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| Taller

26 marzo

Alcance Plan Decenal de Salud_ Formas:de
Participacién  Social en  Salud-Elementos
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Primer Nivel de Complejidad-Estrategas
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Informes PQRSF-d, Medicion Satisfaccidn
Usuarios | Trimestre- Manejo del Estrés-
Deberes y Derechos de los Usuarios- Tramite y
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Accidn de tutela como derecho fundamental-
Funciones y atribuciones de las juntas Directivas
de las Asociaciones de usuarios-Plan de
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medicion de satisfaccidn de usuarios |l
Trimestre- Promocién y recuperacién de la
Salud- Relaciones humanas
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Diligenciar en medio digital o a mano alzada Vlida con firmas

DIA MES ANO HORA INCIO HORA FINAL ACTA No.
FRCE 2 Noviembre | 2022 8am 10 a.m
TEMA DE
REUNION: | RENDICION DE CUENTAS ASOCIACION DE USUARIOS
LUGAR: HOSPITAL SANTA MONICA
NOMBRES Y APELLIDOS CARGO DEPENDENCIA FIRMA
LUIS VILLOTA Presidente AU. Santa Monica [,/ 4
o
Profesional
NELCY IBARRA ALVAREZ Profesional Pasto Salud ESE Sotict A

Cuando se trate de un grupo de asistentes superior a cinco personas, es valido adjuntar firmas de
asistentes a la reunidn en Registros de Asistencia, que forman parte integral del acta

ORDEN DEL DIA

Registro de asistencia-

Saludo de Bienvenida

Informacion actividades programadas con la Asociacion de usuarios vigencia 2022

Informe de actividades desarrolladas por la Asociacién de Usuarios del Hospital santa Mdnica
Necesidades |dentificadas en la comunidad.

DESARROLLO
1.Se cuenta con la Asistencia de 30 personas

U obhWwN =

2. Nelcy Ibarra presenta un saludo de bienvenida y agradecimiento a los asitentes, seguidamente presenta
al Sefor Luis Villota en representacion del la Asociacion de usuarios del Hospital santa Monica

3.Nelcy Ibarra brinda la informacion respecto a la Normatividad del Decreto 1757 del 3 de agosto del 94
que establece las formas de Participacién Social donde Ias IPS deben conformar las Asociaciones de
Usuarios, seguidamente da a conocer las Funciones y el proceso de conformacion de la Asociacion de
usuarios del Hospital Santa Monica posteriormente informa sobre las actividades programadas en la
vigencia 2022 en relacion a ; Programacion de reuniones de apertura de buzon de PQRSFD-d, Desarrollo
de Talleres de capacitacion Virtual y presencial, Informacidn de Derechos y Deberes a los Usuarios en
Sala de Espera, Manejo e informacion de la Cartelera, Realizacion del Dia de la Participacion Social,
Realizacion asamblea con directora Operativa de la Red Occidente- Realizaciéon de Rendicion de Cuentas
a la comunidad de parte de la Asociacion.Rendicién de cuentas con el Comité de Etica Hospitalaria

Nelcy Ibarra informa que todas estas actividades se encuentran registradas en un formato para conocer
el grado de cumplimiento de las actividades ( se Anexa )

El, PRESENTE FORMATO ES IDENTICO AL ORIGINAL APROBADO, LAS MODIF ICACIONES AL FORMATO NG SON VALIDAS SIN APROBACION,
{FIRMAS EN FORMATO ORIGINALY. OFICINA ASESORA DE PLANEACIUN, FECHA DE CREACION Yi0 AGTUALIZACION: 03-04-2018

VIGILADO Supetmhzd@
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4, El sefor Luis Villotaen calidad de representante de la Asociacion de usuarios da a conocer las
actividades realizadas en la vigencia 2022 informando que se ha cumplido en gran parte las actividades
concertadas con los integrantes de la Asociacion,

Nelcy Ibarra hace énfasis los derechos y deberes que tienen los usuarios para acceder a los servicios en
la asignacion de las citas, mecanismos que cuentan los usuarios para presentar las PQRSFd-d y otros.

Se escucha de parte de los usuarios buenos comentarios respecto a la atencion que ofrece el personal
del Hospital santa Ménicaen sus respectivos servicios haciendo el compromiso de utilizar el buzon para
presentar las felicitaciones como tambien las quejas y reclamos a que haya lugar.

5-Nelcy Ibarra resaltan ia importancia que tiene la Asociacion de usuarios para realizar la Rendicién de
Cuentas en su Localidad como un medio y acercamiento para dar a conocer su quehacer en el desarrollo
de las actividades programadas y realizadas, como tambien se brinda la oportunidad para escuchar a los
usuarios y comunidad para que manifiesten sus inquietudes y sugerencias:

Dentro de las necesidades Identificadas por la comunidad manifiestan:

1.Demora en el servicio de call Center para asignar las citas, no responde el telefono

2. Ampliar agendas en el servicio de odontologia porque las citas las dan a largo pltazo
3.Priorizar la atencion para evitar que los adultos mayores y embarazads hagan fila

5. Informar los motivos a los usuarios en sala de espera cuando hay retrazo en la atencion.
6. Habilitar el servicio de urgencias

Neicy Ibarra informa que las necesidades manifestadas seran dadas a conocer en la Rendicion de Cuentas
que van a tener los Presidentes de las Asociaciones de Usuarios con el Comité de Etica Hospitalaria.

No habiendo otros asuntos que tratar se agradece la asistencia y participacion de los usuarios y se finaliza
la reunién.

PROXIMA CONVOCATORIA

LUGAR HORA FECHA DIA MES ANO
ANEXOS AL ACTA Lista asistencia
i§$:°NSABLE DEL NELCY IBARRA ALVAREZ-

EL PRESENTE FORMATS £5 IDENTICO AL ORIGINAL APROBADO, LAS MODIFICACIONES AL FORMATO NO SON VALIDAS SIM APROBACION,
(FIRMAS EN FORMATO ORIGINALY, OFICINA ASESORA OE PLANEACION. FECHA DE CREACION Y/O ACTUALIZACION: 03-04-2014
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La Asociacion de Usuarios del
Hospitl Santa Monica invita a los
usuarios , lideres y comunidad
en general para que asistan a la
Rendicion de Cuentas

FECHA: 2 de Noviembre 2022
HORA: 8:00a.m
LUGAR: Hospital Santa Monica

Los Esperamos!

Carrera 20 No. 198 — 22. San Juan de Pasto g8

Teléfonos: 7201372 - 7209860 - 7205137 - 7217441 = 7216749, Fax: 7200899 §
pastosaludese@pastosaludese.gov.co - www.pastosaludese.gov.co

Sirviendo con Amor

TH10.00T82

EL PREBENTE FORMATD ES IDENTICO AL ORIGINAL APRCBADO. LAS MODIFICACIONES AL FORMATO NO SON VA DAS EIN APROBACION, oY
(FIRMAS EN FORMATO ORIGINALY OFICINS ASESORA DE PLANEACISH, FECHA DE CREACION Y/ ACTUALIZACIGN: 13-11-2020 VIGILADD SUD@mI’Jdk.
{Favor no imprimir @sta irformacién para la plantilla da comunicacionas oficiales, solo se ubica coma contral da cambios}
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