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Bucaramanga, xxxxx de  XXXXX  de XXXX

Doctor(a)

XXXXXXXXXXXXXXXXX

IPS XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

DIRECCION XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

XXXXXXXXXXXX - Santander

ASUNTO: Informe de Verificación de los Estándares de Habilitación según  la Resolución 2003 de  2014,  NIT.XXXXXXXXXX  Código REPSXXXXXXXXXXXX Ubicada en la Carrera XXXXXXXXXX, XXXXXXXXXX - Santander 

Cordial Saludo. 

ASPECTOS SUSTANCIALES

Decreto 1011 de 2006 y sus reglamentarios, Resolución 1446 de 2006, Resolución 4445 de 1996, Resolución 2003 de 2014  y demás normas relacionadas con el Sistema General de Seguridad Social en Salud.

Mediante el presente escrito me permito adjuntar el informe de las condiciones de Suficiencia Patrimonial y Financiera, Tecnológica - Científica y Técnico – Administrativa de la IPS XXXXXXXXXXXXXXXXXX,  basado en los hallazgos encontrados en la visita de verificación de los estándares de habilitación de conformidad con la Resolución 2003 de 2014, para su conocimiento y trámites pertinentes.

1. CONDICIONES DE CAPACIDAD TÉCNICO – ADMINISTRATIVA 

(En los casos que se requiera) 

Las condiciones de capacidad Técnico Administrativas, están referidas al cumplimiento de los requisitos legales exigidos por las normas vigentes, con respecto a su existencia y representación legal, de acuerdo con su naturaleza jurídica y que cuente con un sistema contable para generar estados financieros según las normas contables vigentes.
1.1. Certificado de Existencia y Representación Legal

1.2. Sistema Contable

2. CONDICIONES DE SUFICIENCIA PATRIMONIAL Y FINANCIERA

(En los casos que se requiera)

Es el cumplimiento de las condiciones que posibilitan la estabilidad financiera de las instituciones prestadoras de servicios de salud en el mediano plazo, su competitividad dentro del área de influencia, liquidez y cumplimiento de sus obligaciones en el corto plazo.

2.1. Patrimonio 

2.2. Obligaciones Mercantiles 

2.3. Obligaciones Laborales

3. SUFICIENCIA DE LA CAPACIDAD TECNOLÓGICA Y CIENTÍFICA
La verificación de esta condición se realizó en las instalaciones, mediante observación directa por parte del Grupo Verificadores de la Secretaria Salud Santander, quienes confrontaron lo observado en cada uno de los servicios del prestador con las condiciones básicas de estructura y de procesos que deben cumplir para habilitar sus servicios, según lo establecido en los Estándares de la Resolución 2003 de 2014.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


SERVICIOS INSCRITOS POR LA INSTITUCIÓN

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Cód.

 
	Servicio


	Modalidad
	Complejidad
	Número Distintivo

	
	
	Intramural
	Extramural
	Telemedicina
	 

Baja
	 

Media
	 

Alta
	

	
	
	Amb
	Hosp
	Móvil
	Domic
	Otras
	CR
	IR
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


SERVICIOS VERIFICADOS

(Colocar los códigos de los servicios)
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	


SERVICIOS PRESTADOS Y  NO DECLARADOS

(Colocar en caso de que se encuentren)
	COD
	SERVICIOS

	
	

	
	


SERVICIOS DECLARADOS Y NO PRESTADOS

(Colocaren caso de que se encuentren)
	COD
	SERVICIOS

	
	

	
	


SERVICIOS DECLARADOS, PRESTADO Y NO HABILITADOS

(Colocar en caso de que se encuentren)
	COD
	SERVICIOS

	
	

	
	


3.1. ESTANDARES Y CRITERIOS DE HABILITACION 

Los criterios definidos a continuación, corresponden a aquellos que han sido evaluados al  prestador para los servicios objeto de las Condiciones de Habilitación.

3.1.1. ESTANDAR  TALENTO HUMANO

3.1.1.1   CRITERIOS EVALUADOS  PARA TODOS LOS SERVICIOS

3.1.1.2  CRITERIOS EVALUADOS POR  GRUPOS DE SERVICIOS
A continuación se detalla el Estándar de Talento Humano por Grupos de Servicios, según la evaluación de los criterios por cada servicio.
GRUPO:


SERVICIOS: 

GRUPO:


SERVICIOS: 
3.1.2. ESTANDAR  INFRAESTRUCTURA
Las condiciones generales del estándar de infraestructura es defender y dar seguridad al usuario, al garantizar el cumplimiento de unas condiciones esenciales para el funcionamiento del prestador de servicio de salud en el país. Sabemos que las condiciones de infraestructura tiene relación directa con la seguridad de los usuarios, entendiendo por ello que su ausencia, generan riesgo que atentan contra su vida  y su salud.

3.1.2.1. CRITERIOSEVALUADOS PARA TODOS LOS SERVICIOS

3.1.2.2. CRITERIOS EVALUADOS POR  GRUPOS DE SERVICIOS
A continuación se detalla el Estándar de Infraestructura por Grupos de Servicios, según la evaluación de los criterios por cada servicio.
GRUPO:  

SERVICIOS: 

GRUPO:


SERVICIOS: 
3.1.3. ESTANDAR  DOTACIÓN

Son los equipos indispensables, sus condiciones y mantenimiento adecuado, para prestar los servicios de salud ofrecidos por el prestador.
3.1.3.1. CRITERIOS EVALUADOS PARA TODOS LOS SERVICIOS

3.1.3.2. CRITERIOS EVALUADOS POR  GRUPOS DE SERVICIOS
A continuación se detalla el Estándar de Dotación por Grupos de Servicios, según la evaluación de los criterios por cada servicio.
GRUPO: 


SERVICIOS: 

GRUPO:


SERVICIOS: 
3.1.4. ESTANDAR  MEDICAMENTOS, DISPOSITIVOS MEDICOS E INSUMOS
Es la existencia de procesos para la gestión de medicamentos, dispositivos médicos, reactivos de diagnóstico in vitro; así como los demás insumos asistenciales que se utilicen, incluidos los que se encuentren en los depósitos o almacenes del prestador, cuyas condiciones de selección, adquisición, transporte, recepción, almacenamiento, conservación, control de fechas de vencimiento, control de cadena de frio, uso, seguimiento al uso y disposición final condicionen directamente riesgos en la prestación de los servicios.

3.1.4.1. CRITERIOS EVALUADOS PARA TODOS LOS SERVICIOS

3.1.4.2 CRITERIOSEVALUADOSPOR  GRUPOS DE SERVICIOS
A continuación se detalla el Estándar de Medicamentos, Dispositivos Médicos e Insumos por Grupos de Servicios, según la evaluación de los criterios por cada servicio.
GRUPO: 


SERVICIOS: 
GRUPO:


SERVICIOS: 
3.1.5. ESTANDAR  PROCESOS PRIORITARIOS
3.1.5.1. CRITERIOSEVALUADOS PARA TODOS LOS SERVICIOS

PROGRAMA DE SEGURIDAD DEL PACIENTE

3.1.5.2 CRITERIOS EVALUADOS POR  GRUPOS DE SERVICIOS

A continuación se detalla el Estándar de Procesos Prioritarios por Grupos de Servicios, según la evaluación de los criterios por cada servicio.
GRUPO: 


SERVICIOS: 

GRUPO:


SERVICIOS: 
3.1.6. ESTANDAR   HISTORIA CLINICA Y REGISTROS

3.1.6.1. CRITERIOS EVALUADOS PARA TODOS LOS SERVICIOS

3.1.6.2. CRITERIOSEVALUADOSPOR  GRUPOS DE SERVICIOS
A continuación se detalla el Estándar de Historia Clínica y Registros Asistenciales por Grupos de Servicios, según la evaluación de los criterios por cada servicio.
GRUPO: 


SERVICIOS: 

GRUPO:


SERVICIOS: 
3.1.7. ESTANDAR  INTERDEPENDENCIA DE SERVICIOS

3.1.7.1. CRITERIOS EVALUADOS  PARA TODOS LOS SERVICIOS

3.1.7.2. CRITERIOS EVALUADOS  POR GRUPO DE SERVICIOS
A continuación se detalla el Estándar de Interdependencia de Servicios por Grupos de Servicios, según la evaluación de los criterios por cada servicio.
GRUPO:

SERVICIOS: 

GRUPO:


SERVICIOS: 
4. SISTEMA  DE  INFORMACION  DE  CALIDAD (SIC): 

CRITERIOS INCUMPLIDOS


5. PROGRAMA DE AUDITORIA PARA EL  MEJORAMIENTO CONTINUO  DE LA CALIDAD (PAMEC)
CRITERIOS INCUMPLIDOS


6. CONCLUSION

Cordialmente,

COMISION TECNICA DE VERIFICACIÓN DE LA SECRETARIA SALUD SANTANDER

Nombre                                                                                  Nombre           

Profesión                                                                                Profesión                                             




Anexos: Registros fotográficos, Oficio de notificación al prestador, Acta de visita de verificación de condiciones de Habilitación, Formato reporte de visita de verificación  de Habilitación - MSPS, Formatos de evaluación del PAMEC, SIC (En los casos que aplique) y Programa de Seguridad del Paciente.

