
Fuente externa: Seguimientos y evaluaciones 4000

Invertir Selección

Emisor
Nro. Informes

Totales

Nro. Recomendaciones

Totales
Atenciones ?       

FNEST Fondo Nacional De Estupefacientes 1 12 12 0 0 12 0 0 0 0 0

Total 1 12 12 0 0 12 0 0 0 0 0

 1. Gestión de Servicios Complementarios

 ID: 4000 / Plan de Mejoramiento Hallazgos Fondo Nacional de Estupefacientes (FNE) – Hospital de Fontibón (2025-11-26) / FNEST

1. HALLAZGO 1. El director técnico no está presente durante la visita, el QF. John Fredy Bernal Albino renunció a finales de octubre y no se ha realizado novedad de

cambio de DT ante el FNE, y la persona encargada se encuentra hospitalizada.

Este hallazgo se homologa con el Hallazgo numero 10

Hallazgo: Garantizar la disponibilidad permanente del Director Técnico del Servicio Farmacéutico y asegurar el reporte oportuno de cambios ante el Fondo Nacional de

Estupefacientes.

Proceso: Gestión de Servicios Complementarios

Riesgo asociado: Posibilidad de afectación económica y reputacional en la inoportunida, debido a la falta de responsable técnico ante requerimientos de inspección.

Indicador o elemento que identifica el cumplimiento: NO APLICA

Sistema       Tipo       Avance ponderado 100,00%       Calificación 1

Acción de mejora % Avance Planeación Ejecución Responsables  

1. Revisar y ajustar (si aplica)el documento institucional Procedimiento manejo de suplencias del

personal principal - Farmacia 08-04-PR-0004 para confirmar quién asume la responsabilidad

técnica en ausencia del Director Técnico, y establecer como directriz que cualquier novedad

relacionada con el DT o su suplencia sea notificada al Fondo Nacional de Estupefacientes el mismo

día en que se presente.: (33.34%)

100,00% [100%]
2025-11-27

2025-11-28

2025-11-29

2025-11-29

Luz Dary

Teran

Mercado

 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-11-29 Satisfactorio Se normaliza procedimiento 08-04-PR-0004 Se anexa documento normalizado por calidad e incluido en sistema ALMERA
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75,00% 2025-11-29 Aceptable

Se realiza actualización de procedimiento 08-04-pr-0004 procedimiento con inclusión Reemplazo por ausencia personal

Químico Farmacéutico encargado de la Dirección Técnica ante Fondo Nacional de Estupefacientes y se envía para

normalización

25,00% 2025-11-29 Critico

Se realiza revisión del procedimiento 08-04-PR-0004 correspondiente la manejo de suplencias , evidenciando en que

este no incluye la suplencia de Químico Farmaceutico encargado de Dirección Técnica ante Fondo nacional de

Estupefacientes ; por lo cual se procede a realizar solicitud de este documento para realizar inclusión de esta actividad

Se anexa soporte de solicitud

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-14 Satisfactorio

Se revisa el cumplimiento del ajuste del documento institucional Procedimiento manejo de suplencias del personal

principal - Farmacia 08-04-PR-0004 con la confirmación de quién asume la responsabilidad técnica en ausencia del

Director Técnico, y la novedad relacionada con el DT o su suplencia para que sea notificada al Fondo Nacional de

Estupefacientes el mismo día en que se presente. cumpliendo con la acción

2. Notificar de forma oportuna al ente de control (FNE) y al personal de servicios farmaceuticos

el cambio o suplencia del Director Técnico.: (33.33%)
100,00% [100%]

2025-11-26

2026-02-26
2025-11-27

Luz Dary

Teran

Mercado

 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-11-27 Satisfactorio

Se da alcance a radicado de cambio director técnico en Hospital de Fontibón enviado a correo "Fondo Nacional

Estupefacientes" con nota externa firmada por Gerencia solicitando cambio de Director Técnico Se anexa soporte de

nota SSO-2025-200-042512-1

50,00% 2025-11-26 Critico
Se realiza notificación al Fondo nacional de Estupefacientes de cambio de Director Técnico en Hospital de Fontibón se

anexa soporte de correo radicado con documentos soportes de Química Farmacéutica Gleyra Caballero

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-14 Satisfactorio Se evidencia soporte de la notificación del cambio del director tecnico dando cumplimiento a la acción

3. Verificar que el FNE haya recibido y confirmado la notificación (acuse o respuesta).: (33.33%) 100,00% [100%] 2025-11-27

2025-11-28

2025-11-27 Luz Dary

Teran
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Mercado

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-11-27 Satisfactorio

Se recibe correo soporte emitido por notificaciones_sgdea@Minsalud.gov.co sobre recibido radicado con documento

control 1459637 Radicado 2025423004546342 detalle de solicitud cambio de director técnico Hospital Fontibón Con

codigo de Verificacion CZZYB

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-14 Satisfactorio

Se evidencia soporte del correo recibido por notificaciones_sgdea@Minsalud.gov.co sobre el radicado con documento

control 1459637 Radicado 2025423004546342 con el detalle de solicitud cambio de director técnico Hospital Fontibón

Con codigo de Verificacion CZZYB dando cumplimiento con la acción.

Ver historial

Priorización
Riesgo Costo Volumen

5 4 4 Alta (80)

 2. Gestión de Servicios Complementarios

 ID: 4009 / Plan de Mejoramiento Hallazgos Fondo Nacional de Estupefacientes (FNE) – Hospital de Fontibón (2025-11-26) / FNEST

10. EL HALLAZGO 10. No se informa por escrito los reportes de cambio de director técnico, el químico farmacéutico John Fredy Bernal renunció a finales de octubre y

no se ha reportado al FNE cambio de este.

Hallazgo: Garantizar la disponibilidad permanente del Director Técnico del Servicio Farmacéutico y asegurar el reporte oportuno de cambios ante el Fondo Nacional de

Estupefacientes.

Proceso: Gestión de Servicios Complementarios

Riesgo asociado: Posibilidad de afectación económica y reputacional en la inoportunida, debido a la falta de responsable técnico ante requerimientos de inspección.
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Fuente externa: Seguimientos y evaluaciones 4009

Indicador o elemento que identifica el cumplimiento: NO APLICA

Sistema       Tipo       Avance ponderado 100,00%       Calificación 3

Acción de mejora % Avance Planeación Ejecución Responsables  

1. Revisar y ajustar (si aplica)el documento institucional Procedimiento manejo de suplencias del

personal principal - Farmacia 08-04-PR-0004 para confirmar quién asume la responsabilidad

técnica en ausencia del Director Técnico, y establecer como directriz que cualquier novedad

relacionada con el DT o su suplencia sea notificada al Fondo Nacional de Estupefacientes el mismo

día en que se presente.: (33.34%)

100,00% [100%]
2025-11-27

2025-11-28

2025-11-29

2025-11-29

Luz Dary

Teran

Mercado

 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-11-29 Satisfactorio
Se normaliza procedimiento 08-04-PR-0004 Se anexa documento normalizado por calidad e incluido en sistema ALMERA y

socializa mediante correo a QF de la Subred

75,00% 2025-11-29 Aceptable

Se realiza actualización de procedimiento 08-04-pr-0004 procedimiento con inclusión Reemplazo por ausencia personal

Químico Farmacéutico encargado de la Dirección Técnica ante Fondo Nacional de Estupefacientes y se envía para

normalización

25,00% 2025-11-29 Critico

Se realiza revisión del procedimiento 08-04-PR-0004 correspondiente la manejo de suplencias , evidenciando en que

este no incluye la suplencia de Químico Farmaceutico encargado de Dirección Técnica ante Fondo nacional de

Estupefacientes ; por lo cual se procede a realizar solicitud de este documento para realizar inclusión de esta actividad

Se anexa soporte de solicitud

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-14 Satisfactorio
Se verifica la evidencia del documento norrmalizado del procedimiento 08-04-PR-0004 de manejo de suplencias incluido

en sistema ALMERA dando alcance a la acción

2. Notificar de forma oportuna al ente de control (FNE) y al personal de servicios farmaceuticos

el cambio o suplencia del Director Técnico.: (33.33%)
100,00% [100%]

2025-11-26

2025-11-26

2025-11-26

2025-12-01

Luz Dary

Teran

Mercado

 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)
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100,00% 2025-12-01 Satisfactorio

Se da alcance a radicado de cambio director técnico en Hospital de Fontibón enviado a correo "Fondo Nacional

Estupefacientes" con nota externa firmada por Gerencia solicitando cambio de Director Técnico Se anexa soporte de

nota SSO-2025-200-042512-1

50,00% 2025-11-26 Critico
Se realiza notificación al Fondo nacional de Estupefacientes de cambio de Director Técnico en Hospital de Fontibón se

anexa soporte de correo radicado con documentos soportes de Química Farmacéutica Gleyra Caballero

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-14 Satisfactorio
Se verifica la evidencia del Correo enviado al Fondo Nacional de Estupefacientes notificando el cambio o suplencia del

Director Técnico dando cumplimiento a la acción.

3. Verificar que el FNE haya recibido y confirmado la notificación (acuse o respuesta).: (33.33%) 100,00% [100%]
2025-11-27

2025-11-28

2025-11-28

2025-11-28

Luz Dary

Teran

Mercado

 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-11-28 Satisfactorio

Se recibe correo soporte emitido por notificaciones_sgdea@Minsalud.gov.co sobre recibido radicado con documento

control 1459637 Radicado 2025423004546342 detalle de solicitud cambio de director técnico Hospital Fontibón con

código de Verificación CZZYB

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-14 Satisfactorio
Se evidencia soporte del cumplimiento de la acción con el correo que el FNE envio con la confirmación de la

notificación .

Ver historial

Priorización
Riesgo Costo Volumen

5 4 4 Alta (80)
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Fuente externa: Seguimientos y evaluaciones 4010

 3. Gestión Clínica Hospitalaria

 ID: 4010 / Plan de Mejoramiento Hallazgos Fondo Nacional de Estupefacientes (FNE) – Hospital de Fontibón (2025-11-26) / FNEST

11. HALLAZGO 11.

Hospitalización 2 piso: se evidencia que lo registrado en el formato de revisión mensual de carro de paro no coincide con el inventario físico, con un faltante de 1

unidad de fentanilo 0,5mg/ml SLN inyectable, el cual en el momento de la revisión no se evidencia trazabilidad de uso y el medicamento midazolam 5mg/ml el lote

registrado no coincide con el fisico.

Urgencias y salas de reanimación: se evidencia que lo registrado en el formato de revisión mensual de carro de paro no coincide con el inventario físico, con un

faltante de 1 unidad de fentanilo 0,5mg/ml SLN inyectable, el cual en el momento de la revisión no se evidencia trazabilidad de uso.

Sala de partos se evidencia que lo registrado en el formato de revisión mensual de carro de paro, para el medicamento midazolam 5mg/ml SLN inyectable, no

coincide la información de lote y fecha de vencimiento con el físico del medicamento en mención.

Sala de observación se evidencia que lo registrado en el formato de revisión mensual de carro de paro, para el medicamento de fentanilo 0,5mg/ml SLN inyectable no

coincide la información de lote y fecha de vencimiento con el físico del medicamento en mención

Hallazgo: Fortalecer la verificación conjunta Enfermería–Farmacia en los carros de paro, actualizando registros, garantizando coherencia entre inventario físico vs.

formatos, documentando oportunamente reposiciones y acompañando la gestión del caso de faltante sin trazabilidad del MCE identificado.

Proceso: Gestión Clínica Hospitalaria

Riesgo asociado: Posibilidad de afectación económica y reputacional por errores en la dispensación de medicamentos, fallas en la identificación y baja adherencia al

procedimiento.

Indicador o elemento que identifica el cumplimiento: Adherencia al Procedimiento Manejo de Medicamentos de Control Especial y Monopolio del Estado 08-04-PR-0043

Sistema       Tipo       Avance ponderado 75,45%       Calificación 1

Acción de mejora % Avance Planeación Ejecución Responsables  

1. Revisión del gasto del fentanilo solución inyectable de 0,5 mg/10ml en carro

de paro.Correción del lote de Midazolam solución inyectable de 5 mg/5ml en

carro de paro.: (16.5%)

100,00% [100%]
2025-11-27

2025-11-28

2025-11-27

2025-11-28

GLEYRA JUDITH CABALLERO

ARRIETA
 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-11-28 Satisfactorio La actividad se encuentra finalizada. Se verificó el gasto real de Fentanilo 0,5 mg/10 ml y se confirmaron las

administraciones registradas en las fórmulas médicas y en el libro de control, anexando los soportes respectivos. Se
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realizó la corrección del lote de Midazolam 5 mg/5 ml en el formato correspondiente y se adjuntó el soporte de

modificación. Con la evidencia cargada se garantiza la trazabilidad del proceso y se da cumplimiento al hallazgo.

95,00% 2025-11-27 Satisfactorio

Se realizó la revisión del gasto de Fentanilo 0,5 mg/10 ml y del lote registrado de Midazolam 5 mg/5 ml

correspondientes a carro de paro de hospitalización 2do piso; Así mismo se revisa gasto de Fentanilo 0,5 mg/10 ml en

carro de uirgencias, y la información registrada en el formato de revisión mensual de los carros de sala de partos y

observación. Tras el análisis de las fórmulas médicas se confirmó que las dosis de fentanilo administradas los días 09 y

11 de noviembre no habían sido repuestas oportunamente debido a falta de existencias. Esta información se verificó en

el libro oficial de registros. Una vez recibido el pedido del proveedor, no se efectuó la reposición inmediata, lo cual fue

abordado mediante las acciones de mejora ya propuestas (rondas semanales y auditoría mensual acompañada por

delegado de farmacia – QF o Regente). En cuanto al Midazolam, la inconsistencia correspondió a la falta de registro

adecuado del lote en el formato de novedades (formato de reposición) posterior a la auditoría mensual. Se realizó la

corrección y se adjunta el soporte correspondiente, junto con las fórmulas escaneadas como evidencia del gasto real y

la trazabilidad del medicamento.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-08 Satisfactorio

De acuerdo con la descripción en el seguimiento de primero rden se evidencian las fórmulas médicas, el libro de control

y soportes respectivos. de igual manera se indica que se realizó la corrección del lote de Midazolam 5 mg/5 ml en el

formato correspondiente y se adjuntó el soporte de modificación adicionalmente se anexan los soportes

correspondientes dando alcance a la acción.

2. Realizar reposiciones inmediatas cuando haya faltantes y emitir

retroalimentación directa al personal del turno cuando se identifiquen

inconsistencias: (16.7%)

33,00% [33%]
2025-12-01

2026-02-28
2025-12-01

GLEYRA JUDITH CABALLERO

ARRIETA
 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)
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33,00% 2025-12-01 Critico

Se da inicio a la actividad orientada a asegurar las reposiciones inmediatas de medicamentos cuando se identifiquen

faltantes en los carros de paro y a garantizar la retroalimentación directa al personal del turno ante cualquier

inconsistencia detectada en los registros institucionales. En línea con el hallazgo, se realizó la socialización del

procedimiento actualizado de Manejo de Medicamentos de Control Especial 08-04-PR-0043 con el equipo asistencial,

enfatizando la verificación conjunta Enfermería–Farmacia, la coherencia entre inventario físico y formatos y la

obligatoriedad de documentar oportunamente todas las reposiciones. Se anexan el acta y las listas de asistencia como

soporte. Asimismo, el viernes 28 de noviembre se ejecutó una ronda de verificación en los carros de paro, confirmándose

que el personal está diligenciando el formato de reposiciones conforme a lo establecido. Estos espacios de revisión

continuarán articulados con Enfermería para detectar y corregir inconsistencias de forma inmediata.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

33,00% 2025-12-08 Critico

La descripción del seguimiento de primero orden indica que para asegurar las reposiciones oportunas en los carros de

paro y brindar retroalimentación inmediata ante inconsistencias se socializa el procedimiento actualizado de Manejo de

MCE con el equipo asistencial y se anexan acta y asistencia. El 28 de noviembre se verificaron los carros de paro,

confirmando el diligenciamiento adecuado de los formatos; estas revisiones continuarán con Enfermería. Pendiente

continuar avanzando hacia el cumplimiento de la acción

3. Revisar y ajustar (si aplica) el Procedimiento Manejo de Medicamentos de

Control Especial y Monopolio del Estado 08-04-PR-0043: (16.7%)
100,00% [100%]

2025-11-28

2025-12-02

2025-11-27

2025-12-01

GLEYRA JUDITH CABALLERO

ARRIETA, Yulith esperanza

Pérez duitama

 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-12-01 Satisfactorio

Con corte al 1 de diciembre de 2025 se deja constancia de que el procedimiento 08-04-PR-0043 ya fue revisado,

ajustado, normalizado en ALMERA y socializado con los equipos responsables. El ajuste incorporó el acompañamiento

obligatorio de un delegado del Servicio Farmacéutico (Q.F. o Regente) en la auditoría mensual de carros de paro,

asegurando coherencia entre inventario físico y registros institucionales, tal como lo exige el hallazgo del FNE. Se anexa

evidencia del documento actualizado en el sistema y captura del módulo de auditoría mensual de carros de paro,

validando la operatividad del ajuste. Con esto se garantiza que el Servicio Farmacéutico cumple el requerimiento y

queda fortalecido el control, trazabilidad y seguridad en el manejo de medicamentos de control especial. La actividad

se da por finalizada al cumplir con la actualización documental, su carga en ALMERA y la verificación del ajuste

implementado.

50,00% 2025-11-27 Critico Se da inicio a la actividad dejando constancia de que el procedimiento 08-04-PR-0043. En la revisión se identificó la

necesidad de incorporar formalmente el acompañamiento obligatorio de un delegado del Servicio Farmacéutico (Q.F. o

Regente) durante la auditoría mensual de los carros de paro, garantizando coherencia entre inventario físico y registros
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institucionales. El documento actualizado fue cargado como versión vigente en ALMERA y posteriormente socializado

con los equipos involucrados (Farmacia y Enfermería), quedando incorporado en el cronograma oficial de capacitaciones

y en la operación estándar del Servicio Farmacéutico. Con esta actualización se asegura el fortalecimiento del control,

la trazabilidad y la responsabilidad compartida en la gestión de medicamentos de control especial.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-08 Satisfactorio

Se evidencia documento actualizado en el sistema y captura del módulo de auditoría mensual de carros de paro,

validando la operatividad del ajuste. Lo que permite al Servicio Farmacéutico que se fortalezca el control, trazabilidad

y seguridad en el manejo de medicamentos de control especial. Teniendo en cuenta lo anterior, la actividad se da por

finalizada al cumplir con la actualización documental,

4. Socializar Procedimiento Manejo de Medicamentos de Control Especial y

Monopolio del Estado 08-04-PR-0043: (16.7%)
100,00% [0%]

2025-12-03

2025-12-04

2025-11-28

2025-12-09

GLEYRA JUDITH CABALLERO

ARRIETA, Yulith esperanza

Pérez duitama

 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-12-09 Satisfactorio

La Coordinación del servicio certificó la socialización del procedimiento al personal de enfermería. Paralelamente, el

Servicio Farmacéutico efectuó la socialización interna al personal del área, asegurando alineación con las acciones

correctivas y dejando registro de asistencia y contenidos abordados.

70,00% 2025-11-28 Aceptable
Se realiza socialización sobre hallazgos de visita del fondo nacional de estupefacientes y del manejo y control de

medicamentos especiales.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

0,00% 2025-12-08 Critico No se enviencia inicio o gestión de la acción se recomienda cumplir teniendo en cuenta que se encuentra vencida.

5. Ejecutar la auditoría mensual de manera conjunta (Enfermería + Farmacia),

verificando: inventario físico, registro de reposiciones, integridad del carro,

control de MCE, sellado y concordancia con lo consignado en los formatos.: (16.7%)

70,00% [50%]
2025-12-05

2025-12-11
2025-12-01

GLEYRA JUDITH CABALLERO

ARRIETA, Yulith esperanza

Pérez duitama

 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)
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70,00% 2025-12-01 Aceptable

Se da inicio a la actividad orientada a garantizar la ejecución mensual de la auditoría conjunta Enfermería–Farmacia en

los carros de paro, dando cumplimiento al Hallazgo 11 y fortaleciendo la trazabilidad, concordancia documental y

verificación física del contenido de cada carro. Dado que la auditoría mensual institucional de Enfermería se realiza en

un único día —frecuentemente durante fin de semana o turno nocturno— y considerando la disponibilidad operativa del

Servicio Farmacéutico (dos Regentes y un Q.F.), se adopta una estrategia operativa que permite asegurar la verificación

mensual sin depender de la revisión trimestral del Servicio Farmacéutico. Para tal fin, se implementará una ronda

farmacéutica semanal planificada, posterior a la auditoría realizada por Enfermería. La revisión se ejecutará de forma

escalonada, evaluando dos carros de paro por día, hasta completar los ocho carros de paro del Hospital de Fontibón. Las

rondas se desarrollarán utilizando los formatos de auditoria que correspondan a cada carro según pertinencia y el

Formato institucional 08-04-FO-0089 – Lista de Chequeo para Rondas por Químicos Farmacéuticos, Este formato permite

verificar: - Inventario físico - Concordancia en el formato de carro de paro - Registro y trazabilidad de reposiciones -

Lotes y especificaciones técnicas - Sellos, cumplimiento de seguridad y estado físico del carro - Identificación de

medicamentos MAR/LASA - Registros de temperatura y humedad (T°/HR) - Condiciones de limpieza Se solicitará

acompañamiento de al menos un auxiliar de Enfermería durante cada ronda, con el fin de garantizar observación

conjunta, fortalecer la apropiación de los criterios técnicos y consolidar la trazabilidad del proceso. Esta dinámica

permitirá mantener una verificación mensual real, continua y oportuna, evitar demoras en la identificación de

inconsistencias y asegurar que cualquier hallazgo sea gestionado en tiempo real, sin esperar al ciclo trimestral formal del

Servicio Farmacéutico. Se adjunta ronda preliminar realizada el 05 de diciembre y programación establecida para la

revisión los días 10 al 12 del mes en curso.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

50,00% 2025-12-08 Critico

Se evidencia registro de aplicación de lista para ronda farmacéutica que permite verificar el cumplimiento en la

seguridad de los medicamentos desde su adquisición hasta la salida sin embargo se requiere informe formal de auditoria

para dar alcance a lo requerido.

6. Toma de desición frente a las desviaciones encontradas en la auditoría:

(16.7%)
50,00% [0%]

2025-12-11

2025-12-16
2025-12-09

GLEYRA JUDITH CABALLERO

ARRIETA
 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

50,00% 2025-12-09 Critico Se da inicio a la actividad, con ronda realizada de forma preliminar el día 05 de diciembre 2025, dentro de las decisiones

toomadas se envía correo de reporte, con hallazgos correspondientes al carro de paro del 2do piso, a la coordinación de

enfermería. Se evidenció revisión de carros de paro en el fin de semana del 06-08 de diciembre, por parte del equipo de

enfermería, Se programa nueva ronda de revisión y seguimientos de carros de paro del 10 al 12 de diciembre a cargo de

Q.F. de apoyo con Regentes del servicio. De acuerdo a los resultados de las revisiones que se efectuen del 10 al 12 de
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Fuente externa: Seguimientos y evaluaciones 4011

diciembre se realizará acta correspondiente para subir cómo entregable. Se anexa acta de programación de rondas a

realizar en el mes de diciembre 2025.

Ver historial

Priorización
Riesgo Costo Volumen

5 4 4 Alta (80)

 4. Gestión Clínica Hospitalaria

 ID: 4011 / Plan de Mejoramiento Hallazgos Fondo Nacional de Estupefacientes (FNE) – Hospital de Fontibón (2025-11-26) / FNEST

12. HALLAZGO 12. Se evidencia la existencia de dos canastas de transporte de medicamentos que contienen medicamentos de control especial, desde farmacia hacia

salas de cirugía, en este existe formato de recibido, sin embargo no cuenta con sistema de seguridad de los medicamentos.

Hallazgo: Fomentar un mejor control de la seguridad para el traslado de MCE y estandarizar los registros de limpieza y custodia para garantizar trazabilidad y seguridad

del transporte.

Proceso: Gestión Clínica Hospitalaria

Riesgo asociado: Posibilidad de afectación económica y reputacional por errores en la dispensación de medicamentos, fallas en la identificación y baja adherencia al

procedimiento.

Indicador o elemento que identifica el cumplimiento: Adherencia al Procedimiento Manejo de Medicamentos de Control Especial y Monopolio del Estado 08-04-PR-0043

Sistema       Tipo       Avance ponderado 33,25%       Calificación 3

Acción de mejora % Avance Planeación Ejecución Responsables  

1. Socializar al personal de Farmacia y salas de cirugía, la obligatoriedad del uso de

sellos de seguridad (PRECINTOS) para el traslado de MCE y del registro de limpieza

posterior del contenedor, según al Procedimiento Manejo de Medicamentos de Control

Especial y Monopolio del Estado 08-04-PR-0043: (25%)

100,00% [50%]
2025-11-27

2025-12-01

2025-11-27

2025-12-09

DANIEL ARTURO JIMENEZ

FRANCO, GLEYRA JUDITH

CABALLERO ARRIETA
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Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-12-09 Satisfactorio

Se da por cumplida la socialización al personal del Servicio Farmacéutico y al personal de salas de cirugía respecto a la

obligatoriedad del uso de sellos de seguridad (precintos) para el traslado de MCE/MME y del registro de limpieza

posterior del contenedor, según el Procedimiento 08-04-PR-0043. Se revisaron las responsabilidades, el uso adecuado

del sistema de seguridad, la ruta de registro y las acciones requeridas para garantizar la trazabilidad. Se adjuntan las

actas de reunión y listas de asistencia como evidencia del cumplimiento total del entregable.

50,00% 2025-11-27 Critico

Se realizó la socialización al personal del Servicio Farmacéutico y al personal de salas de cirugía sobre la obligatoriedad

del uso de sellos de seguridad (precintos) para el traslado de MCE/MME y del registro de limpieza del contenedor,

conforme al Procedimiento 08-04-PR-0043. Durante la sesión se revisaron las responsabilidades, el uso adecuado del

sistema de seguridad y la ruta de registro correspondiente. Se adjuntan las actas de reunión y las listas de asistencia

como evidencia del entregable solicitado.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

50,00% 2025-12-08 Critico

Se describe en el seguimiento de primer orden que se realiza la socialización al personal del Servicio Farmacéuticosobre

las responsabilidades, el uso adecuado del sistema de seguridad y la ruta de registro correspondiente de los

medicamentos. Se adjunta acta de reunión y lista de asistencia como evidencia del entregable solicitado. Adicionalmente

se evidenica listado de plan de mejoramiento de auditoria para lo cual se requiere aclaración. Se recomienda anexar los

soportes de la socialización para el personal de salas de cirugía.

2. Implementar el uso de sellos de seguridad (PRECINTOS) en las canastas de

transporte y realizar limpieza del contenedor después de cada traslado.: (25%)
33,00% [50%]

2025-11-27

2026-02-28
2025-11-27

GLEYRA JUDITH CABALLERO

ARRIETA, Yulith esperanza

Pérez duitama

 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

33,00% 2025-11-27 Critico Se da inicio a la actividad dejando constancia de la socialización realizada con el personal, la cual se encuentra

soportada en el acta adjunta, donde se revisaron las responsabilidades, el procedimiento aplicable y las instrucciones

operativas relacionadas con el manejo seguro del material y los elementos sujetos a control. (INSTRUCTIVO DE

TRANSPORTE Y/O TRASLADO DE MEDICAMENTOS ENTRE LAS UNIDADES Y SERVICIOS código:08-04-IN-0031) se incluye la

socialización en el cronograma de capacitaciones del servicio farmaceutico. Así mismo, queda pendiente la carga de la

fotografía de la canasta con el precinto, la cual será incluida como evidencia complementaria en cuanto se realice el

registro visual requerido. En seguimiento al Hallazgo 12, se deja claridad sobre el contexto operativo específico de la

sede Fontibón: a diferencia de otras sedes, no existe un Servicio Farmacéutico ubicado dentro de las salas de cirugía,
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motivo por el cual el manejo de los medicamentos de control especial durante los procedimientos ha requerido una

alternativa transitoria de custodia segura. Para dar cumplimiento inmediato al requerimiento del FNE, se definió que las

canastas/kit actualmente utilizados para entrega controlada de medicamentos de control especial serán manejados bajo

un esquema de seguridad temporal, el cual incluye: Ubicación y custodia del candado en el Servicio Farmacéutico.

Entrega del kit a salas de cirugía exclusivamente para procedimientos programados. Uso del listado básico de

medicamentos actualmente autorizado, mientras se avanza en la normalización documental. Registro y trazabilidad de la

entrega bajo responsabilidad conjunta de Farmacia y Cirugía. Este mecanismo se adopta como medida de control

mientras se formaliza la estructura definitiva del sistema de seguridad para canastas de transporte y custodia. Se deja

constancia de que el contenido definitivo del kit, la normalización del formato y su incorporación en los procedimientos

y protocolos institucionales será definido el día miércoles 3 de diciembre, en el marco de la Mesa de Cirugía mensual,

donde participarán los líderes responsables de Farmacia, Cirugía y anestesiología. Una vez se realice el ajuste final y se

obtenga la evidencia fotográfica del kit con su precinto, se procederá a cargarla como evidencia complementaria dentro

de esta actividad.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

50,00% 2025-12-08 Critico

Se registra en el seguimiento de primer orden que se implementa un esquema temporal de seguridad para las

canastas/kit de medicamentos de control especial, que contempla custodia del candado por el Servicio Farmacéutico,

entrega del kit solo para cirugías programadas, uso del listado básico vigente y registro conjunto Farmacia–Cirugía. La

medida opera mientras se formaliza el sistema definitivo de seguridad. Adicionalmente que el contenido final del kit, su

formato y su integración a los procedimientos institucionales serán definidos el 3 de diciembre en la Mesa de Cirugía con

participación de Farmacia, Cirugía sin embargo no se adjunta soporte. Por otra parte se verifica registro fotográfico de

las canastas con precinto de seguridad.

3. Revisar mediante ronda administrativa, que los traslados cuenten con sello de

seguridad y que los formatos de limpieza estén completos.:
33,00% [0%]

2025-11-27

2026-02-28
2025-11-27

GLEYRA JUDITH CABALLERO

ARRIETA
 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

33,00% 2025-11-27 Critico Se da inicio a la actividad estableciendo que, como medida inmediata para subsanar el hallazgo 12 del FNE, se

implementó el uso de sellos de seguridad (precintos) en las canastas/kit utilizadas para el traslado temporal de

medicamentos de control especial desde el Servicio Farmacéutico hacia salas de cirugía. En coherencia con esta medida,

a partir de la fecha se realizarán rondas administrativas periódicas desde el Servicio Farmacéutico con el fin de verificar:

Que la canasta/kit permanezca correctamente precintada cuando se encuentre en custodia del SF. Que al momento del

traslado hacia salas de cirugía el sello esté íntegro y registrado. Que el formato de limpieza del contenedor esté

completamente diligenciado después de cada uso. La actividad permanecerá en ejecución continua hasta febrero de
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2026, mientras se formaliza el sistema definitivo de seguridad y custodia de canastas acordado para Fontibón. se

programan rondas para realizar durante el mes de diciembre 2025.

4. Realizar refuerzo inmediato al personal cuando se detecte ausencia de sello o

falta de registro de limpieza del contenedor.:
33,00% [10%]

2025-11-27

2026-02-28
2025-11-27

GLEYRA JUDITH CABALLERO

ARRIETA
 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

33,00% 2025-11-27 Critico

Se da inicio a la actividad orientada a realizar refuerzo inmediato al personal cuando se identifique ausencia de sello de

seguridad o falta de registro de limpieza del contenedor. Se establece que, mientras el kit permanezca en el Servicio

Farmacéutico, se efectuará verificación mediante rondas internas, con el fin de confirmar que el contenedor se

encuentre correctamente sellado y con el registro de limpieza diligenciado. Cualquier hallazgo será comunicado de

forma inmediata al personal responsable, dejando la retroalimentación documentada según las directrices

institucionales.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

10,00% 2025-12-08 Critico

Frente al cumplimiento de la acción de realizar refuerzo inmediato al personal cuando se detecte ausencia de sello o

falta de registro de limpieza del contenedor se deecribe que se cuenta con el lineamiento sin embargo no se cuenta con

el soporte que indique el alcance de la acción, por lo anterior se recomienda anexar la evidencia requerida y la

descripción pertinente.

Ver historial

Priorización
Riesgo Costo Volumen

5 2 3 Bajo (30)

 5. Gestión de Servicios Complementarios

 ID: 4001 / Plan de Mejoramiento Hallazgos Fondo Nacional de Estupefacientes (FNE) – Hospital de Fontibón (2025-11-26) / FNEST

2. HALLAZGO 2. En ausencia y/o reemplazo del director técnico no cuenta con un empleado debidamente capacitado y entrenado encargado de suplirlo.
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Fuente externa: Seguimientos y evaluaciones 4001

Hallazgo: Fortalecer la continuidad operativa del Servicio Farmacéutico mediante la designación y capacitación formal de un funcionario que pueda asumir las funciones

del Director Técnico en casos de ausencia o reemplazo, asegurando que cuente con las competencias, responsabilidades y entrenamiento necesarios para cumplir con las

obligaciones del cargo.

Proceso: Gestión de Servicios Complementarios

Riesgo asociado: Posibilidad de afectación económica y reputacional en la inoportunida, debido a la ausencia de responsable técnico habilitado para toma de decisiones

inmediatas.

Indicador o elemento que identifica el cumplimiento: Porcentaje de gestión de necesidades identificadas (Talento Humano ) Cliente Interno Subred Sur Occidente ESE

Sistema       Tipo       Avance ponderado 100,00%       Calificación 1

Acción de mejora % Avance Planeación Ejecución Responsables  

1. Verificar que el acta de entrega de cargo del QF saliente esté archivada como

soporte institucional de suplencia.: (33.34%)
100,00% [50%]

2025-11-26

2025-11-26
2025-11-27 Luz Dary Teran Mercado  
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Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-11-27 Satisfactorio

Se realiza verificación de acta entrega efectuada por QF saliente de Hospital de Fontibón Jhon Bernal a QF Leidy

Johana Peña de fecha 7/11/2025 en la que se evidencia lo referente a medicamentos de control especial y monopolio

del estado, detallando en esta: él envió del informe correspondiente al mes de nòviembre de 2025, el cual fue enviado

e! 10/11/2025. En acta se tiene especificado que el regente de farmacia semanalmente debe verificar et libro y los

movimientos de cada medicamento, para así mismo, a fin de mes no se tengan inconvenientes con el informe. En el

correo de Gmail, se dejan los soportes de envío, de todos los informes, años anteriores, adicional el archivo de. cada

informe queda en la siguiente ruta C:\Users\farmacia\Desktop\DOCUMENTACION FONTIBON\15. INFORMES DE

CONTROLADOS\INFORMES CONTROLADOS\2025 Respecto al manejo de estos medicamentos al interior de farmacia y de

otros servicios.externos somos los garantes para dar los lineamientos y verificar que se cumplan los mismos: Para los

servicios hospitalarios: Los auxiliares de farmacia, conocen y están capacitados en la resolución 1478/2006 y en. los

procedimientos internos, siguen las recomendaciones dadas y tienen un buen manejo de los MCE, la regente asistencial

y el Químico farmacéutico, De turno verifican que dichas actividades se cumplan. a turno se realizan la entrega de

estos medicamentos, por lo que los saldos en fisico Vs sistema Vs libro son. actuales y reales al momento de la entrega

de cada turno. En físico se dejan las capacitaciones respecto al manejo de medicamentos de control especial y açta de

delegación a regentes de farmacia y personal asistencial capacitado. Es importante aclarar que es importante

retroalimentar respecto a esta capacitación Se realiza un arqueo al 100% de los medicamentos de control, libros y

sistema. para la entrega de cargo; Sin novedades Documento que se encuentra en carpeta de servicio de Farmacia en

hospital de Fontibón como soporte

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

50,00% 2025-12-14 Critico

Se evidencia soporte del acta de entrega del cargo entre los profesionales de Química Farmacéutica del Hospital de

Fontibón, evidenciando la correcta gestión de los medicamentos de control especial y monopolio del Estado, se

recomienda indicar donde queda archivada como lo solicita la acción.

2. Notificar al FNE la designación del encargado: (33.33%) 100,00% [100%]
2025-11-26

2025-11-27

2025-11-27

2025-11-27
Luz Dary Teran Mercado  

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-11-27 Satisfactorio
Se realiza notificación al Fondo nacional de Estupefacientes de cambio de Dirección Técnica en Hospital de Fontibón Se

anexa soporte
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Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-14 Satisfactorio
Se evidencia soporte de la notificación al Fondo nacional de Estupefacientes de cambio de Dirección Técnica en

Hospital de Fontibón com ose requeire en la acción.

3. Confirmar que el personal del Servicio Farmacéutico conoce la suplencia: (33.33%) 100,00% [100%]
2025-11-26

2025-11-28

2025-11-29

2025-11-29
Luz Dary Teran Mercado  

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-11-29 Satisfactorio

Mediante correo electrónico enviado a los Químicos Farmacéuticos de la Subred se socializa el Procedimiento de

suplencia de personal en Servicio Farmaceutico, lo cual está establecido en los lineamientos para el manejo de

suplencias del personal Químico Farmacéutico, asegurando la continuidad y calidad del servicio farmacéutico en la

institución en el procedimiento 08-04-PR-0004 en el cual se incluyo lo relacionado con suplencia de Químicos

Farmaceutico inscrito ante Fondo Nacional de Estupefacientes encargado de medicamentos de control especial y

representante ante el Fondo Nacional de Estupefacientes (FNE), , que son de carácter crítico y están sujetos a una

estricta regulación (principalmente por la Resolución 1478 de 2006 del Ministerio de Salud y Protección Social) Los

puntos claves en este procedimiento incluyen: Criterios para la asignación de suplentes . Canales y tiempos de

comunicación para reportar ausencias o solicitar suplencias. Responsabilidades del farmacéutico titular y del suplente

(ej. entrega/recibo de turno, manejo de inventarios, medicamentos de control, etc.). Manejo de la información y

acceso a sistemas durante la suplencia. Procedimientos en caso de emergencias o suplencias no planificadas. Aspectos

normativos relevantes que rigen la prestación del servicio. En este procedimiento se detalla como se formalizar la

suplencia del Químico Farmacéutico responsable del manejo de medicamentos de control especial (MCE) en Colombia

requiere dos acciones principales: la generación de un acta interna de entrega/recibo (Acta de delegación) y la

notificación oficial a la autoridad competente (la U.A.E. Fondo Nacional de Estupefacientes ). Con todo esto se asegura

que tanto la institución como los profesionales involucrados cumplan con la rigurosa normativa colombiana sobre

sustancias fiscalizadas. También se realiza socialización al personal de farmacia de sede Fontibón Se anexan soportes

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-14 Satisfactorio

Se evidencia soporte del correo mediante el cual se socializó a los Químicos Farmacéuticos de la Subred el

procedimiento de suplencia de personal del Servicio Farmacéutico, conforme al procedimiento 08-04-PR-0004. Lo

anterior garantiza la continuidad y calidad del servicio, incluyendo la suplencia del Químico Farmacéutico inscrito y

representante ante el Fondo Nacional de Estupefacientes, en cumplimiento de la normativa vigente.
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Fuente externa: Seguimientos y evaluaciones 4002

Ver historial

Priorización
Riesgo Costo Volumen

5 4 4 Alta (80)

 6. Gestión Clínica Hospitalaria

 ID: 4002 / Plan de Mejoramiento Hallazgos Fondo Nacional de Estupefacientes (FNE) – Hospital de Fontibón (2025-11-26) / FNEST

3. HALLAZGO 3. No existe correlación del inventario físico con el reportado en su sistema manual o sistematizado, ya que en el servicio farmacéutico el inventario

cumple, sin embargo, en el anexo de estupefacientes se encontraron ítems faltantes, ver anexo de inventario.

Hallazgo: Garantizar que el inventario físico y el registrado en el sistema (manual o automatizado) coincidan, fortaleciendo la trazabilidad y el control de los

estupefacientes, asegurando cumplimiento normativo y seguridad en la dispensación.

Proceso: Gestión Clínica Hospitalaria

Riesgo asociado: Posibilidad de afectación económica y reputacional por errores en la dispensación de medicamentos, fallas en la identificación y baja adherencia al

procedimiento.

Indicador o elemento que identifica el cumplimiento: Adherencia al Procedimiento de Manejo y Control de Carros de Paro

Sistema       Tipo       Avance ponderado 60,12%       Calificación 1

Acción de mejora % Avance Planeación Ejecución Responsables  

1. Realizar auditoría inmediata al carro de paro para verificar todos los

medicamentos y actualizar la información en el formato oficial:
0,00% [0%]

2025-11-27

2026-02-28

Yulith esperanza Pérez

duitama
 

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

0,00% 2025-12-08 Critico Al verificar el seguimiento de priemro orden no se evidencia inicio de la acción

2. Identificar los medicamentos de control especial vencidos que aún aparecen

activos en el aplicativo DINÁMICA y gestionar su destrucción física ante el FNE,

100,00% [100%] 2025-11-26

2025-11-29

2025-11-27

2025-11-29
GLEYRA JUDITH

CABALLERO ARRIETA
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dejando programada la depuración en el aplicativo una vez se reciba el Acta Final de

Destrucción.: (16.7%)

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-11-29 Satisfactorio

Se realizó la gestión correspondiente ante el Fondo Nacional de Estupefacientes (FNE) para la solicitud de destrucción

de MCE y MME vencidos, adjuntando el Anexo 6 debidamente diligenciado conforme a la Resolución 1478 de 2006. Se

anexan los soportes: formato consolidado de inventario físico, anexo enviado al FNE y comunicaciones emitidas y

recibidas, incluida la confirmación de programación para la destrucción. Una vez el FNE entregue el Acta de Destrucción

(programada para el 15 de diciembre de 2025), se procederá con el trámite interno establecido: Presentación del caso

en el Comité de Inventarios mensual, según lineamientos institucionales. Posterior a su aval, se realizará la baja de los

medicamentos destruidos en ALMERA, garantizando trazabilidad, coherencia entre inventario físico y sistema, y el

cumplimiento normativo exigido para estupefacientes. Con estas acciones se deja cerrada la actividad, asegurando la

correlación entre inventario físico, registros del sistema y disposiciones del FNE.

95,00% 2025-11-27 Satisfactorio se realiza gestión con el FNE para solicitar destrucción de MCE y MME vencidos, se anexan soportes.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-08 Satisfactorio

De acuerdo a lo registrado en el seguimietno de primer orden se describe la gestión realizada para la desctrucción de

los medicamentos de control diazepam 10 mg y Fenobarbital de 100 mg para lo cual se solicita a travpes de Correo

enviado al FNE la solicitud para la destrucción, el Anexo 6 de la Resolución 1478 de 2006 debidamente diligenciado y la

respuesta recibida indicando la fecha programada del 15 de diciembre 2025. Lo anterior debidamente soportado.

3. Toma de decisiones frente a la auditoría inmediata de carro de paro y la

identificación de medicamentos de control especial vencidos: (16.7%)
100,00% [0%]

2025-11-28

2025-11-28

2025-11-28

2025-12-09

LUZ ANGELICA GARCIA

LEON, Yulith esperanza

Pérez duitama

 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-12-09 Satisfactorio

Se da por finalizada la actividad. Se realizó la socialización de los hallazgos identificados por el Fondo Nacional de

Estupefacientes (FNE) y se documentaron las acciones correctivas acordadas con el equipo asistencial. Adicionalmente,

se radicó ante el FNE la solicitud formal de destrucción de los medicamentos de control especial vencidos, recibiéndose

respuesta con agendamiento para el día 15 de diciembre de 2025. Se adjuntan como evidencia el acta de socialización

de hallazgos, las decisiones tomadas y la comunicación oficial de programación de destrucción emitida por el FNE
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70,00% 2025-11-28 Aceptable
Se realiza socialización de los hallazgos en la visita del fondo nacional de estupefacientes y se plantea las acciones del

plan de mejora.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

0,00% 2025-12-08 Critico
Al verificar el seguimiento de primer orden no se evidencia registros de las decisiones tomadas y el cumplimiento de la

acción.

4. Coordinar con la empresa autorizada por el FNE (SERVIECÓLOGICO) la recolección

y destrucción de los medicamentos vencidos, según programación establecida por la

autoridad sanitaria.: (16.7%)

80,00% [60%]
2025-11-27

2025-12-01
2025-11-27

GLEYRA JUDITH

CABALLERO ARRIETA
 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

80,00% 2025-11-27 Aceptable

Se gestiona agendamiento por parte del Fondo Nacional de Estupefacientes (FNE) y se confirma la empresa autorizada

SERVIECÓLOGICOS para la destrucción de los Medicamentos de Control Especial y Monopolio del Estado (MCE–MME),

programada para el lunes 15 de diciembre. Se anexan los correos de gestión y coordinación con la empresa prestadora

del servicio. Una vez ejecutado el proceso de destrucción, se adjuntará el entregable correspondiente, conforme a lo

establecido en la OM de ALMERA y en el Formato Institucional de Plan de Mejora.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

60,00% 2025-12-08 Critico

En el seguimiento de primer orden se describe la coordinación con el Fondo Nacional de Estupefacientes (FNE) gestionó y

confirmó el agendamiento con la empresa autorizada SERVIECÓLOGICOS para la destrucción de los Medicamentos de

Control Especial y Monopolio del Estado (MCE–MME), programada para el 15 de diciembre. Se adjuntan los correos que

evidencian la gestión y coordinación realizada. Una vez ejecutado el proceso, se dejará constancia del desarrollo de la

destrucción lo que demuestra la gestión para el cumplimietno de la acción pendiente Correo de confirmación de la

empresa, Documento de entrega/recibo de material para destrucción.

5. Recibir y verificar el Acta Final de Destrucción emitida por la empresa autorizada

y validar que corresponda a los medicamentos reportados.: (16.7%)
80,00% [50%]

2025-11-27

2025-12-15
2025-11-27

GLEYRA JUDITH

CABALLERO ARRIETA
 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)
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80,00% 2025-11-27 Aceptable

Se da inicio a la actividad dejando constancia de que la gestión para la destrucción de los medicamentos vencidos ya se

encuentra en curso. El Fondo Nacional de Estupefacientes y la empresa autorizada SERVIECÓLOGICOS programaron la

destrucción para el 15 de diciembre, conforme al agendamiento confirmado. Una vez se ejecute el procedimiento y se

reciba el Acta Final de Destrucción debidamente firmada, esta será verificada y cargada en la plataforma ALMERA como

soporte del entregable correspondiente.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

50,00% 2025-12-08 Critico

Se describen el el seguimiento de primer orden la gestión realizada para la destrucción de los medicamentos vencidos. El

Fondo Nacional de Estupefacientes y la empresa autorizada SERVIECÓLOGICOS programaron la destrucción para el 15 de

diciembre, conforme al agendamiento confirmado. Pendiente recibir el Acta Final de Destrucción debidamente firmada,

verificada para el cierre de la acción

6. Gestionar la depuración definitiva en el aplicativo DINÁMICA dando de baja los

medicamentos destruidos, garantizando coherencia entre el acta recibida, el

inventario físico y el registro en sistema.: (16.7%)

0,00% [0%]
2025-12-16

2025-12-20

GLEYRA JUDITH

CABALLERO ARRIETA
 

Ver historial

Priorización
Riesgo Costo Volumen

5 5 4 Alta (100)

 7. Gestión de Servicios Complementarios

 ID: 4003 / Plan de Mejoramiento Hallazgos Fondo Nacional de Estupefacientes (FNE) – Hospital de Fontibón (2025-11-26) / FNEST

4. HALLAZGO 4.. Aun cuando se cuenta con plan de contingencia para caso de mediciones de temperatura y humedad relativa por fuera de especificaciones, sin

embargo, el personal desconoce la ubicación y el contenido del procedimiento.

Hallazgo: Fortalecer la apropiación y ejecución del plan de contingencia, garantizando que todo el personal asistencial farmacéutico conozca el protocolo y lo aplique

ante desviaciones de T° y HR.

Proceso: Gestión de Servicios Complementarios
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Fuente externa: Seguimientos y evaluaciones 4003

Riesgo asociado: Posibilidad de afectación económica y reputacional por errores en la dispensación de medicamentos, fallas en la identificación y baja adherencia al

procedimiento.

Indicador o elemento que identifica el cumplimiento: Adherencia al manual 0804MA0001 de gestión de medicamentos y dispostitivos médicos

Sistema       Tipo       Avance ponderado 66,50%       Calificación 1

Acción de mejora % Avance Planeación Ejecución Responsables  

1. Establecer cronograma para la socialización del Plan de Contingencia para

desviaciones de temperatura y humedad relativa, garantizando la cobertura

del Servicio Farmacéutico, Enfermería (mañana, tarde y noche) y líder de

atención prehospitalaria.: (25%)

100,00% [100%]
2025-11-26

2025-11-26
2025-11-26

DANIEL ARTURO JIMENEZ FRANCO,

GLEYRA JUDITH CABALLERO

ARRIETA, Luz Dary Teran Mercado

 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-11-27 Satisfactorio

La actividad se encuentra finalizada. Se estableció y cargó el cronograma de capacitaciones del servicio farmacéutico

donde se incluye la socialización del Plan de Contingencia para desviaciones de temperatura y humedad relativa, el cual

se encuentra establecido en el 08-04-MA-0001 manual de proceso gestion, del servicio farmacéutico. Garantizando la

cobertura del Servicio Farmacéutico y el equipo asistencial. Con ello se da cumplimiento al objetivo del hallazgo.

50,00% 2025-11-26 Critico

Se inicia la actividad con la adición al cronograma de capacitaciones del servicio farmacéutico de las socializaciones

periódicas de procedimientos, instructivos, protocolos, guías y otros documentos del servicio farmacéutico y/o SISSSO,

que para esta OM corresponde a : "Socialización de la actualización de Manual 08-04-MA-0001 con énfasis en plan de

contingencia para desviaciones de Temperatura y Humedad" se anexa cronograma de capacitaciones.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-14 Satisfactorio
Se evidencia cronograma con los soportes de la socialización programada para le personal sonbre el plan de contignecia

frente a desviaciones de temperatura y humedadn dando cumplimiento.

2. Realizar la socialización del Plan de Contingencia, reforzando el manejo

adecuado ante desviaciones, los responsables por turno y el registro

correspondiente en formatos institucionales.: (25%)

100,00% [100%]
2025-11-27

2025-11-27

2025-11-27

2025-11-27

DANIEL ARTURO JIMENEZ FRANCO,

GLEYRA JUDITH CABALLERO

ARRIETA, Luz Dary Teran Mercado

 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)
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100,00% 2025-11-27 Satisfactorio

Se da por finalizada la actividad, dejando constancia de que la socialización del Plan de Contingencia para desviaciones

de temperatura y humedad relativa fue completada con todo el personal convocado. El proceso se encuentra soportado

en el acta y las listas de asistencia adjuntas, donde se evidencia la participación de Farmacia, Enfermería (todos los

turnos) y APH. Durante la socialización se revisaron de manera detallada: El contenido actualizado del Plan de

Contingencia. Los roles y responsabilidades por turno. El uso adecuado y obligatorio de los formatos institucionales de

registro, asegurando trazabilidad, oportunidad y completitud. Se resolvieron dudas operativas y se verificó la

comprensión del protocolo, dejando clara su aplicación inmediata en la operación diaria. El personal manifestó

conformidad con los ajustes y se reforzó la importancia del diligenciamiento oportuno como medida preventiva y de

control para futuras auditorías internas y externas. Con la evidencia documentada y la apropiación del contenido por

parte del equipo, la actividad se declara cumplida en su totalidad.

95,00% 2025-11-27 Satisfactorio

Se da inicio a la actividad dejando constancia de que la socialización del Plan de Contingencia para desviaciones de

temperatura y humedad relativa ya fue realizada con el personal correspondiente. La jornada se desarrolló de manera

conjunta para garantizar la comprensión del protocolo, los responsables por turno y el diligenciamiento adecuado de los

formatos institucionales. Durante la sesión se revisaron: Los lineamientos del Plan de Contingencia según manual 08-04-

MA-0001 Proceso de gestion del servicio farmaceutico, institucional vigente. Las responsabilidades específicas del

personal asistencial y del Servicio Farmacéutico. La asistencia queda soportada en el acta y las listas adjuntas, las

cuales evidencian la participación del personal de Farmacia, Enfermería (todos los turnos) Con esta socialización se

garantiza la apropiación del contenido del plan y su aplicación inmediata ante cualquier desviación.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-14 Satisfactorio
Se evidencia soporte de la socialización del Plan de Contingencia, reforzando el manejo adecuado ante desviaciones,

los responsables por turno y el registro correspondiente en formatos institucionales dando alcance a la acción.

3. Verificar mediante Rondas Adminitativas Farmaceúticas, el ciclo del

medicamento, teniendo en cuenta el criterio de los registros de T° y HR para

confirmar que el personal está aplicando el Plan de Contingencia.: (25%)

33,00% [33%]
2025-11-29

2026-02-28
2025-11-29

GLEYRA JUDITH CABALLERO

ARRIETA
 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

33,00% 2025-11-29 Critico Se inicia la actividad correspondiente a la verificación mediante rondas administrativas farmacéuticas, enfocadas en la

revisión del ciclo del medicamento y el cumplimiento del Plan de Contingencia asociado al monitoreo de temperatura y

humedad relativa (T° y HR). Las rondas se desarrollarán de manera periódica hasta febrero de 2026, validando que el

personal registre de forma completa, correcta y oportuna los formatos institucionales (08-04-FO-0038) establecidos para

la atención de desviaciones de T° y HR. Como parte del primer avance, se anexa la evidencia de la ronda realizada el 29

de noviembre, incluyendo fotografía del formato diligenciado en el Servicio Farmacéutico. Esta información constituye el
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punto de partida para el seguimiento continuo que se efectuará durante el periodo definido. se anexa programacion de

rondas a realizar en el mes de diciembre 2025 Se mantendrá el acompañamiento del Servicio Farmacéutico para reforzar

la adherencia al procedimiento y asegurar que las unidades registren conforme al criterio técnico establecido en el Plan

de Contingencia.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

33,00% 2025-12-14 Critico
Se evidencia registro de primer orden con evidencia de las rondas realizadas al servicio avanzando en el cumplimiento de

la acción.

4. Toma de decisiones frente a las desviaciones encontradas en las rondas

administrivas farmaceúticas: (25%)
33,00% [10%]

2025-12-01

2026-02-28
2025-12-01

GLEYRA JUDITH CABALLERO

ARRIETA
 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

33,00% 2025-12-01 Critico

Se da inicio a la actividad correspondiente a la toma de decisiones frente a las desviaciones identificadas durante las

rondas administrativas farmacéuticas, específicamente aquellas relacionadas con el diligenciamiento de los registros de

Temperatura y Humedad Relativa (T° y HR) y la aplicación del Plan de Contingencia institucional. Como insumo inicial, se

toma la ronda efectuada el 29 de noviembre, ya reportada en la actividad previa, donde se verificó el cumplimiento

parcial de los criterios técnicos establecidos en el formato 08-04-FO-0038. A partir de esta verificación, se procederá a

analizar las desviaciones detectadas y ejecutar las acciones inmediatas correspondientes: retroalimentación, corrección

del registro, refuerzo del procedimiento y reiteración de las instrucciones operativas al personal involucrado. El

seguimiento de las desviaciones continuará de manera periódica hasta febrero de 2026, con el fin de garantizar la

correcta aplicación del Plan de Contingencia, la oportunidad en el registro y la adecuada gestión de eventos fuera de

especificación. La evidencia documental derivada de este ejercicio (formatos diligenciados y registros de T° y HR) será

cargada en esta actividad conforme se generen los avances del periodo.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

10,00% 2025-12-14 Critico
Se evidencia registro de primer orden con descripción de las actividades realizadas sin embargo no se adjunta el soporte

correspondiente hacia el cumplimiento de la acción.

Ver historial
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Fuente externa: Seguimientos y evaluaciones 4004

Priorización
Riesgo Costo Volumen

4 4 4 Media (64)

 8. Gestión de Servicios Complementarios

 ID: 4004 / Plan de Mejoramiento Hallazgos Fondo Nacional de Estupefacientes (FNE) – Hospital de Fontibón (2025-11-26) / FNEST

5. HALLAZGO 5. Aun cuando existe protocolo manejo de medicamentos de control especial y monopolio del estado código: 08-04-PR-0043, el personal desconoce la

ubicación y el contenido del procedimiento.).

Hallazgo: Garantizar que todo el personal del servicio farmacéutico conozca, acceda y aplique correctamente el protocolo 08-04-PR-0043.

Proceso: Gestión de Servicios Complementarios

Riesgo asociado: Posibilidad de afectación económica y reputacional por errores en la dispensación de medicamentos, fallas en la identificación y baja adherencia al

procedimiento.

Indicador o elemento que identifica el cumplimiento: Adherencia al Procedimiento Manejo de Medicamentos de Control Especial y Monopolio del Estado 08-04-PR-0043

Sistema       Tipo       Avance ponderado 66,60%       Calificación 3

Acción de mejora % Avance Planeación Ejecución Responsables  

1. Programar socialización del procedimiento actualizado 08-04-PR-0043 para

Farmacia, Enfermería (todos los turnos) y líder de APH: (20%)
100,00% [100%]

2025-11-26

2025-11-27

2025-11-26

2025-11-27

DANIEL ARTURO JIMENEZ

FRANCO, GLEYRA JUDITH

CABALLERO ARRIETA, Luz Dary

Teran Mercado

 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-11-27 Satisfactorio Se llevó a cabo la socialización del Procedimiento actualizado 08-04-PR-0043 – Manejo de Medicamentos de Control

Especial y Monopolio del Estado, dirigida al personal del Servicio Farmacéutico, Enfermería en todos los turnos y líder

de APH. La sesión incluyó revisión detallada del contenido del procedimiento, énfasis en custodia, registro, traslado,

uso obligatorio del sello “DISPENSADO/ENTREGADO”, y la exigencia de firma legible con identificación del personal

responsable de la dispensación. Se aclararon responsabilidades, puntos críticos del proceso y los ajustes derivados de la
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visita del Fondo Nacional de Estupefacientes. Se dejó en firme que la socialización hace parte del Cronograma de

Capacitaciones del Servicio Farmacéutico, razón por la cual la actividad se ejecutó de manera inmediata una vez

publicado el procedimiento actualizado. Se anexan como soporte el Acta de reunión y las listas de asistencia del

personal capacitado, evidenciando el cumplimiento total de la actividad. Con estas acciones se da por finalizada la

actividad, garantizando que el personal involucrado conoce y aplica el procedimiento vigente.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-14 Satisfactorio
Se evidencia soporte de la socialización del procedimiento actualizado de manejo de medicamentos de control especial

al personal involucrado, dejando soportes de asistencia y dando por finalizada la actividad con cumplimiento total.

2. Fortalecer al personal de servicios farmaceútico la ubicación de soporte

documental correspondiente al servicio farmaceútico en el sistema de

Información ALMERA: (20%)

100,00% [100%]
2025-11-26

2025-11-27

2025-11-27

2025-11-27

DANIEL ARTURO JIMENEZ

FRANCO, GLEYRA JUDITH

CABALLERO ARRIETA, Luz Dary

Teran Mercado

 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-11-27 Satisfactorio

La actividad se encuentra finalizada. Se socializó al personal del Servicio Farmacéutico la ubicación, consulta y registro

de los documentos institucionales en el aplicativo ALMERA, reforzando el cumplimiento de los lineamientos de gestión

documental. Se revisó la ruta oficial del sistema, criterios de búsqueda y acceso a procedimientos, instructivos y

formatos. Se informó al equipo sobre la capacitación disponible en ALMERA y se anexó la evidencia correspondiente

(actas, diapositivas y capturas de pantalla). Con ello se cumple el objetivo del hallazgo y se garantiza que el personal

conoce y accede adecuadamente al procedimiento 08-04-PR-0043.

95,00% 2025-11-27 Satisfactorio Se da inicio a la actividad, dejando constancia de la socialización de la forma correcta de ubicar, consultar y registrar

documentos institucionales en el aplicativo ALMERA, reforzando el cumplimiento de los lineamientos de gestión

documental del Servicio Farmacéutico. Durante la sesión se revisó la ruta oficial del aplicativo, los criterios de

búsqueda, el acceso a procedimientos, instructivos y formatos, así como las responsabilidades del personal frente al uso

adecuado del sistema. Adicionalmente, se informó al equipo que existe una capacitación disponible dentro del mismo

aplicativo ALMERA, la cual se encuentra habilitada para consulta permanente. Se anexan las diapositivas oficiales

utilizadas en la formación y la captura de pantalla que evidencia su disponibilidad para todo el personal. De igual

manera, se socializó el contenido completo del Procedimiento de Manejo de Medicamentos de Control Especial y

Monopolio del Estado – 08-04-PR-0043, con énfasis en las actualizaciones realizadas a raíz de la visita del Fondo

Nacional de Estupefacientes (FNE). Esta información se documentó en el acta correspondiente (adjunta) y se comunicó

de manera clara al personal del Servicio Farmacéutico para asegurar su comprensión y aplicación. Se reiteró que estas
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actualizaciones fueron incorporadas al Cronograma de Capacitaciones del Servicio Farmacéutico, con el fin de

fortalecer la adherencia al protocolo y mantener la trazabilidad exigida por el FNE. (FALTA SUBIR UN ACTA)

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-14 Satisfactorio

Se verifica el cumplimiento de la acción con el soporte de la socialización al personal del Servicio Farmacéutico sobre la

ubicación, consulta y registro de los documentos institucionales en el aplicativo ALMERA, reforzando los lineamientos de

gestión documental y la ruta oficial de acceso a la información. Se dejó evidencia de la actividad mediante actas y

soportes, garantizando el cumplimiento del hallazgo y el adecuado conocimiento y acceso al procedimiento.

3. Realizar la socialización del Procedimiento Manejo de Medicamentos de

Control Especial y Monopolio del Estado 08-04-PR-0043, reforzando custodias,

traslado, registro, sello “DISPENSADO/ENTREGADO” y firma legible con

identificación.: (20%)

100,00% [100%]
2025-11-28

2025-11-29

2025-11-28

2025-11-29

DANIEL ARTURO JIMENEZ

FRANCO, GLEYRA JUDITH

CABALLERO ARRIETA, Luz Dary

Teran Mercado

 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-11-29 Satisfactorio

La actividad se encuentra finalizada. Se socializó el procedimiento 08-04-PR-0043, asegurando que el personal conozca

su contenido, aplicación y responsabilidades. Se anexaron el acta de socialización y la lista de asistencia, cumpliendo

con el entregable solicitado. Con ello se da cierre al hallazgo.

95,00% 2025-11-28 Satisfactorio

Se realizó la socialización del Procedimiento “Manejo de Medicamentos de Control Especial y Monopolio del Estado”

código 08-04-PR-0043, reforzando custodias, traslado, registro, uso obligatorio del sello “DISPENSADO/ENTREGADO” y

firma legible con identificación. Se revisó la ruta de acceso en ALMERA, así como las responsabilidades del personal

frente al cumplimiento del procedimiento. Se adjunta el acta de reunión y la lista de asistencia como evidencia del

entregable.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-14 Satisfactorio

Se verifica el cumplimiento de la socialización del procedimiento para el manejo de medicamentos de control especial,

reforzando los lineamientos de custodia, traslado y registro, así como el uso obligatorio del sello y la identificación del

responsable de la dispensación con el acta y listado de asistencia cumpliendo con la acción

4. Verificar en los servicios farmaceúticos el 100% de las fórmulas y registros

para confirmar la aplicación del procedimiento actualizado sobre los datos

33,00% [33%] 2025-11-27

2026-02-28

2025-11-27 GLEYRA JUDITH CABALLERO

ARRIETA
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requeridos del personal que dispensa medicamentos de control:

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

33,00% 2025-11-27 Critico

Como respuesta al hallazgo relacionado con el desconocimiento del procedimiento institucional, se realizó la

socialización formal del contenido, ubicación y aplicación del procedimiento 08-04-PR-0043 a todo el personal del

Servicio Farmacéutico. Adicionalmente, se adjunta evidencia de las rondas administrativas realizadas a la fecha, las

cuales permiten verificar la adherencia inicial del personal a los lineamientos revisados. Se cargaran también en su

momento los correos electrónico cuando haya lugar a obsevaciones de no cumplimiento a partir del 27/11/2025 y hasta

28/02/2026. conforme al entregable solicitado en la OM.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

33,00% 2025-12-14 Critico
Se evidencia soporte de las rondas administrativas realizadas a la fecha,con la verificación de la adherencia inicial del

personal a los lineamientos revisados avanzando en el cumplimiento de la acción.

5. Realizar refuerzo individual donde se identifiquen fallas.: (20%) 33,00% [10%]
2025-11-28

2026-02-28
2025-11-28

GLEYRA JUDITH CABALLERO

ARRIETA
 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

33,00% 2025-11-28 Critico

Se da inicio a la actividad, estableciendo un plan de verificación periódica con rondas semanales por parte de QF para

garantizar entre otros aspectos que el Procedimiento Manejo de Medicamentos de Control Especial y Monopolio del

Estado 08-04-PR-0043 esté siendo aplicado de manera consistente en todos los servicios farmacéuticos. La actividad

permanecerá abierta hasta febrero de 2026, periodo en el cual se documentará evidencia de mejora sostenida y la

adherencia del personal al procedimiento actualizado.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

10,00% 2025-12-14 Critico
Se requiere soporte de la retroalimentación realizada al personal sobre las observacioens encontradas durante la ronda

para dar cumplimiento a la acción.

Ver historial
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Fuente externa: Seguimientos y evaluaciones 4005

Priorización
Riesgo Costo Volumen

5 4 4 Alta (80)

 9. Participación comunitaria y servicio al ciudadano

 ID: 4005 / Plan de Mejoramiento Hallazgos Fondo Nacional de Estupefacientes (FNE) – Hospital de Fontibón (2025-11-26) / FNEST

6. HALLAZGO 6. Aun cuando existe instructiva gestión de peticiones, quejas, reclamos y sugerencias código: 03-01-PR-0001 y el 03-01-PT-0002, el personal desconoce

la ubicación y el contenido del procedimiento.

Hallazgo: Garantizar el personal asistencial conozca, tenga acceso y aplique correctamente la instructiva 03-01-PR-0001 y el 03-01-PT-0002 para asegurar la gestión

eficiente y oportuna de peticiones, quejas, reclamos y sugerencias.

Proceso: Participación comunitaria y servicio al ciudadano

Riesgo asociado: Riesgo de vencimiento de términos de acuerdo a la Ley de la Contestación

Indicador o elemento que identifica el cumplimiento: Adherencia al procedimiento 00-7IN-0005

Sistema       Tipo       Avance ponderado 100,00%       Calificación 3

Acción de mejora % Avance Planeación Ejecución Responsables  

1. Programar capacitación del instructivo Instructivo gestion de

peticiones, quejas, reclamos y sugerencias, subgerencia de

prestacion de servicios de salud: (25%)

100,00% [100%]
2025-11-26

2025-11-27

2025-11-27

2025-11-27

DANIEL ARTURO JIMENEZ FRANCO, GLEYRA

JUDITH CABALLERO ARRIETA, Luz Dary Teran

Mercado

 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-11-27 Satisfactorio

La actividad se encuentra finalizada. Se realizó la socialización del instructivo “Gestión de Peticiones, Quejas, Reclamos

y Sugerencias”, código 07-01-IN-0005, asegurando que el personal conozca su ubicación, contenido y aplicación. Se

adjuntaron la convocatoria y el acta de socialización con lista de asistencia, cumpliendo con el entregable solicitado.

Con ello se da cierre al hallazgo.
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95,00% 2025-11-27 Satisfactorio

Se programó y realizó la socialización del instructivo 07-01-IN-0005 sobre gestión de peticiones, quejas, reclamos y

sugerencias, garantizando que el personal del Servicio Farmacéutico conozca su ubicación, contenido y aplicación. Se

anexa la convocatoria enviada y el acta de socialización con lista de asistencia, como evidencia del cumplimiento del

entregable solicitado.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-14 Satisfactorio

Se verifican los seguimientos de primer orden evidenciando cumplimiento de la programacion de capacitación del

instructivo Instructivo gestion de peticiones, quejas, reclamos y sugerencias con la convocatoria por lo cual se da cierre

a la acción

2. Capacitar al personal sobre el Instructivo gestion de peticiones,

quejas, reclamos y sugerencias, subgerencia de prestacion de

servicios de salud: (25%)

100,00% [100%]
2025-11-27

2025-11-27

2025-12-01

2025-12-01
ROSA VIVIANA CUBILLOS MEDRANO  

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-12-01 Satisfactorio

Se realizó la socialización del subproceso PQRS PROCEDIMIENTO RECEPCIÓN, TRÁMITE Y RESPUESTA A REQUERIMIENTOS

03-01-PR-0001 PROTOCOLO DE INVESTIGACIÓN Y RESPUESTAS A PQRS. Se anexa presentación, acta y listado de asistencia

de la socialización respectiva.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-13 Satisfactorio

Se verifican los seguimientos de primero orden evidenciando cumplimiento de capacitación del instructivo Instructivo

gestion de peticiones, quejas, reclamos y sugerencias mediante el acta y lista de asistencia del personal del servicio del

hospital de Fontibón por lo cual se da cierre a la acción

3. Verificar la apropiación al Instructivo gestion de peticiones,

quejas, reclamos y sugerencias, subgerencia de prestacion de

servicios de salud.: (25%)

100,00% [98%]
2025-11-27

2025-11-28

2025-12-01

2025-12-01
ROSA VIVIANA CUBILLOS MEDRANO  

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-12-01 Satisfactorio Se realizó la aplicación del pretest y postest a los asistentes a la socialización del subproceso PQRS PROCEDIMIENTO

RECEPCIÓN, TRÁMITE Y RESPUESTA A REQUERIMIENTOS 03-01-PR-0001 PROTOCOLO DE INVESTIGACIÓN Y RESPUESTAS A
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PQRS. Se anexan archivos para cada test.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

98,00% 2025-12-14 Satisfactorio

Se verifican los seguimientos de primer orden evidenciando cumplimiento de la medición de apropiación de la

capacitación del instructivo Instructivo gestion de peticiones, quejas, reclamos y sugerencias del personal del servicio

del hospital de Fontibón por lo cual se da cierre a la acción. Se recomienda registrar en el seguimiento de primer orden

resultados

4. Toma de decisión sobre los resultados obtenidos en el postest:

(25%)
100,00% [100%]

2025-11-27

2025-11-28

2025-12-01

2025-12-01
ROSA VIVIANA CUBILLOS MEDRANO  

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-12-01 Satisfactorio

Teniendo como base el pretest con un porcentaje de 89.37% y aplicando el postest tenemos un 91.1%, de adherencia lo

cual corresoponde a la meta que como subproceso tenemos, se sugiere para el I semestre 2026 realizar otra jornada con

el objetivo de generar recordación a los mecanismos de escucha y procedimiento PQRS de la Subred.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-14 Satisfactorio
De acuerdo con los resultados óptimos no se requiere plan de mejroa sin embargo como fortalecimiento de la mejora se

define socialización del instructivo en el mes de enero.

Ver historial

Priorización
Riesgo Costo Volumen

4 4 4 Media (64)

 10. Gestión de Servicios Complementarios

 ID: 4006 / Plan de Mejoramiento Hallazgos Fondo Nacional de Estupefacientes (FNE) – Hospital de Fontibón (2025-11-26) / FNEST

16/12/25, 15:22 Sistema de Gestión Integral - Almera

https://sgi.almeraim.com/sgi/secciones/adm_reporteatenciones/mostrar_reporte_atenciones.php?informe_id=3824 31/41

https://sgi.almeraim.com/sgi/secciones/sigspa/mod_formulacion/cronogramas/form_seguimientoactividad.php?actividadid=45993


Fuente externa: Seguimientos y evaluaciones 4006

7. HALLAZGO 7. En la fórmula médica no se relaciona los datos de la persona que dispensa el medicamento.

Hallazgo: Garantizar que todas las fórmulas médicas incluyan los datos completos de la persona que dispensa el medicamento, fortaleciendo la trazabilidad y la seguridad

en el manejo de los medicamentos.

Proceso: Gestión de Servicios Complementarios

Riesgo asociado: Posibilidad de afectación económica y reputacional por errores en la dispensación de medicamentos, fallas en la identificación y baja adherencia al

procedimiento.

Indicador o elemento que identifica el cumplimiento: Adherencia al Procedimiento Manejo de Medicamentos de Control Especial y Monopolio del Estado 08-04-PR-0043

Sistema       Tipo       Avance ponderado 33,25%       Calificación 3

Acción de mejora % Avance Planeación Ejecución Responsables  

1. Informar al personal de Farmacia sobre la obligatoriedad del registro

de nombre, firma, e identificación en las fórmulas.: (25%)
100,00% [100%]

2025-11-27

2025-11-27

2025-11-27

2025-11-27
GLEYRA JUDITH CABALLERO ARRIETA  

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-11-27 Satisfactorio

La actividad se encuentra finalizada. Se socializó al personal del Servicio Farmacéutico la obligatoriedad de registrar de

forma completa los datos del dispensador en las fórmulas de medicamentos de control especial, incluyendo firma

legible o sello. Se anexó el acta correspondiente como evidencia del cumplimiento. Se fortaleció la trazabilidad del

proceso y se reiteró que se realizará seguimiento periódico para asegurar la aplicación continua del lineamiento. Con

ello se da cierre a la actividad.

95,00% 2025-11-27 Satisfactorio

Se realiza socialización sobre los ajustes realizados al procedimiento de manejo de medicamentos de control especial,

con relación a la obligatoriedad de colocar firma con nombre y apellido en letra legible y numero de identificación, en

las fórmulas de medicamentos de control especial, y se indica que se realizará seguimiento periódico a través de rondas

administrativas, y que de ser necesario se haran llamados individuales al personal en el que se observe reincidencia.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-14 Satisfactorio Se verifica soporte del la socialización al personal del Servicio Farmacéutico la obligatoriedad de registrar de forma

completa los datos del dispensador en las fórmulas de medicamentos de control especial, incluyendo firma legible o

sello y se anexa el acta correspondiente como evidencia del cumplimiento. Se fortaleció la trazabilidad del proceso y se

16/12/25, 15:22 Sistema de Gestión Integral - Almera

https://sgi.almeraim.com/sgi/secciones/adm_reporteatenciones/mostrar_reporte_atenciones.php?informe_id=3824 32/41

https://sgi.almeraim.com/sgi/secciones/sigspa/mod_estrategico/mejoramiento/atender_recomendacion.php?atencionid=4006
https://sgi.almeraim.com/sgi/secciones/sigspa/mod_estrategico/mejoramiento/atender_recomendacion.php?atencionid=4006
https://sgi.almeraim.com/sgi/secciones/sigspa/mod_estrategico/mejoramiento/atender_recomendacion.php?atencionid=4006
https://sgi.almeraim.com/sgi/secciones/sigspa/mod_formulacion/cronogramas/form_seguimientoactividad.php?actividadid=45994
https://sgi.almeraim.com/sgi/secciones/sigspa/mod_formulacion/cronogramas/form_seguimientoactividad.php?actividadid=45994


reiteró que se realizará seguimiento periódico para asegurar la aplicación continua del lineamiento. Con ello se da

cierre a la actividad.

2. Asegurar que durante la dispensación se realice el diligenciamiento

completo de los datos del dispensador.: (25%)
33,00% [33%]

2025-11-27

2026-02-28
2025-11-27

IVONE LIZETH CASTRO MINECART, LUZ

ANGELICA GARCIA LEON
 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

33,00% 2025-11-27 Critico

Se inicia la actividad orientada a garantizar que, durante la dispensación de medicamentos, el personal responsable

registre de forma completa, legible y verificable los datos del dispensador en las fórmulas médicas, conforme al

lineamiento institucional y al estándar definido por el Plan de Mejoramiento derivado del Fondo Nacional de

Estupefacientes (FNE). Para este propósito, se realizará seguimiento al diligenciamiento de las fórmulas a partir del 27

de noviembre, verificando que cada registro incluya nombre, firma y/o código del dispensador, asegurando la

trazabilidad del proceso y fortaleciendo la seguridad en la cadena de suministro farmacéutico. Los soportes

correspondientes (fórmulas verificadas con datos completos del dispensador) se anexarán progresivamente dentro de

esta actividad como evidencia del cumplimiento.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

33,00% 2025-12-14 Critico Se verifica los soporte y se evidencia el seguimiento a las fórmulas durante la dispensación avanzando con la acción.

3. Revisar aleatoriamente fórmulas médicas verificando que contienen

firma, identificación y/o sello.:
33,00% [33%]

2025-11-27

2026-02-28
2025-11-27 GLEYRA JUDITH CABALLERO ARRIETA  

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

33,00% 2025-11-27 Critico

Se da inicio a la actividad estableciendo la verificación aleatoria y periódica de fórmulas médicas durante las rondas del

Servicio Farmacéutico, con el fin de confirmar que cada una cuente con firma, identificación y sello del dispensador.

Estas revisiones se integran a las rondas administrativas semanales, permitiendo identificar oportunamente registros

incompletos y reforzar la trazabilidad exigida en el manejo de medicamentos de control especial. Las inconsistencias que

se identifiquen durante estas rondas serán comunicadas de forma inmediata al profesional responsable del turno,

dejando constancia del refuerzo realizado, según lo indicado en el Plan de Mejoramiento del FNE.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)
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33,00% 2025-12-14 Critico
Se evidencia soporte de la revisión aleatorea de las fórmulas médicas verificando que contienen firma, identificación y/o

sello avanzando en la acción..

4. Retroalimentar individualmente a quien incumpla el registro: 33,00% [10%]
2025-11-27

2026-02-28
2025-11-27 GLEYRA JUDITH CABALLERO ARRIETA  

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

33,00% 2025-11-27 Critico

Se da inicio a la actividad estableciendo el proceso de retroalimentación individual dirigida al personal que no registre

de manera completa los datos del dispensador en las fórmulas médicas. se implementará un refuerzo inmediato cada vez

que se evidencie omisión en la firma, nombre legible o sello de “dispensado”. La retroalimentación se realizará de

manera puntual, en el turno en que se identifique la inconsistencia, dejando constancia en el acta de compromiso

correspondiente, con el fin de fortalecer la trazabilidad y cumplir con lo establecido en el Plan de Mejoramiento y en los

lineamientos del Fondo Nacional de Estupefacientes.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

10,00% 2025-12-14 Critico

Se verifica el inicio de la acción con registro de la retroalimentación individual al personal que presenta inconsistencias

en el diligenciamiento de las fórmulas médicas, reforzando de manera inmediata los registros incompletos. La acción se

realiza en el turno correspondiente, sin embargo no se adjunta el acta de compromiso, por lo cual se recomienda incluir

el soporte.

Ver historial

Priorización
Riesgo Costo Volumen

5 4 4 Alta (80)

 11. Gestión de Servicios Complementarios

 ID: 4007 / Plan de Mejoramiento Hallazgos Fondo Nacional de Estupefacientes (FNE) – Hospital de Fontibón (2025-11-26) / FNEST

8. HALLAZGO 8.No se evidencia sello de entrega o dispensado en las varias fórmulas médicas.
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Fuente externa: Seguimientos y evaluaciones 4007

Hallazgo: Garantizar que todas las fórmulas médicas cuenten con el sello de entrega o dispensado, fortaleciendo la trazabilidad, la responsabilidad del personal y el

cumplimiento de los procedimientos establecidos.

Proceso: Gestión de Servicios Complementarios

Riesgo asociado: Posibilidad de afectación económica y reputacional por errores en la dispensación de medicamentos, fallas en la identificación y baja adherencia al

procedimiento.

Indicador o elemento que identifica el cumplimiento: Adherencia al Procedimiento Manejo de Medicamentos de Control Especial y Monopolio del Estado 08-04-PR-0043

Sistema       Tipo       Avance ponderado 33,25%       Calificación 3

Acción de mejora % Avance Planeación Ejecución Responsables  

1. Socializar al equipo la obligatoriedad del uso del sello “DISPENSADO”

en fórmulas con medicamentos de control especial.: (25%)
100,00% [100%]

2025-11-27

2025-11-28

2025-11-27

2025-11-28
GLEYRA JUDITH CABALLERO ARRIETA  

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-11-28 Satisfactorio

La actividad se encuentra finalizada. Se realizó la socialización al personal del Servicio Farmacéutico sobre el uso

obligatorio del sello “DISPENSADO/ENTREGADO” en las fórmulas médicas con MCE/MME y se evidenció la comprensión

del lineamiento por parte del equipo con la revisión de formulas en custodia. Se cargaron en la plataforma el acta de

reunión y la lista de asistencia como soportes del cumplimiento del entregable. Con ello se da cierre a la acción y se

garantiza el cumplimiento del objetivo del hallazgo.

95,00% 2025-11-27 Satisfactorio

Se realizó la socialización al equipo del Servicio Farmacéutico sobre la obligatoriedad del uso del sello “DISPENSADO” o

“ENTREGADO” en todas las fórmulas médicas que incluyan medicamentos de Control Especial, reforzando la

trazabilidad y la responsabilidad del personal en el cumplimiento del procedimiento. Se adjuntan el acta de reunión y la

lista de asistencia como evidencia del entregable solicitado.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-14 Satisfactorio
Se verifica el soprote de la socialización realizada al equipo la obligatoriedad del uso del sello “DISPENSADO” en

fórmulas con medicamentos de control especial cumpliendo con la acción

2. Garantizar disponibilidad del sello en Farmacia y hacer demostración

de uso correcto.: (25%)
33,00% [33%]

2025-11-27

2026-02-28
2025-11-27

IVONE LIZETH CASTRO MINECART, LUZ

ANGELICA GARCIA LEON
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Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

33,00% 2025-11-27 Critico

Se inicia la actividad orientada a asegurar que todas las fórmulas médicas cuenten con el sello de entrega o

dispensación, fortaleciendo la trazabilidad, la responsabilidad del personal y el cumplimiento de los procedimientos

establecidos para el manejo seguro del medicamento. Como parte del inicio, se verificó la disponibilidad del sello

institucional en el Servicio Farmacéutico y se realizó demostración al personal asistencial sobre su uso correcto,

enfatizando la obligatoriedad de aplicarlo en cada dispensación para garantizar coherencia entre el registro físico y la

trazabilidad requerida por el Fondo Nacional de Estupefacientes (FNE). A partir del 27 de noviembre se recopilará

evidencia de fórmulas diligenciadas con el sello de entrega/dispensación, las cuales se adjuntarán progresivamente como

soporte del cumplimiento de esta actividad.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

33,00% 2025-12-14 Critico

Se verifican las formulas médicas con registro del sello de entrega o dispensación, fortaleciendo la trazabilidad, la

responsabilidad del personal y el cumplimiento de los procedimientos establecidos para el manejo seguro del

medicamento como se requiere con la acción para el periodo.

3. Establecer revisión semanal de fórmulas médicas para asegurar que

se cumpla el uso del sello de entrega.:
33,00% [33%]

2025-11-27

2026-02-28
2025-11-27 GLEYRA JUDITH CABALLERO ARRIETA  

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

33,00% 2025-11-27 Critico

Se da inicio a la actividad correspondiente al Hallazgo 8, estableciendo la revisión semanal de fórmulas médicas para

verificar el uso obligatorio del sello de entrega o dispensado, garantizando la trazabilidad y el cumplimiento del

procedimiento institucional. A partir del 27 de noviembre de 2025 se realizará la verificación sistemática de todas las

fórmulas generadas en los servicios asistenciales. Se deja constancia de que, mediante Acta de Socialización de la

actualización del Procedimiento de Control Especial y Monopolio del Estado (08-04-PR-0043), se reiteró al personal

asistencial y del Servicio Farmacéutico la obligatoriedad del uso del sello de entrega/dispensado, así como la correcta

documentación en libros y formatos exigidos por el Fondo Nacional de Estupefacientes. Esta instrucción fue incluida en el

Cronograma de Capacitaciones del Servicio Farmacéutico (08-04-FO-0127) para su fortalecimiento y seguimiento

continuo.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)
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33,00% 2025-12-14 Critico

Se evidencia registro de la revisión semanal de fórmulas médicas para verificar el uso obligatorio del sello de entrega o

dispensado, garantizando la trazabilidad y el cumplimiento del procedimiento institucional. A partir del 27 de noviembre

de 2025 se realizará la verificación sistemática de todas las fórmulas generadas en los servicios asistenciales avanzando

en la acción

4. Aplicar refuerzo inmediato al colaborador que omita el sello.: 33,00% [10%]
2025-11-27

2026-02-28
2025-11-27 GLEYRA JUDITH CABALLERO ARRIETA  

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

33,00% 2025-11-27 Critico

Se realiza socialización sobre los ajustes realizados al procedimiento de manejo de medicamentos de control especial,

con relación a la obligatoriedad de colocar sello de DISPENSADO en las fórmulas de medicamentos de control especial, y

se indica que se realizará seguimiento periódico a través de rondas administrativas, y que de ser necesario se haran

llamados individuales al personal en el que se observe reincidencia.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

10,00% 2025-12-14 Critico Se registra descripcion de avance de la acción sin embargo no se adjunta soporte como se requeire.

Ver historial

Priorización
Riesgo Costo Volumen

5 4 4 Alta (80)

 12. Gestión de Servicios Complementarios

 ID: 4008 / Plan de Mejoramiento Hallazgos Fondo Nacional de Estupefacientes (FNE) – Hospital de Fontibón (2025-11-26) / FNEST

9. HALLAZGO 9. En el proceso de transporte de MCE y MME no se garantiza la monitorización de condiciones ambientales y limpieza de contenedores trasporte

Hallazgo: Asegurar que durante el transporte de medicamentos se registren y monitoreen las condiciones ambientales y se documente la limpieza de los contenedores,

garantizando la integridad, seguridad y calidad de los productos farmacéuticos.
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Fuente externa: Seguimientos y evaluaciones 4008

Proceso: Gestión de Servicios Complementarios

Riesgo asociado: Posible pérdida de estabilidad del medicamento, deterioro, contaminación cruzada y fallas en la cadena de custodia.

Indicador o elemento que identifica el cumplimiento: Adherencia al Instructivo de Transporte y o traslado de medicamentos entre unidades y servicios y del

Procedimiento Manejo de Medicamentos de Control Especial y Monopolio del Estado 08-04-PR-0043

Sistema       Tipo       Avance ponderado 66,50%       Calificación 3

Acción de mejora % Avance Planeación Ejecución Responsables  

1. Socializar al servicio de Farmacia y APH sobre la obligatoriedad de

diligenciar monitoreo de T° y HR en neveras de transporte y registro de

limpieza de contenedores según instructivo 08-04-IN-0031.: (25%)

100,00% [100%]
2025-11-27

2025-12-01

2025-11-27

2025-12-01

Angie Paola Buitrago Colorado,

GLEYRA JUDITH CABALLERO

ARRIETA

 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-12-01 Satisfactorio

Se da por finalizada la actividad correspondiente a la socialización dirigida al Servicio Farmacéutico y al equipo APH

sobre la obligatoriedad de registrar y monitorear la temperatura y la humedad relativa en las neveras de transporte, así

como de documentar la limpieza de los contenedores conforme al instructivo institucional 08-04-IN-0031. Durante la

jornada se revisaron las responsabilidades del proceso, los puntos críticos del registro y la frecuencia establecida para

garantizar la trazabilidad, integridad y seguridad de los medicamentos sujetos a control durante el transporte. Como

evidencia del cumplimiento, se adjuntan el acta de reunión y las listas de asistencia firmadas por los equipos

involucrados, confirmando la apropiación institucional del procedimiento y la ejecución adecuada de las obligaciones

asignadas. Con esta socialización se asegura la correcta aplicación del instructivo y se refuerza el cumplimiento del

requisito del FNE respecto a la monitorización de condiciones ambientales y la adecuada limpieza de los contenedores

durante el traslado de medicamentos de control especial.

50,00% 2025-11-27 Critico

Se realizó la socialización al personal del Servicio Farmacéutico sobre la obligatoriedad de registrar y monitorear la

temperatura y humedad relativa en las neveras de transporte, así como de documentar la limpieza de los contenedores,

conforme al instructivo 08-04-IN-0031. Se revisaron las responsabilidades del proceso y los puntos críticos del registro.

Se adjuntan las actas de reunión y las listas de asistencia correspondientes al Servicio Farmacéutico, como evidencia

del entregable solicitado.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-14 Satisfactorio Se evidencia soporte de la socialización realizada al servicio de Farmacia y APH sobre la obligatoriedad de diligenciar

monitoreo de T° y HR en neveras de transporte y registro de limpieza de contenedores según instructivo documentado
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para el alcance de la acción solicitada por el FNE para el mejoramiento del proceso en el Hospital de Fontibón.

2. Socialización al personal del servicio farmacéutico APH del diligenciamiento

del Formato para control de limpieza y equipos - ambulancias traslados

secundarios 09-03-FO-0006: (25%)

100,00% [100%]
2025-11-27

2025-12-01

2025-11-28

2025-12-01

Angie Paola Buitrago Colorado,

GLEYRA JUDITH CABALLERO

ARRIETA

 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

100,00% 2025-12-01 Satisfactorio

Se da por finalizada la actividad correspondiente a la socialización del diligenciamiento del Formato 09-03-FO-0006 para

control de limpieza y equipos en ambulancias de traslados secundarios, dirigida al personal del Servicio Farmacéutico y

APH. Como evidencia del cumplimiento, se anexan los soportes firmados por el equipo APH, así como los registros de

limpieza y desinfección correspondientes, confirmando la trazabilidad del proceso y la aplicación del formato

institucional en cada unidad móvil. Con estas acciones se asegura la continuidad del seguimiento mediante rondas

periódicas que realizará el Servicio Farmacéutico, reforzando la estandarización y coherencia del proceso conforme a

los lineamientos del FNE.

95,00% 2025-11-28 Satisfactorio

Se realizó la socialización al personal del Servicio Farmacéutico sobre las rondas semanales que se realizaran para

verificar entre otros servicios, las unidades moviles (ambulancias) incluyendo el diligenciamiento correcto del Formato

09-03-FO-0006 para el control de limpieza y equipos en ambulancias de traslados secundarios. Se revisaron las

responsabilidades, campos del formato y la frecuencia de registro. Adicionalmente, se incorporan los soportes de

limpieza y desinfección de los móviles adscritos a Fontibón, como verificación operativa del cumplimiento del

instructivo 08-04-IN-0031. Estos registros evidencian que el personal responsable realiza la documentación

correspondiente de manera regular, permitiendo confirmar la trazabilidad del proceso en cada unidad móvil. Los

soportes quedan anexos en esta actividad como respaldo del seguimiento realizado y formarán parte de las rondas

periódicas que continuará efectuando el Servicio Farmacéutico.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

100,00% 2025-12-14 Satisfactorio

Se evidencia registro y soporte de la socialización del diligenciamiento del Formato 09-03-FO-0006 para control de

limpieza y equipos en ambulancias de traslados secundarios, dirigida al personal del Servicio Farmacéutico y APH

cumpliendo con la acción

3. Revisar registros de temperatura de neveras de transporte y verificar

limpieza de las mismas: (25%)
33,00% [33%]

2025-11-27

2026-02-28
2025-11-27

Angie Paola Buitrago Colorado,

GLEYRA JUDITH CABALLERO

ARRIETA
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Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

33,00% 2025-11-27 Critico

En el marco del trabajo conjunto entre el Servicio Farmacéutico y el equipo de Atención Prehospitalaria (APH), se revisó

el cumplimiento del proceso relacionado con los registros de temperatura y humedad de las neveras de transporte, así

como la documentación de limpieza conforme al instructivo 08-04-IN-0031. Desde el Servicio Farmacéutico se continuará

realizando seguimiento mediante rondas periódicas, con el fin de acompañar el cumplimiento continuo y fortalecer la

trazabilidad del proceso. Se adjunta programación para el mes de diciembre.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

33,00% 2025-12-14 Critico
Se evidencia soporte del registro de temperatura de neveras de transporte y la verificación de la limpieza de las mismas

cumpliendo con lo solicitado en la acción para el periodo

4. Realizar retroalimentación puntual al personal que presente registros

incompletos.: (25%)
33,00% [10%]

2025-11-27

2026-02-28
2025-11-27

Angie Paola Buitrago Colorado,

GLEYRA JUDITH CABALLERO

ARRIETA

 

Relación de seguimientos registrados (Seguimientos)

33,00% 2025-11-27 Critico

Se da inicio a la actividad estableciendo que, a partir de las rondas periódicas que realizará el Servicio Farmacéutico

para el seguimiento de las neveras de transporte y sus registros, se aplicará retroalimentación inmediata y puntual al

personal que presente registros incompletos o inconsistentes, conforme al instructivo 08-04-IN-0031. Durante cada ronda

se verificará el adecuado diligenciamiento de los formatos de monitoreo de T° y HR y del registro de limpieza del

contenedor; si se identifica omisión, error o ausencia de información, se realizará la retroalimentación directamente al

responsable del turno, dejando la evidencia correspondiente en el acta de compromiso cuando aplique.

Relación de seguimientos registrados (Seguimiento de calidad)

10,00% 2025-12-14 Critico Se evidencia registro de primer orden de cumplimiento de la acción sin embargo no se adjunta la evidencia solicitada.

Ver historial

Priorización
Riesgo Costo Volumen

16/12/25, 15:22 Sistema de Gestión Integral - Almera

https://sgi.almeraim.com/sgi/secciones/adm_reporteatenciones/mostrar_reporte_atenciones.php?informe_id=3824 40/41

https://sgi.almeraim.com/sgi/secciones/sigspa/mod_formulacion/cronogramas/form_seguimientoactividad.php?actividadid=46005
https://sgi.almeraim.com/sgi/secciones/sigspa/mod_formulacion/cronogramas/form_seguimientoactividad.php?actividadid=46005


5 5 4 Alta (100)
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