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1. INTRODUCCION.

La Auditoria Médica es un sistema de evaluacion de la atencién que reciben
los usuarios, mediante la revision verificacion de los datos en los registros
clinicos. Su proposito fundamental es procurar que los pacientes reciban la
mejor atencion posible y su objetivo especifico es mejorar la percepcion de
la calidad del servicio prestado aplicado a la atencién en Salud.

La Auditoria es una de las herramientas de mayor importancia en el sistema
de gestion de la calidad, se basa en el analisis de los regis clinicos

registros, esto con el fin de observar, evaluar varias disp es que llevan
a la seguridad delos pacientes y la medicion oportugidad, pertinencia,
accesibilidad y continuidad en la atencién, con/ra la/adherencia a guias,
manuales, protocolos o procedimientos instit % ue lleven atener una
atenciéon mas segura durante la su estarfeia g _la/institucion. El adecuado
diligenciamiento de la historia clinica so ite evidenciar una verdadera
trazabilidad de la atencion de los ient n cada uno de los servicios,
demostrando una relacion dire enthe la calidad de los registros y la
atencién médica prestada, su iSis nosS permite mejorar los resultados en

salud.

Puede decirse enton gue la)calidad del diligenciamiento de la historia
clinica es un indicadolde la calidad de la atencion que reciben los pacientes
de la Red de Salud Suregiepte ESE.

2. OBJETIVOS.

Q JETIVO GENERAL.
acili aplicacion y el cumplimiento de la Norma para la Auditoria de la

alidad de la Atencion a fin de garantizar la calidad en los servicios de salud
p eciente a la Red de salud del SURORIENTE E.S.E..

b. OBJETIVOS ESPECIFICOS.

e Evaluar el diligenciamiento adecuado de las historias clinicas.

e Identificar la adherencia a las guias, protocolos ylo
procedimientosestablecidos por la Red de Salud Suroriente ESE.

e Evaluar la adecuada solicitud de las ayudas diagnosticas para
optimizar su aprovechamiento.
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e Lograr un mejor control y el uso racional de medicamentos.

e Disminuir la hospitalizacion y la estancia hospitalaria en casos en que
realmente no sea necesaria.

e Servir de insumo para el disefio de indicadores y estandares de calidad

e Lograr pertinencia en incapacidades por enfermedad general

3. DEFINICION.

Auditoria Clinica: Es el tipo de auditoria que tiene que ver con todg,el conjunto
de acciones derivadas de la estructura, proceso, resultado e impac odo
el equipo interdisciplinario de atencion en salud.

\ G
La Auditoria MédicalLa auditoria médica se define como una evaluacion

critica y periodica de la calidad de la atencion médica que reciben los
pacientes, mediante la revision (retrospectiva o concurrente) de las historias
clinicas y las estadisticas hospitalarias. Su propésito fundamental es procurar
queel enfermo reciba la mejor atencibn médica posible y su objetivo
especifico es elevar su calidad.Es un proceso para el analisis critico de la
practica médica, cuyo propdsito es mejorar la calidad de la atencion médica
que se ofrece a los pacientes., la Auditoria Médica solo se extiende hasta los
conocimientos médicos y es potencialmente dependiente de datos
publicados y puntos de vista obtenidos por consenso. Esta directamente
relacionada con evaluacién y cambios de la practica médica de rutina para
mejorar los estandares.a ’

\4.ij08 DE AUDITORIA

Se realizare}qe e auditoria:

N -
e Diligenciamiento: Actividad retrospectiva, se llevard a cabo la

verificacion de que los registros cumplen con los requisitos normativos
legales y reglamentarios de acuerdo a los items que dentro de la
norma se hayan establecido para verificacion de cumplimiento yde
esta manera poder obtener evidencia de que los procesos se estan
realizando de acuerdo con estos requisitos.

Se aplicara a todos los médicos, odontélogos y profesionales de apoyo
en los diferentes servicios. Se usara la técnica de muestreo aleatorio
simple, para lo cual se tomara aleatoriamente 5 historias clinicas por
profesional, trimestralmente.

e Adherencia A GPC: Es la verificacion retrospectiva de que el servicio
médico se ha prestado de acuerdo a los criterios determinados en las
guias de practica clinica adoptadas o adaptadas por la Red de Salud
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Suroriente ESE para evidenciar oportunidad, accesibilidad,
continuidad, seguridad y pertinencia del diagnéstico y manejo
terapéutico suministrado al paciente por parte del profesional que
realiza la atencion.

La auditoria médica se realizara de forma trimestral y se hara a las 10
primeras causas de consulta del afio inmediatamente anterior segun
el perfil epidemioldgico de demanda atendida de la institucién, con lo
cual se dara prioridad a las enfermedades mas prevalentes, la
cantidad de historias clinicas evaluadas correspondera al calculo
muestral (ver mas adelante).

Con este manual se pretende evaluar periédicamente el proceso de
atencion, haciendo revisién analitica y retrospectiva de los registros
clinicos, incluyendo aspectos clinicos, administrativos y de proceso

5. CALCULO MUE

uditoria se obtendra de
pacientes atendidos en los
iatamente anterior. Se calcula
s intervalos de confianza del 10%

El calculo del tamafio de la muestra p

evaluar el registro de las consultas r

diferentes programas ofertados en

con un nivel de confianza del 9% y

aplicando la siguiente formula:
Ecuacion Estadistica para Proporciones
poblacionales

n= Tamarnio de la muestra
Z= Nivel de confianza deseado

z"2(p*q) p= Proporcion de la poblacion con la caracteristica
n=  eh2+ (z"2(p*q)) deseada (exito)
N C—=Proporcion de [a poblacion sin la caracteristica

deseada (fracaso)
e= Mivel de emmor dispuesto a cometer
M= Tamafio de la poblacion

N

Una efinido el tamafio de la muestra, la seleccion de las historias clinicas
se hard de manera probabilistica, y la forma de

6. REALIZACION DE LA AUDITORIA.

Del inicio de la auditoria de la calidad de la atencion por programacion:
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a)

b)

d)

El Auditor medico realizard de manera trimestral la seleccion de las
historias clinicas (15) correspondientes a las atenciones realizadas
durante el periodo a evaluar, para evolucion de adherencia o para verificar
el diligenciamiento.

Se debe de elaborar el cronograma de evaluacion de las historias clinicas
a ser auditados en el trimestre y los diferentes servicios evaluados.

La auditoria de adherencia a GPC se realizara mediante la ap ion de
listas de chequeo previamente definidas, evaluadas y & S por la
subgerencia cientifica para las 10 primeras causas de até en el caso
de medicina general, promocién y prevencion u od I general y las
5 primeras causas para los especialistas o profesi de apoyo las
cuales se realizaran de manera trimestral, lada acuerdo con el

comité de Historias Clinicas. )Ver Anexo

ar evaluacion trimestral,
jonal. Basados en la guia de

En el caso de sala de partos se congsi
evaluando 5 historias clinicas po
atencion del parto.

Las historias clinic seran obtenidos mediante la base de datos
en la cual reposan los ivos y se realizan las diferentes tipos de
atencion ( R-FAST

El acce la'padse”de datos de historias clinicas debe de ser permanente
ilitag, layaccesibilidad a la informacion requerida por el auditor
medi en SU defecto por la persona encargada de la realizacion de la

Una vez descargada la informacion desde la base de datos ( R-FAST )

ebe de proceder a la realizacion de la auditoria de la calidad, la cual
se realizara en el menor tiempo posible sin pasar por alto los detalles a
evaluar.

De la auditoria propiamente dicha

a)

El Auditor debe de verificar la utilizacion y aplicacion de la Norma y Guia
de Manejo segun sea el caso o motivo de consulta informado por el
paciente, familiar o acudiente en caso de tratarse de personas
discapacitadas o pacientes pediatricos.
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b) Verificar la aplicacion de los conocimientos cientifico — técnicos
basados en el cumplimiento de las normas y protocolos de atencion
meédica emitidas por el Ministerio de Salud.

c) En procesos hospitalarios se realizara auditoria a los tiempos de
atenciéon al momento de realizar las atenciones segun los tiempos
establecidos previamente por la institucion.

d) Analizar la oportunidad de la toma de decisiones.

e) Determinar el grado de cumplimiento de las indicaciones
terapéuticas

gnosticas y

f) Ejercer control sobre la formulacion y el us6yde metgicamentes en los
diferentes servicios ofertados por la instityetog ]
sobre el paciente, optimizar recursos, dis ostos, disminuir estancia

hospitalaria acorde a la efectividad d

g) Valorar la necesidad de am
entrevistas las cuales podran
familiares, posterior a hab do’la atencion.

icas de Ginecologia y Obstetricia se tomara

Icion, el manual de auditoria de Historias

NOTA: Las enfreyistas al personal involucrado se realizaran con el fin de
aclarar du o) scrito o ampliar informacién consignada en la historia
clinica. cién puede ser relacionada a la enfermedad o condicion
del us

Iis de lainformacién obtenida

Una vez realizada la auditoria se debe de proceder a consolidar la

ormacion de manera ordenada (por IPS, por servicio y por profesional)
y ser almacenada en medio magnético con el fin de ser entregada para
la presentacion de informes o en su defecto cuando se requiera para
realizacion de acciones correctivas.

b) El informe debe ser de caracter administrativo y no punitivo. No se debe
de escribir en los mismos nombres de los médicos o personal de salud
involucrado, no debe de aparecer las palabras: negligencia médica,
iatrogenia o imprudencia por ser palabras acusatorias o para imputar
delitos. Ademas debe de dejar claro que se cumplié o no con las normas
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establecidas o los protocolos deatencion. Cada programa debe tener su
propio formato de evaluacion (Lista de Chequeo ) de diligenciamiento y
adherencia a guias de atencidén teniendo en cuenta la normatividad
vigente.

c) A criterio del auditor, los hallazgos de consideracion que generen
incidentes o eventos adversos en atencion en salud deben ser
notificacion de manera inmediata a los lideres de proceso que
corresponda y al Comité de Seguridad del paciente institucional para con
ello entrar a intervenir y hacer el plan de mejoramiento segun sea el caso.

d) La cualificacion de las evaluaciones quedaran determinadas

EVALUACION

OPTIMA >95
ADECUADA 85,1 — 95 %
ACEPTABLE 70,1 -85
DEFICIENTE 609 \|Y
INACEPTABLE <60

4
1. SOCIALIZACION DE RESULTADQ MDITORIA
La socializacion se realizarlos pr cada 3 meses
y en el comité técnico en infor esthal

ara evaluacion de la auditoria y listas

Se anexan formatos instit
alizo la auditoria:
UDITORIA.

de chequeo con las cualesese
e F-CM-016 HALL %
e F-CM-017 INFORM NAL DE AUDITORIA.
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7. LISTAS DE CHEQUEDO.
e Lista de Chequeo de Cefalea. Disponible
en:https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLScVa5VvphuXReiylyi5
y-tHegcUfr6W8n2kRnwiZL82d4u7VQ/viewform

e Lista de Chequeo de Diabetes. Disponible
enhttps://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSf12i{9nkVXWrl1lAyclKO
65krelgBOJolaHFKEFKMbkx3Y X2IrQ/viewform

e Lista de Chequeo de Dislipidemia?
en:https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLS
Osng3pa0OmxQJopok PZ2SpabsQwxnsQw/viewf

e Lista de Chequeo de Enfermedad( Di Aguda. Disponible
ScldPmgOT3GFZkohf

e Lista de Cheque
en:https://docs.google.
758EFE5f10viuylS

Ginecologia. Disponible
s/d/e/1FAIpQLSc3U1d40xmliklpL1jkJ
KQU3w/viewform

e Lista de equ de Hipertension Arterial.  Disponible
en:https://docs. oqIe).com/forms/d/e/lFAIpQLSleqoxYMRUNGHk
vITh8G i7P2YP3m55Hpfab51LW2UQw/viewform

N@ Chequeo de Hipotiroidismo. Disponible
\ s:/[@6cs.google.com/forms/d/e/1FAIpOQLS{fUlel1TyBVeNYSeafB

iAbtnhréPhrScd90rHxztROQgOQ/viewform

e Li

a de Chequeo de Infeccibn de Vias Urinarias. Disponible
en:https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSe8e03Z53PIL77rblgN
REKgGB6TwKgZZmKDtiCxmDPhWWPzZQ/viewform

e Lista de Chequeo de Lumbago. Disponible
en:https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLScEHOfAQY4YIiiQEQOC
tGooljCP4UO0wbIL-c3xYhNdK6-KTO1UQ/viewform
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e Lista de Chequeo de Resfriado Comun. Disponible en:
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSe9u3yl4XyiNZ5t71JbAz0
XO5ulr85u8IPhF7051k4y3yimMA/viewform
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9. ANEXOS

ANEXO

CALCULO DE MUESTRA PARA ADHERENCIA A

e Se evaluaran las 10 primeras causas de morbilidgd pa onsulta
meédica General Ambulatoria y de Urgencias.
e Las 5 primeras causas de morbilidad para Odontologia, T s y Consultas

especializadas.

ANEXO 2
PRIMERAS CAUS ILIDAD

a. Consulta Médica General
Hipertension y Diabetes.
Enfermedad diarreica a
Fiebre Dengue.

Infarto Agudo de |
AIEPI.
Lumbago.

Cefaleas.

Diinpid%
ramas’ de Promocion y Prevencion.
\ 4

ccion de alteraciones del embarazo
%- cion alteraciones del menor
steccion de alteraciones del joven
¢| Atencion del Parto
Atencion del RN

o
m
S

c. Consulta Ginecobstetrica
e Dolor pélvico
Hemorragia Uterina Anormal
Embarazo y Obesidad
Complicaciones del Embarazo, Parto o Puerperio
Diabetes Gestacional
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0 SCESE T

d. Medicina Interna

e Hipertension Arterial

Obesidad

e. Pediatria
e DNT infantil
e Otitis media
e Anemia

Diabetes Mellitus
Hipotiroidismo

Insuficiencia Renal

e Trastornos en el desarrollo psicomotor

e Neumonia

O
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