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RESOLUCION N° 352
PAMEC
Septiembre 14 de 2021

"POR LA CUAL POR LA CUAL SE ACTUALIZA EL PROGRAMA PARA EL
MEJORAMIENTO CONTINUO DE LA CALIDAD - PAMEC EN LA E.S.E.
VIDASINU”

LA GERENTE DE LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO VIDASINU

En uso de sus facultades Legales y en especial en ejercicio de las disposiciones
contenidas en el decreto 1011 de 2006 y la Resolucion 2082 de 2014 y

CONSIDERANDO:

Que el Decreto 1011 de 2006 determina la obligatoriedad de las Empresas Sociales
del Estado en la adopcién del PAMEC estableciendo las pautas metodoldgicas del
modelo de auditoria para el mejoramiento de la calidad de la atencién en salud.

Que la Resolucion 1445 del 2.006, anexo técnico No. 02 del Ministerio de la
Proteccidn Social, establece la metodologia por el Sistema Unico de Acreditacion
en su segunda fase y es conocida como “ruta critica” la cual esta basada en una
autoevaluacién institucional donde se determinan los procesos prioritarios a
mejorar, con el fin de acercar a la institucion a estdndares superiores a los
establecidos en Habilitacion, con el fin de satisfacer las necesidades vy
expectativas de los usuarios, y asi lograr acciones planificadas y sistematicas de
mejora continua centradas en los usuarios.

Que la Resolucién 2082 del 2014 del Ministerio de salud y Proteccion Social,
establece los lineamientos generales que permiten la operatividad Sistema Unico
de Acreditacion en Salud como componente del Sistema Obligatorio de Garantia
de Calidad de la Atencion en Salud.

Que segun lo expuesto en el articulo 2.5.1.4.1 del decreto 780 de 2016 del
Ministerio de Salud y Proteccién Social, Los procesos de auditoria seran
obligatorios para las Entidades Departamentales, Distritales y Municipales de
Salud, las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud y las EAPB; dichos
programas de auditoria deberan ser concordantes con la intencionalidad de los
estandares de acreditacién y superiores a los que se determinan como basicos en
el Sistema Unico de Habilitacion

Que la E.S.E. VIDASINU, toma al PAMEC como parte del plan de gestion de la
gerencia, el cual se desarrolla con metas para cada afio y se evalua en torno a
unos ejes que deben ser abordados sistematica e integralmente cuya finalidad es
convertirse en la gestidon trazadora de los mejoramientos emprendidos, de esta
manera se relacionan los diferentes productos generados por el desarrollo de los
requisitos de los estdndares y que debe ser visto como un proceso de
transformacién cultural organizacional de largo plazo; abordando los siguientes +
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ejes de trabajo: Seguridad del Paciente, Humanizacion en la Atencién vy
Responsabilidad Social

Que para la construccién e implementacion del PROGRAMA PARA EL
MEJORAMIENTO CONTINUO DE LA CALIDAD - PAMEC se hara a través de la
oficina de calidad y con el apoyo y compromiso de las diferente areas o unidades
funcionales requeridas de la E.S.E VIDASINU.

Que el “PAMEC”, se elaborara teniendo como base principal los puntos criticos
que la E.S.E. Vidasinu ha detectado a través de su Sistema de Gestién de la
Calidad, el Sistema de Atencién al Usuario, Auditorias externas, en el cada afio
inmediatamente anterior y comprendidos en la vigencia mencionada.

Que, en mérito de lo anterior,
RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: Implementar el Programa de Mejoramiento Continuo de la
Calidad-PAMEC en la ESE VIDASINU.

ARTICULO SEGUNDO: Alcance, El Programa de Mejoramiento Continuo PAMEC,
esta elaborado teniendo en cuenta estandares superiores a los que establece el
Sistema Unico de Habilitacidn, es decir con énfasis en el Sistema Unico de
Acreditacion, mejoramiento de los resultados de los sistemas de informacidn para
la calidad, fortalecimiento de la gestién del riesgo, factores criticos de éxito para
procesos misionales, con énfasis en la seguridad del Paciente.

ARTICULO TERCERO: Designese como Lider o Referente del PAMEC, al Lider de
la oficina de calidad de la ESE VIDASINU, quien se encargara de poner en marcha,
operativizar o implementar el componente de Auditoria para el Mejoramiento de
la Calidad de la atencién en Salud. Los Pasos de la Ruta Critica del PAMEC,
corresponde a un proceso diferente al de Autoevaluacion para Habilitacion.

ARTICULO CUARTO: El lider o referente del PAMEC, conformara grupos o
equipos operativos y de mejora para el apoyo de ejecucion del programa. Con los
que se garantizaran la implementacion de las acciones orientadas al
mejoramiento continuo de los Servicios en Salud.

PARAGRAFO PRIMERO: El lider o referente de los grupos de estandares de
acreditacion y coordinara las actividades de acuerdo con un plan y un
cronograma de trabajo.

Informar a gerencia las dificultades presentadas durante el desarrollo del plan de
trabajo, e informara periédicamente del estado de avance de la ejecucion del plan
y cronograma de trabajo a la gerencia, asi como los ajustes que requieran durante +
el desarrollo del plan y su cronograma. -
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PARAGRAFO SEGUNDO: Los integrantes de los grupos del Programa de
Auditoria para el Mejoramiento de la Calidad seran designados por el lider de
Calidad o Referente del PAMEC, segun la directriz y requerimientos que requiere
el Sistema Unico de Acreditacion.

ARTICULO QUINTO: El lider o referente del PAMEC tendra las siguientes
funciones:

» Contribuir a la elaboracion del programa de auditoria para el mejoramiento
de la calidad de la Atencién en Salud, su implementacién, evaluacion y
analisis de los resultados.

» Fomentar el desarrollo de una cultura de calidad y mejoramiento continuo
al interior de la institucién.

» Efectuar seguimiento al PAMEC y procurar el cumplimiento de este.

» Aplicar las medidas de Autoevaluacion y Hacer seguimiento de las
recomendaciones de mejora de auditoria para el programa de
Mejoramiento continuo de la Calidad PAMEC.

» Participar en todas las reuniones de Autoevaluacién, y hacer seguimiento
a la ejecucidén del programa.

> Asistir, participar y desarrollar dinamicamente el cronograma de trabajo,
segun su competencia y conocimiento.

» Evaluar cada una de las estrategias utilizadas para el cumplimiento de las
acciones de mejoramiento propuestas.

ARTICULO SEXTO: Los grupos o equipos operativos que se conforman
cumpliran las siguientes funciones:

> Elaborar autoevaluacion cualitativa y cuantitativa con los estandares de
acreditacion del manual ambulatorio hospitalario version 3.1., acorde con
los lineamientos de la Resolucion 2082 del 2014.

» Participar en la priorizacién de los procesos a mejorar

> Monitorear el cumplimiento de las acciones de mejoramiento de cada uno
de los estandares.

> Promover el despliegue de los estadndares de acreditacion en la institucion

» Cumplir a cabalidad con las directrices sobre el plan y cronograma de +
trabajo dadas por el lider de grupo.
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» Apoyar en la elaboraciéon y presentacion de los informes que sean
necesarios y requeridos

> Asistir, participar y desarrollar dinamicamente el cronograma de trabajo,
segun su competencia y conocimiento.

ARTICULO SEPTIMO: Asi mismo, El PAMEC, debe definir los objetivos (generales
y/o especificos) de la Institucion con relacién a la implementacién del PAMEC;
que correspondan generalmente a los logros esperados en calidad y
mejoramiento continuo del proceso de la atencién en salud.

ARTICULO OCTAVO: EI PAMEC deberd comprender varias etapas: Planee,
Ejecute, Recomiende Soluciones y Haga Seguimiento (Pautas MPS Version 2007).
Plantear la ruta critica cuyo ciclo durara un afio y su respectivo cierre se hara con
una evaluacion del aprendizaje.

ARTICULO NOVENO: Deroga con todos los efectos las Resoluciones suscritas
anteriormente sobre el tema referenciado y en especial la Resoluciéon No. 243 de
2017.

COMUNIQUESE Y CUMPLASE

Dado en Monteria, a los catorce (14) dias del mes de septiembre de 2021

DORIS ESTELLA SPATH PORTILLO
Gerente

Proyectd: Carlos Sejin/Lider de Calidad



