestantes y nifios/as, y promover su entrega y registro adecuado, se han
reducido a las mas sensibles y/o de menor cumplimiento.

4
VERIFICA - HC
Herramienta para el seguimiento de la calidad del registro de las Intervenciones Efectivas, en historias clinicas de
gestantes y nifios/as, para disminuir la desnutricion crénica infantil en establecimientos de salud del | nivel de atencién



2. Aspectos generales

2.1 Requerimientos informaticos

El Aplicativo en su versién Excel, permite que pueda ser utilizado en cualquier tipo de
computadora; siendo el requisito minimo contar con Excel 2007.

2.2  Descripcion de la herramienta

El aplicativo en Excel VERIFICA-HC para el “Seguimiento de la Calidad del Registro de
las Intervenciones Efectivas en historias clinicas de gestantes y nifios/as para disminuir
la Desnutricion Crénica Infantil en establecimientos de salud del | Nivel de atencién”,
elaborado por el proyecto Health Finance & Governance — HFG, permite verificar el
correcto registro en las historias clinicas de las acciones minimas que deben recibir las
gestantes y niflos/nifias para prevenir la DCI en el primer nivel de atencién:

¢ Intervenciones Efectivas y acciones minimas entregadas durante la atencién
de gestantes:
a. Atencion Prenatal reenfocada (atencion del embarazo)
b. Atencién del Parto Institucional y Postparto

¢ Intervenciones Efectivas y acciones minimas entregadas durante la atencién
de nifios/as menores de 3 afios:
c. Atencion del Recién Nacido (neonato)
d. Atencion del Nifio Sano - Inmunizaciones
e. Atencion del Nifio Enfermo

La herramienta incluye informacién que facilita el andlisis de los resultados a partir de la
determinacion de problemas, planteamiento de soluciones a través de propuestas de
mejora, asignacion de plazos de cumplimiento, y designacién de responsables.

Consideraciones para su uso

1. Previo a su uso, el Aplicativo debera ser copiado en la desktop o laptop que se vaya
a utilizar.

2. El responsable abrird una carpeta con el nombre del Aplicativo acompafiado del
nombre del Establecimiento o Microrred, segun corresponda:

e Si fuera responsable de la informacion de un establecimiento de salud, en la
carpeta guardara el archivo correspondiente VERIFICA HC - Excel ANEXO 1
Registro establecimiento.

e En caso de ser el responsable de la informacién de la Microrred, ademas del
Anexo 1, por cada establecimiento de salud de la jurisdiccién de la Microrred;
también guardara el archivo correspondiente VERIFICA HC - Excel ANEXO 2
Consolidado Microrred.

3. Para abrirlos s6lo hacer clic en el archivo correspondiente para ingresar a la hoja de
calculo respectiva.
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Pasos para el uso del aplicativo

Para el uso de la Herramienta VERIFICA HC, version Excel, se consideran 8 pasos:

1. Paso 1: Organizacién

Paso 2: Identificacion y Revision de Historias Clinicas para verificar cumplimiento de
acciones minimas.

Paso 3: Ingreso de informacion al Aplicativo Excel de seguimiento

Paso 4: Calculo de resultados

Paso 5: Consolidado/analisis de tendencia de resultados por EESS

Paso 6: Andlisis de Resultados y propuestas de mejora

Paso 7: Consolidado/andlisis de Recomendaciones por mediciones

Paso 8: Andlisis de Resultados de Mediciones por Microrred.

N

©NOo O~ W

3.1 Organizacion

Tal como se indica en la Guia Metodolégica, durante las reuniones de seguimiento se
formaran equipos conformados por los representantes de cada establecimiento de salud
de una determinada microrred, quienes revisaran las historias clinicas y verificaran el
cumplimiento del registro adecuado de las acciones minimas de las intervenciones
efectivas. Para ello, se realizaran las siguientes acciones:

1. Impresion de Formatos

Antes de llenar la informacién en la herramienta VERIFICA-HC, se recomienda imprimir
las hojas correspondientes a:

0] Identificacién de EESS / Historias Clinicas, segun correspondan a gestantes
0 nifilos/nifas, donde se registra los datos generales del EESS, el nimero de
Historia clinica y los nombres de los responsables de las atenciones.

(i) Acciones minimas entregadas durante la atencion de la gestante o atencion
del nifio/nifia, segun corresponda; donde se registran las acciones minimas
que deben ser entregadas por el personal de salud, correspondientes a las
10 historias a ser revisadas.

e Para proceder al llenado del aplicativo en Excel, entregar a cada grupo de trabajo,
estas hojas impresas que deberan ser llenadas a mano con lapicero mientras se
revisa cada una de las historias clinicas.

e Una vez que se cuente con todas las plantillas impresas y llenas, proceder a
registrar la informacion en el aplicativo VERIFICA HC - Excel ANEXO 1 Registro
establecimiento.

2. Para guardar el archivo

Antes de proceder a llenar la informacion, guardar un archivo con el nombre del
establecimiento de salud que corresponda. Ej. VERIFICA HC - Excel ANEXO 1
Registro establecimiento de salud Jepelacio; o con el nombre de la Microrred, si
correspondiese.
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3.2 lIdentificacion y Revision de Historias Clinicas para
verificar cumplimiento de acciones minimas

1. Identificacion de Historias Clinicas

Para dar inicio al seguimiento del registro adecuado de las Historias Clinicas de un
establecimiento de salud, se debe identificar el establecimiento de salud y las historias
clinicas que seran evaluadas.

Para proceder a la revision de historias clinicas, entregar a cada grupo de trabajo los
formatos impresos de la Hoja “ldentificacion EESS / Historias clinicas” del archivo
VERIFICA HC - Excel ANEXO 1 Registro establecimiento, y proceder a llenar las
hojas con lapicero, de la siguiente manera:

2. Llenado de hoja impresa “ldentificacion EESS / Historias clinicas” gestantes
o Nifios/nifias, y segun la medicion que corresponda (1ra Medicién... 4ta
Medicion).

DIRES:

RED:

Microrred:
Establecimiento de
Salud:

- DIRESA: Colocar el nombre de la Direccion Regional de Salud a la cual
pertenece el establecimiento de salud evaluado.

- Red: Colocar el nombre de la Red de servicios de salud a la cual pertenece el
Establecimiento de Salud evaluado.

- Microrred: Colocar el nombre de la Microrred de servicios de salud a la cual
pertenece el establecimiento de salud evaluado.

- Establecimiento de Salud: Nombre del establecimiento de salud evaluado.

Fecha 12-jul-15

- Fecha: Colocar la fecha de la reunién en la que se realiza la evaluacion de las
historias clinicas.

De acuerdo a si la HC pertenece a gestantes o nifios/nifias, se procedera al llenado
de la informacion del Nimero de HC y nombre del profesional responsable de la
atencion.

Ejemplo: GESTANTES

La Paciente identificada con el nUmero de Historia Clinica N° J-19383447, fue atendida
durante su embarazo por el doctor Juan Pérez y durante su parto y post parto por el
doctor Raul Ramirez.

Para el ejemplo, en el primer recuadro se coloca el nimero de Historia Clinica revisada.
En el siguiente recuadro se ingresa el nombre del responsable de la atencion del
embarazo de la siguiente manera: primera letra del primer nombre del responsable de la
atencion del embarazo (atencién prenatal reenfocada, seguido de punto y el apellido del
responsable).
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En el dltimo recuadro, se ingresa el nombre del responsable de la atencién del parto y
postparto, de la misma manera en que se realizé el ingreso en el recuadro anterior.

GESTANTES - 1° Medicidn

Nombre del profesional responsable de la
atencion

Historia Clinica N° .
b. Parto Institucional

y Post-Parto
J-19383447 R. Ramirez
HC 02 J-19328831

a. Embarazo

Ejemplo: Nifios/nifias
NINOS/AS - 1° Medicién

Nombre del profesional responsable de la atencion

Historia Clinica N° & At.‘?"‘:ié“_del d. Atenciéndel & Aten.(':‘ién
Recién Nacido n del Nifio
Nino Sano
(Neonato) Enfermo
HC 01 N-34566543 F. Jiménez R. Ramos L. Lopez
HC 02 N-34566544

3. Llenado de hoja impresa Seguimiento de la Calidad de HC Gestantes o
Nifios/nifias, segun la medicion que corresponda (1ra Medicion... 4ta Medicion).

De acuerdo a la Intervencion Efectiva revisada, para gestantes o nifios/as, verificar
en las historias clinicas que cada accién del listado de “acciones minimas
entregadas durante la atencion” se encuentre registrada correctamente, y calificar
segun lo haya registrado o no en la Historia Clinica:

Sl Sl cumple con el registro de la accion minima

NO | NO cumple con el registro de la accion minima

NO APLICA. Técnicamente no corresponde realizar una accion en un
momento determinado de la atencion. p.ej. se registrara N.A. para el caso de
Entrega de Sulfato Ferroso + Acido Foélico en gestaciéon menor de 16
semanas; o0 para Programacién de visitas ¢/15 dias hasta los 2 meses de
N.A. | edad en RN con Peso Adecuado; o para atencion de diarreas o infecciones
respiratorias, en el caso de un nifio que acudi6 al establecimiento y solo fue
atendido en control CRED; o para una gestante que solo haya realizado sus
controles pero que aun no ha dado a luz, para las acciones minimas
correspondientes a parto y postparto se seleccionara N.A.

- En la columna correspondiente a Historia Clinica -HC 01 ...HC 10-, de acuerdo a si
las acciones minimas fueron registradas o no, o “no aplica”, registrar lo siguiente:

ACCIONES MiNIMAS ENTREGADAS DURANTE LA HCO01 HCO02

ATENCION DE LA GESTANTE 0] 0

En la 1ra Atencidn Pre-natal, se registra la elaboracién de la
Ficha de Plan de Parto Institucional con adecuacion cultural S NA
(de ser el caso); y/o se registra la 2da Entrevista (visita
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domiciliaria Il Trimestre), de acuerdo a edad gestacional.

Se registran los signos vitales: pulso, temperatura y PA. NO NO

Se espera que al culminar este paso, cada grupo de trabajo, haya registrado
manualmente los datos de 10 Historias Clinicas de gestantes y 10 Historias Clinicas de
niflos/nifias; pudiendo variar el nimero de Intervenciones Efectivas brindadas en cada
una de ellas. No necesariamente las Historias Clinicas tienen todas las intervenciones
efectivas. Por ello, para aquellas intervenciones efectivas que no hayan sido brindadas,
por no corresponder a una atencién determinada, las acciones minimas se calificaran
como N.A.

Una vez llenado el formato impreso con la informacion de las Historias Clinicas, para
gestantes y niflos/nifias, ingresar la informacion en el aplicativo.

3.3 Ingreso de informacién al Aplicativo Excel de seguimiento

El ingreso al aplicativo Excel se realiza a través de la Hoja “Menu”, desde donde se
puede acceder mediante vinculos a las Hojas de Trabajo en Excel.

H9-¢ &a=3 -
| Al - fe|

VERIFICA - HC

s Herramienta para verificar la calidad del registro de historias clinicas

s de gestantes y nifios/as para disminuir la desnutricién crénica infantil

Establecimientos de Salud del | Nivel de Atencion

5 Identificacion EESS / Mejora de la Calidad Mejora de la Calidad Consolidado de
Historias Clinicas de H.C. Gestantes de H.C. Nifios / Nifias Mediciones por EESS

1 H.C. Gestantes 1° Hedicién Consolidado
B . Recomendaciones
2 I° Hedicién 2° Hedicitn Gestantes
2
]
5 = Consolidado

4 ™ ) _

H.C. Nifios /as jHcioon plighictioon Recomendaciones

= Nifios/as
2 1° Medicidn 3° Medicidn

22 1° Nedicidn 4° Hedicion

H.C Gestantes H.C Nifios /as
1. En la Hoja “Menu”, dar clic en | #4558 SREZE , |RECUN EEZEE para ingresar a hoja

“Identificacion EESS / Historias Clinicas” de gestantes o nifios/nifias, segun
corresponda. En estas hojas, se llenaran los datos del establecimiento de salud; y el
namero de las historias clinicas y nombre de los profesionales de salud
responsables de brindar las atenciones a gestantes o nifios/nifias, de acuerdo a
como se registré en las hojas impresas.

La Hoja “Ildentificacion EESS/Historias Clinicas” contiene tablas para cada
medicidn, hasta cuatro mediciones, tanto para gestantes como para nifios/nifias.

9
VERIFICA - HC

Herramienta para el seguimiento de la calidad del registro de las Intervenciones Efectivas, en historias clinicas de
gestantes y nifios/as, para disminuir la desnutricion crénica infantil en establecimientos de salud del | nivel de atencién



VERIFICA - HC | ANEXO N° 01

Identificacion EESS / Historias Clinicas

DIRES: San Martin
RED: Red Moyobamba
Microrred: Lluyllucucha

Establecimiento de Flor de Primavera
Salud: 1

GESTANTES - 1° Medicién NINOS/AS - 1° Medicién
Nombre del profesional responsable de la atencion Nombre del profesional respg
Historia Clinica N* . Historia Clinica N* .. . L.
a. Embarazo b. Parto Institucional y Post- . Atencidn del Recién d. Atencign

E Parto Nacido (Meonato) Sang
HcoL 1-19383247 ). Pérez R Rsmirsz HcoL
Heoz 1-19323831 Heoz
HC 03 HC 03

Una vez terminado de llenar los datos dar clic en @ para regresar a la hoja
“Menu’”.

2. Para ingresar a las hojas de Seguimiento de la Calidad de HC Gestantes o
nifios/nifias, donde se registra si las intervenciones efectivas han sido o no
registradas en la HC (pestafias “EESS — 1° Medicion” ... “EESS 4° Medicion”), dar
clic en los recuadros “1° Medicién...4° Medicidén”, segln corresponda; que se
encuentran ubicados debajo del recuadro Mejora de la Calidad de H.C. Gestantes o
Mejora de la Calidad de H.C. Nifios/nifias, en la Hoja Menu,

Mejora de la Calidad de H.C. Nifios / Nifias
de H.C. Gestantes

Mejora de la Calidad

Se ingresa a la Hoja Seguimiento de la Calidad de HC Gestantes o Nifios/nifias:

VERIFICA - HC | ANEXO N° 0l

Seguimiento de la Calidad de H.C. Gestantes - |ra Medicion

LEYENDA: Indicar:
e si
astas coldus NOD
H.A_ [No Aplica)

2TI0842015)

GESTANTES

HC ol HC 0z HC 03 HC 04 HC 08 HC0& HC 07 HC 08 HC 03

PUNTOS DE INTERVENCION ACCIONES MiNIMAS ENTREGADAS DURANTE LA ATENCION DE
CONTACTO ESEFECTIVAS LA GESTANTE

Enla Ira Atencién Fre-natal, se registra la elabaracicn de la Fisha de Plan de Parto
Institucional con adecuacian cultural [de ser el casal; o se registrala 2da 5l sl
Entrevista [visita domiciliaria | Trimestre), de acuerdo 3 edad gestasional

Se registran los signos vitales: pulso, temperaturay PA. sl MO

Enla Ira APN ¢ registra el peso y ba talla (medidas antropométricas) u se valora el
estada nutricional, y si el grifico sefals riesgo nutricional se registra el indice de

masa corparal - IMC. R ]
Dlesde la 2da AFM se registra ganancia de peso para edad gestacional.
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3. De acuerdo a la informacion escrita en las hojas impresas, se procedera a llenar el
aplicativo:
- Previamente, verificar que la fecha de llenado aparezca autométicamente.

FECHA: 25/08/2015

GESTANTES

PUNTOS DE INTERVENCIOMES
CONTACTO EFECTIVAS

- Luego, colocar el cursor sobre cada celda, y aparece un llamado que sefala que “se
debe elegir obligatoriamente una de las alternativas, de lo contrario se podria afectar
el promedio”

[ PRSI A AL S MU S M LU el ey g I 1 1 1 1

La atencion sera realizada por personal de salud capacitado

Resultado esperado
Resultado observado
% CUMPLIMIENTO DE CALIDAD DE REGISTRO

Elegir
Se registra el momento del pinzamiento y corte del cordon umbilical, no antes (OBLIGATORIAMENTE
de los 3 minutos después del parto o al dejar de latir el corddn (salv o en casos una de las
Atencion del Parto |de RN con complicaciones) ﬂ|tEmﬂh\faS,_ .
" - = " — = = de lo contrario podria
Se registra el contacto piel a piel; es decir, |a colocacién inmediata, después del afectar su promedio

parto, del recién nacido en el vientre materno. T T

- Por cada intervencion efectiva se elegiran las alternativas: SI, NO, N.A. (No Aplica),

que aparecen al dar clic al icono de seleccién E

los 3 minutos después del parto o al dejar de latir el corddn (salv o en casos de RN |
cion del Parto |con complicaciones).

Se registra el contacto piel a piel; es decir, la colocacidon inmediata, despué 310
parto, del recién nacido en el vientre materno. N.A.

Se registra la bisgueda de manifestaciones clinicas de anemia (c/s confirmacion | 1

- Una vez llenadas cada una de las celdas de las acciones minimas correspondientes
a las historias clinicas revisadas, el calculo se realiza automaticamente.

3.4 Calculo de resultados

3.4.1 Resultados por Historias Clinicas:

Luego del llenado, por cada Historia Clinica (HC n), la hoja en Excel permite calcular los
logros de manera automatica y mostrar los siguientes resultados:

1. En la fila Resultado Esperado, se cuenta automaticamente el nimero total de acciones
minimas que se deben entregar durante la atencion, por Intervencion Efectiva y por Historia
clinica, sin tener en cuenta aquellas calificadas como “N.A.” (No Aplica).

PUNTOS ACCIONES MINIMAS
DE INTEE\E/E'II\'II(\:I[AC\)SNES ENTREGADAS DURANTE LA HCO01 | HC02 | HCO03 | HC 04
CONTACTO ATENCION
Se registra la profilaxis ocular
(eritromicina, tetraciclina, NA 1 1 1

y » sulfacetamida, etc.) y ...
c. Atencion Atencion del 3 p— ion BCG
del RN Recién Nacido e registra la vacunacion y

HvB (Hepatitis)
Se registra el inicio precoz, el
mantenimiento y la orientacién

NA 1 1 1

NA NA 0 1
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PUNTOS
DE
CONTACTO

INTERVENCIONES

EFECTIVAS

ex

de la lactancia materna

ACCIONES MINIMAS
ENTREGADAS DURANTE LA
ATENCION

clusiva.

HC 01 HC 02 | HC 03

HC 04

exclusiva, técnica de lavado de

Se registra la consejeria a la
madre en lactancia materna

manos, higiene del RN, ...

NA 1

Resultado esperado

Resultado observado

% CUMPLIMIENTO DE CALIDAD

DE REGISTRO

2. En la fila Resultado Observado, se suman autométicamente, el numero total de acciones
minimas registradas durante la atencion, por Intervencion Efectiva y por Historia clinica.

PUNTOS DE
CONTACTO

INTERVENCIONES
EFECTIVAS

ACCIONES MINIMAS
ENTREGADAS DURANTE LA
ATENCION

HCL HCL
01 02

HCL
03

HCL
04

c. Atencion
del RN

Se registra la profilaxis ocular
(eritromicina, tetraciclina,
sulfacetamida, etc.) y ...

NA 1

Se registra la vacunacion BCG
y HvB (Hepatitis)

NA 1

Atencion del

Se registra el inicio precoz, el
mantenimiento y la orientacién
de la lactancia materna
exclusiva.

NA NA

Recién Nacido

Se registra la consejeria a la
madre en lactancia materna
exclusiva, técnica de lavado de
manos, higiene del RN, ...

NA 1

Resultado esperado

Resultado observado

% CUMPLIMIENTO DE CALIDAD

DE REGISTRO

3. Enlafila % Cumplimiento de Calidad de Registro se calcula autométicamente, por Historia

Clinica, el % de registro adecuado de acciones minimas

Intervenciones Efectivas brindadas a gestantes o nifios/as.

realizadas durante las

ACCIONES MINIMAS
PUNTOS DE INTERVENCIONES
CONTACTO EFECTIVAS ENTREGADAS DURANTE LA HCL 01 HCL 02 | HCL 03 | HCL 04
ATENCION
Se registra la profilaxis ocular
(eritromicina, tetraciclina, NA 1 1 1
sulfacetamida, etc.) y ...
Se registra la vacunacién
BCG y HvB (Hepatitis) NA 1 L L
Se registra el inicio precoz, el
m_antenmjlento yla _ NA NA 0 1
orientacion de la lactancia
materna exclusiva.
c. Atencion Atencion del Se registra la consejeria a la
del RN Recién Nacido madre en lactancia materna
. o NA 1 0 0
exclusiva, técnica de lavado
de manos, higiene del RN,...
Resultado esperado 0 3 4 4
Resultado observado 0 3 2 3
% CUMPLIMIENTO DE CALIDAD
DE REGISTRO 0 100.00% | 50.00% | 75.00%
Para la calificacion, se utiliza el siguiente criterio de semaforizacion:
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=6>70%

<70%

70% o mas de las acciones minimas | Menos del 70% de las acciones minimas
brindadas en las Intervenciones Efectivas | brindadas
son realizadas y registradas en la Historia | Efectivas son realizadas y registradas en

en

Clinica. la Historia Clinica.

las

Intervenciones

Asi, la calificaciéon vertical permite evaluar los logros alcanzados por cada una de las
historias clinicas revisadas: % Cumplimiento de Calidad de Registro; visualizandose de
esta manera en la hoja en Excel:

Rarultadm arparadn

Rerultade abrervadn

¥ CGUHFLIHIEHNTO DE CALIDAD DE REGISTRO

1]

|[zalw o en casos de BN con complicaciones).
Se registra el contacto piel a piel; ez decir, |a colocacion inmediata,
o o . ; RLA. (] Sl
despues del parto, del recien nacido en el vientre materno.
Seregistrala biisqueda de manifestaciones clinicas de anemia [ofs
} o ] N - - MLA. MO O
confirmacion por labaratorio). ' se registran las Funciones Vikales.
Se registrala ejecucidn del alajamienta conjunto LA, MO 1]
Se reqistra la prescripcion y arientacion brindada para el consumo de ALA. e LA
sulbata ferroso
Se registrala orientaciontconsejeri a de la téonica de lactancia materna | LA, KO MLA.
Se lrfeg|stra. la consejeria sobre signos de peligro en el puerpericy en el LA MO LA
recién nacido
Se registra la entrega del Certificado del Fecién Macido Wiva [y la
inseripeidn inmediata En Linea, de estar disponible]; y en caso de
2 T L ca RLA. KO kLA,
puérperas de parto domiciliario se brinda informacion sobre 12
inseripeicn del recién nacidodda en la REMIEC.
Se registra el alta de la paciente luego de al menos 24 horas de
iy a MLA. KO MLA.
observacion post-parko (48 horas en caso de pugrpera adaolescente].
Se registrala orientacidniconsejeri a y provisidn de algdn métoda de
Planifizacidn Familiar, incluida el MELA, elegida por la puérpera; § cita LA, MO MLA,
para contral de Puerperio alos 7 dias.
Se registra el Control de Puerperio alos 7 dias. RLA. (] Sl
I-;I profesional colc}ca =u nombre, nimera de colegio profesional y LA MO MO
firma luego del registro de la atencion.
Elregiztra de la atencidn se realiza con letra clara y legible MR rO ]
La atencidn serd realizada por personal de salud capacitado LA, MO sl

2 1}
4 1}

5000

3.4.2 Resultados por Establecimiento de Salud:

Por cada establecimiento de salud, la hoja en Excel permite calcular y mostrar los
siguientes resultados:

1. En la columna Resultado Esperado por EESS, se cuenta automaticamente, de acuerdo al
namero total de Historias Clinicas revisadas, el niUmero de acciones minimas que se
deberian realizar y registrar por Intervencion Efectiva, sin tener en cuenta aquellas
calificadas como “N.A.” (No Aplica). Es decir, se cuentan el nimero de historias clinicas que
deberian tener registrada correctamente una determinada accion minima.

ACCIONES Resultado Resultado
PUNTOS MINIMAS
DE 'NTEE\E/E.’F'ISESNES ENTREGADAS HOCiL HO%L HO%L Hoal‘ esperado observado
CONTACTO DURANTE LA por EESS por EESS
ATENCION
Se registra la
c - administracion | NA 1 1 1 3
Atencion | Atencion del | de vitamina K
Recién Nacido .
del RN Se registra la 1 0 1 0 4
vacunacion
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BCG y HvB
(Hepatitis)

2. En la columna Resultado Observado por EESS, se suman automaticamente, del total de
Historias Clinicas revisadas, el nimero de acciones minimas registradas por Intervencién
Efectiva, que se han consignado con Sl, no se suman las consignadas con NO. Es decir,
so6lo se muestran el nimero de historias clinicas que han registrado correctamente la

accion minima.

v e Resultado Resultado
PUNTOS DE | INTERVENCIONES EN’\TA;{NE'E‘;"{:SAS HCL | HCL | HcL | HCL u q beervad
CONTACTO EFECTIVAS 01 02 03 04 el | [ —"
DURANTE LA por EESS | | por EESS
ATENCION
Se registra la
administracion NA 1 1 1 3 3
. . de vitamina K
c. Atencién Atencion del S istra |
del RN Recién Nacido vaecdﬁglcsic’:ﬁ a
BCG y HvB| 0 1 0 4 2
(Hepatitis)

3. En la columna, % Promedio de Cumplimiento por intervencién efectiva por EESS, se
calcula autométicamente, del total de Historias Clinicas revisadas, el porcentaje de registro
adecuado de cada una las acciones minimas realizadas durante las Intervenciones Efectivas
brindadas a gestantes o nifios/as en el establecimiento de salud.

% Promedio

ACCIONES
MINIMAS Resultado Resultado de
PoNToare | ERvencion | entrecapas | Tt | S [ FCE | FCL | esperado | [observado | | cumplimien
DURANTE LA por EESS por EESS to por I.E.
ATENCION por EESS
Se registra la
administracion | NA 1 1 1 3 3 100.00%
c. Atencion | Atencién del csie wtanyr;a KI
del RN Recién Nacido v:curr‘laa?éisérna a
0
BCG y HvB 1 0 1 0 4 2 50.00%
(Hepatitis)

Para la calificacion, se ha utilizado el mismo criterio de semaforizacion arriba sefialado.

La calificacion horizontal permite evaluar los logros, en el establecimiento de salud, por
cada una de las acciones minimas entregadas durante la atencion de la gestante o el
nifio/a: % Promedio de Cumplimiento por intervencion efectiva por EESS.

3.5 Consolidado/analisis de tendencia de resultados por EESS

Ademas de los resultados por historias clinicas y por intervenciones efectivas, luego de
dos 0 mas mediciones, se puede realizar el seguimiento y andlisis del consolidado de
resultados de todas las mediciones realizadas para un determinado EESS. Es decir se
puede analizar su tendencia a lo largo de los cuatro trimestres de evaluacion.

Para ello, en la Hoja Menu, dar clic en

(of.LELIGET. L 1Y
Mediciones por EESS
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rramienta para verificar la calidad del registro de historias clinicas

gestantes v ninos/as para disminuir la desnutricion crénica infantil
Establecimientos de Salud del | Nivel de Atencién

EESS/ Mejora de la Calidad Consolidado de
linicas de H.C. Gestantes Mediciones por EESS

Aparece la Hoja Consolidado Mediciones por EESS, donde se encuentra el
consolidado para Gestantes y Nifios/nifias; mover el cursor hacia abajo para poder
visualizar el reporte completo. En esta hoja aparecen automaticamente los Datos del
establecimiento de salud al cual se esta evaluando y los resultados obtenidos en cada
una de las mediciones. De esta manera, permite comparar los resultados entre
mediciones y determinar si el registro estd mejorando o no.

Consolidado Mediciones por Establecimiento de Salud

Mejora de la Calidad

de H.C. Nifios / Nifias

DIRES: San Martin
RED: Moyobamba
Microrred: lepelacio
Establecimiento ——
de Salud: At
Consolidado de Medici 0 de
Salud:
GESTANTES 25/07/15 | 00/01/00 | 00/01/00 | 00/01/00

INTERVENCIONES
EFECTIVAS

PUNTOS DE
CONTACTO

ACCIONES MiNIMAS ENTREGADAS DURANTE LA ATENCIGN Medicidn 1 Medicidn 2 Medicidn 3 Medicidn 4

En la 1ra Atencion Pre-natal, se registra la elaboracion de
la Ficha de Plan de Parto Institucional con adecuacion
cultural {de ser el caso); yfo se registra la 2da Entrevista 100.00% 0.00% 0.00% 0.00%
(visita domiciliaria Il Trimestre), de acuerdo a edad
Se registran los signos vitales: pulso, temperatura y PA. 20.00% 0.00% 0.00% 0.00%
et m i i e m e m tmaimem L memmoe o memmem o memmee ) memmee
La stencién ser realizada por personal de sslud T T T T
capacitado
% CUMFPLIMIENTO DE CALIDAD DE REGISTROD
ATENCION PARTO y POST-PARTO 0.00% 0.00% 0.00% 0.00%
% CUMPLIMIENTO DE CALIDAD DE REGISTRO
TOTAL GESTANTES TOTAL GESTANTES 0.00% 0.00% 0.00% 0.00%

Mediciones - Establecimiento de Salud:

NINOS/AS

ACCIONES MiNIMAS ENTREGADAS DURANTE LA
ATENCION

INTERYENCIONES
EFECTI¥AS

PUNTOS DE
CONTACTO

Medicién 1 Medicién 2 Medicidn 3 = Medicidn 4

Se registra la profilaxis ocular [eritromicina, tetraciclina,
etc|yla acién de vitamina K 1mg 0.00%
VinM
Se registra la vacunacién BCG y HvB [Hepatitis) 0.00% 0.00% 0.00% 0.00%
L ] EECC _ 12 Madiridn EECC _ 72 Madiridn EECC - 22 MadiridAn EECC _ 42 Madiridn rancnlidadn Madicinnac I

De esta manera se pueden comparar los logros que hay por intervencion efectiva, en cada
medicién para un establecimiento de salud.
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3.6 Andlisis de Resultados y propuestas de mejora

Los resultados obtenidos mediante el uso del Aplicativo en Excel se analizan de manera
conjunta con los equipos de trabajo de los establecimientos de salud y el facilitador.
Para realizar el andlisis se continta en la hoja Calidad H.C. Gestantes o Nifios/nifias,
segun la medicién que corresponda; y ubicarse donde se encuentran las columnas:

Problema identificado <
, Propuesta de Solucién
por cada item , Plazo Responsables
s para cada item
(Analisis)
(ver 1 en la siguiente (Ver 2 en la siguiente (Ver3enla (Verdenla
imagen) imagen) siguiente imagen) siguiente imagen)
: &
ANALISIS DE RESULTADOS POR ESTABLECIMIENTO DE SALUD
3
4 Indicar:
5 fates Sl
E i & actar celdas. NO
7 N.A_ [No Aplica)
a4
v
1 2 3 4
HC 05 HC 08 HC o7 3 Co3 C 10
Resultado Resultado * i . 3
0 0 a 0 ] ] esperado observado - Soluc, .n para F.azo Res). snsable:
po:)EESS por EESS "";Z'I'_:i's""' :;:;I:::; cada iu:n -
= = = = MO = =i MO 20.00%
% 10 8
| M ] ] ] ] ] sl sl 9 5 66,681
MO M.A, sl sl sl sl 2l 3l 750
7 . 2 7
3l EE.ETx
L 3 2
0,00
H o4 » | MENU Informacién HC - EESS EESS - 1° Medicién EESS - 2° Medicidn EESS - 3= Medicidn EESS - 4° Med\ciu’rlll 1 il ||

Para iniciar el andlisis, se debe tener en cuenta:

- La calificacion vertical permite evaluar los logros alcanzados en cada una de las
historias clinicas, y por EESS en general, si se toma el consolidado de todas las
historias clinicas.

- La calificacion horizontal permite evaluar los logros del establecimiento de salud,
para cada una de las acciones minimas entregadas durante la atencién de la
gestante o el nifio/a: % Promedio de Cumplimiento por intervencién efectiva por
EESS.

A partir de la identificacion de las acciones minimas que requieren mejorar su registro,
priorizando aquellas que se encuentran por debajo del 70% (rojo), se debe realizar una
discusion grupal donde se debatan los resultados. Para ello, por cada item (accion
minima), se responderdn las siguientes preguntas:

o ¢Sabe hacerlo?, es decir, ¢,conoce como realizar determinada accion?

o ¢Puede hacerlo?, es decir, ¢cuenta con las condiciones, infraestructura, equipo
para realizar determinada accion?

o ¢Quiere hacerlo?, es decir, si sabe hacerlo y puede hacerlo, considera que ¢es
necesario hacerlo?

- Las respuestas obtenidas permiten determinar las condiciones, causas o problemas
(Analisis) (1) por las cuales no se cumplié con registrar las acciones minimas que
deberian ser entregadas durante la atencion de la gestante o del nifio/a; y se colocaran en
la columna Problema Identificado por cada item (1).
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- Una vez identificados los problemas, se sefialaran las posibles soluciones, que se
colocaran en la columna Propuesta de Solucién por cada item (2).

- En la columna Plazos (3) se registrara la fecha tentativa o el tiempo en el cual se debera
implementar la propuesta de solucion (corto o mediano plazo).

- En la columna Responsables (4), se colocara el nombre y cargo de quien se hara cargo
de que las propuestas de solucién se cumplan en los plazos previstos.

Problema identificado por pronvestat s alucion

cada item . Plazo Responsables
e para cada item
(Analisis)
. . Coordinador d
Ej. No se cuenta con Vit.K l?otar al EESS con 1 mes oor .|na _or e
Vit.K. Re-programar. Inmunizaciones

Esta informacion se utilizara en el seguimiento posterior de los resultados encontrados y
la implementacion de las propuestas de solucion, por parte del jefe del establecimiento y
de los responsables de brindar las intervenciones efectivas en gestantes y niflos/nifias.

Nota:

Los jefes de los establecimientos de salud podran discutir estas propuestas con su
equipo de trabajo, para plantear estrategias y dar solucion a los problemas encontrados.

Analisis de Resultados por acciones minimas para una intervencion efectiva

Teniendo en cuenta lo arriba mencionado, para proceder a plantear los problemas,
propuestas de solucion, plazos y responsables, el analisis se puede realizar desde tres
aspectos: a) Andlisis por acciones minimas; b) Analisis de registro adecuado por historia
clinica; y c) Analisis del grado de cumplimiento de registro del establecimiento de salud,
en general.

a) Andlisis por acciones minimas, permite analizar el grado de cumplimiento del
registro de cada una de las acciones minimas (analisis horizontal) en el conjunto de
historias clinicas de un determinado establecimiento de salud. Seleccionar gestantes

] Tz & A ]
HCO1  HC02 HC03 HCO04  HCO0s Cos  HCO? HC08 HCo9 HC ¥
% Promedio Problema —
F204 F-3468 F4667 F4643 F-567¢  F-450 F-2067  F-1257 < identificado por | g o hisn para Fespansable
Cumplimiento cada item : B
aite cada item
por LE. por {Anlisis)

=1 MO LA M.A. =) MO M.A. MO = =) LYALES

1§ &l Sl RLA =l Al al MO MO al RLA, 3 & TE.00%

- Siel grado de cumplimiento es menor al 70% (rojo), el equipo del establecimiento de
salud deber& determinar cudl es el problema por el cual no se viene registrando una
determinada acciéon minima.

- Luego se describirhd una propuesta de solucion, viable y ejecutable en el corto o
mediano plazo.

- Se determinard el plazo de ejecucion, en meses, y los responsables para
implementar las acciones que permitan superar el problema.

17
VERIFICA - HC
Herramienta para el seguimiento de la calidad del registro de las Intervenciones Efectivas, en historias clinicas de
gestantes y nifios/as, para disminuir la desnutricion crénica infantil en establecimientos de salud del | nivel de atencién



Estos pasos deberdn seguirse para todas las acciones minimas cuyo porcentaje de
promedio de cumplimiento es menor al 70%; y se deben realizar tanto para Gestantes
como Nifios/nifias. Deberan ser realizados por el jefe del establecimiento de salud en
conjunto con su equipo de salud. Una vez terminadas de llenar cada una de las celdas,

,Q@
dar clic en para que los cambios realizados queden grabados.

b) Andlisis de registro adecuado por historia clinica, permite analizar el cumplimiento
del registro en cada una de las historias clinicas (analisis vertical).

[m} E F

HC o HC oz
ACCIONES MINIMAS ENTREGADAS DURANTE LA \\
ATENCION DE NIROSIAS )
7/
eqistra la profilatis ocular [eritromicina, tetracicling, sulfacetambda, I e
y la administracion de vitamina K img vk, I
egistra la vacunacidn BCG y HYE [Hepatitis) =] [m}
egistra el inicio precoz, el mantenimiento y la orientacion de la O 5
lancia materna exclusiva.
egistra la consejeria ala madre en lactancia materna exclusiva,
iza de lavado de manos, higiene del RR, signos de alarma del BN JLm] =]
fimportancia del Control de CRED y Estimulacion del Oe=sarrollo.
egistra la programacion y el seguimiento neonatal a las 45 horas de
El contral del Recién Macida [2 controles: 7y 16 diaz]. O se registra i pOl
ogramacion de visitas y el sequimiento o5 dias hasta los 2 meses
dad, en Bl de < 2500gr
rofesional coloca su nombre, ndmero de colegio profesional y i =l
a luego del registra de |a atencicn.
Eqistro de la atencicn se realiza con letra clara y legible JLm] =]
tencidn serd realizada por personal de alud capacitado. Lm] [
Raruitadm arparadsm -
-~
Raruitadm mbrarvadn ~
* CUHFPLIMIENTO DE CALIDAD DE REGISTRO )
L -
| . 1 [T P | FRARA x Aref o 1 _q_- '

De igual manera que para el analisis horizontal, se muestra el Resultado Esperado, el Resultado
Observado y el porcentaje (%) de Cumplimiento de calidad de registro por cada historia clinica:

¢) Andlisis del grado de cumplimiento de reqistro del establecimiento de salud, muestra
el % promedio del cumplimiento de calidad de registro de la atencién de la Gestante
o Nifio/a de todas las historias clinicas revisadas, en una determinada medicién para
un establecimiento de salud especifico:
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Resultado Resultado

esperado obhserrado
por EEES por EEES
i 100,002
5 i 50.00% [
2 i A0.00% |
A0.00%
2 1 ||
2 1 B0.00%
100,002
2 2 ||
2 1 A0.00%
z i 000z [ |
0 e ——
i == =S ~
N N = |
'
~
I 11 | —=r—

3.7 Consolidado/analisis de Recomendaciones por mediciones

Ademas de las recomendaciones emitidas por medicién y por establecimiento de salud,
se puede realizar el seguimiento del consolidado de las recomendaciones emitidas en
las diferentes mediciones realizadas por EESS. Para ello, en la Hoja Mendu, dar clic en

Consolidado

Recomendaciones
Gestantes

Consolidado

Recomendaciones
Nifios/as

(0]

segun corresponda.

Se muestra la Hoja Consolidado Recomendaciones por Medicion / EESS para
Gestantes o Nifios/nifias, segun corresponda.

e En esta hoja aparecen automaticamente los datos del establecimiento de salud
al cual se estd evaluando y las Recomendaciones emitidas a lo largo de las
mediciones.

e Permite visualizar si las recomendaciones se repiten, lo cual significaria que no
se estan tomando en cuenta o no se estan cumpliendo los compromisos
pactados, y el problema no se ha resuelto.

e Permite observar si las recomendaciones estan dirigidas hacia otras acciones
minimas que no presentaban problemas en las mediciones anteriores; o que
estan apareciendo nuevos problemas.

VERIFICA - HC
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VERIFICA - HC | ANEXO N° 01

Consolidado Recomendaciones

DIRES: 5an Martin
RED: Moyobamba I .I
Microrred: lepelacio
Establecimiento de J—
Salud: 5
CONSOLIDADOC DE RECOMENDACIONES POR MEDICIO
GESTANTES
PUNTOS DE INTER¥ENCIONES ACCIONES MiNIMAS ENTREGADAS DURANTE LA Medicién 1 Medicion 2 Medicion 3
CONTACTO EFECTI¥AS ATENCION
En |z 1ra Atencion Fre-natal, se registra |z Elabura.méndala Implementar a todos o )
Ficha da Plan de Parto Institucional con adecuacion cultural Distribuir las fichas en
" L los centros de salud . 0|
[de ser el casol; y/o s registra la 2da Entrevista [visita N los EESS pendientes
domiciliariz | Trimestra), de acuerdo 3 edad gestacional con Fichas
Se registran los signos vitales: pulso, temperaturay PA Verficar si todos los 0| 0|
En |z 1ra APN se registra el pesoy la talla [medidas
antropométricas)y se valora el estado nutricional, y si el
grafico sefizla riesgo nutricional se registra el indice de
masa corporal - IMC. ] ] ]
Desde |3 2da APN sa registra ganancia de peso para edad
gestacional.
Verificar |z presencia de la Hoia de Sesuimiento Nutricional |

Este tipo de analisis, por cada establecimiento de salud, no necesariamente se realiza
durante el taller de revision de historias clinicas; puede ser realizado, luego del taller en
cada establecimiento de salud, en una reunién con el equipo de salud y el jefe del
establecimiento.

3.8 Andlisis de Resultados de Mediciones por Microrred

Para analizar los datos correspondientes a todos los establecimientos de salud de la
microrred; se ingresa al Anexo 2: Consolidado de los Resultados de los
Establecimientos por Microrred, segun la medicion que corresponda (MR-l
consolidado EESS...MR-IV consolidado EESS).

Consolidado Resultados de los Establecimientos por MicroRed - Ira Medicion

DIRES: .
San Martin
RED: Mayobamba
MICRORRED | Jepelacio | |
]
Fecha
26-sep-15|

GESTANTES CONSOLIDADD ESTABLECIMIENTOS DE SALUD - | MEDICION

PUNTOS DE  INTERYEMCIONE ACCIONES MiNIMAS ENTREGADAS DURANTE LA
CONTACTO S EFECTI¥AS ATENCIGN

EESS 1- EESS 2- EESS 3: EESS 4: EESS 5: EESS 6: EESS 7: EESS

EnlaTra Atencién Pre-natal, se registia la elaboracién de |
Ficha de Plan de Panto Institusional con adecuacion
cultural [de ser el caso); yto se registrala 2da Entrevista
{uisita domiciliaria Il Trimestre), de scuerdo a edad
gestacional.

Se registran las =ignos vitales: pulsa, temperatura y PA,

Enlaita APN sé reqistia el pesoy la talla [medidas
antropométricas) y se valora el estado nutricional, y si el
aréfico sefala riesqo nutricional se registra el indice de
masa sorparal - IMC

Desde la 2da APN se registra ganancia de peso para edad
gestacional.

‘Werificar La presencia de 13 Hoja de Seguimiento

Mutricional

» M| MR -IconsolidadoEESS MR - II consolidadoEESS MR - III consolidadoEESS MR - IV [ m -0

En esta hoja se llenan manualmente los datos correspondientes a la Microrred, y en las
celdas EESS 1, EESS 2..., el nombre de los establecimientos de salud asignados a la
Microrred:
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Luego se procede a llenar manualmente los datos correspondientes al Porcentaje
promedio de cumplimiento por I.E. por EESS, que se encuentran en el Anexo 1. De
esta manera, se puede visualizar el porcentaje (%) promedio de cumplimiento por
intervencion efectiva alcanzado por cada establecimiento, en la 1°, 2°, 3° o 4°
medicion de una determinada Microrred.

En la columna “Total microrred” se visualiza el promedio de cumplimiento de la entrega
de acciones minimas del total de establecimientos de salud para la microrred analizada
en el periodo.

DURANTE LA | . TOTAL

: EESS1: EESS 2: ! MICRORRED
laboracion de la
ecuacion
Ha Entrevista 00,002 Fo.00s
aedad sren
eratura y P o, 20,002 EOLO0 A0L00=
nedidas
icional, g =i el

dado Resultados de los Establecimientos por MicroRed - Ira Medicic’)én

San Martin

RED: IMoyobamba

MICRORRED | Jepelacio

(Ao 22.cep15|!

CONSOLIDADO ESTABLECIMIENTOS DE SALUD - | MEDICIGN
8 B I TOTAL
a g H : MICRORRED
INTERPEHCIONE  ACCIONES HiHIHAS ENTREGADAS DURANTE LA H . . . -

Pl P [ : EESS 2: EESS 3: EESS 4: EEsss: [ EESte: EESS T- EESS 8: EESS Ta:

En |2 ra Atencidn Pre-natal, se registrala
elaborasidn de la Ficha de Plan de Parto
Institugional con sdecuacisn cultural [de ser el
saso); glo se registrala 2da Entrevista [visita
domiciliariall Trimestre), de acuerdo a edad
gestacional

87602

100.002 Te.00

Se reqistran 10s signos vitales: pulso, temperatural
yPA

I
I
[
I 40,002
En la fra APH s¢ registra el pesay la talla |

1

\

\

20,002 000

[medidas antropométricas) y se valors el estado
nutricional,u si el grificn sefiala riesgo nutricional
se registra el indice de masa corporal - IMC.
Dlesde la 2da AP se registra ganancia de peso
paraedad gestacional,

Verificar [ preencia de 11 Hoja de Sequimienta
Mutricional.

BE BT B0.00% B33

Il

Se registrala solicitud de Eximenes Ausiiares \
basales [proteinas en arina, Hb, Grupa sanguineo
Factar Rh, glucoss y Prusbas Ripidss para Sifils || oo T \ .
y¥IH [incluye consentimienta informado nla

HEC) o RPR yELISA, wiocultivo o examen \

4+ ¥ MR - I consolidadoEESS .~ MR - II consolidadoEESS MR - T consolidadoEESS MR - VI m N B
ito {PFEzE] | R:‘J—UjijLﬁ:J

-~

S

En esta misma hoja se puede realizar el analisis integral de las acciones minimas que
en promedio, los establecimientos de salud no han logrado registrar adecuadamente.
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- lra Mediciéén

ANALISIS DE RESULTADOS POR HIl%:RORED

SOLIDADO ESTABLECIMIENTOS DE SALUD - | MEDICION
i TOTAL
: MICRORRED

Problema identificado por cada Fropuesta de 8 ~
item Solucidn para cada | = ™
[Anlisis) - Micromed Item - Micromea | Micromed

EESS 4: EESE 5: EESS 6: EESS 7: EESS 8: EESS 9: EESS 10:

8750

40,002

aaaaaa

4+ M| MR -IconsolidadoEESS MR - II consolidadoEESS MR - I consolidadoEESS MR - V|| |4 I

= — = m

De acuerdo a ello, se plantean problemas o debilidades por cada item, se proponen
soluciones integrales para todos los establecimientos de salud en su conjunto
(Microrred), y se determinan plazos:

Problema identificado por cada item Propuesta de Solucidn para §

P . . . . Plazo - Microrred
(Analisis) - Microrred cada item - Microrred ]

Esta accién se puede realizar por cada una de las mediciones, pues el anexo 2 contiene
4 hojas de consolidados de los establecimientos de salud para una Microrred, una por
cada medicion:

I I masa corporal - IMC. IE CC s | B A |

MR - I consolidadoEESS .~ MR - II consolidadoEESS MR - III consolidadoEESS MR - T/ [

Los resultados obtenidos permitiran tomar decisiones oportunas para la microrred en
general, que podran ser elevadas a la red de salud.

Estos archivos en Excel, a los cuales se les ha afiadido los Problemas identificados, las
propuestas de soluciones, plazos y responsables, podran ser grabados en una carpeta
con el nombre de la Microrred que corresponda. El responsable del seguimiento de
historias clinicas en la microrred debera tener una carpeta con estos archivos para
efectos de seguimiento y supervision futura.
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