SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E

INFORME FINAL DE AUDITORIA CONTROL INTERNO GP-GPA-FT-01 V1

EJECUCION

La auditoria se realiza mediante las siguientes actividades respetando la dinamica en la prestacion
del servicio y abordando 22 colaboradores del servicio de Farmacia con perfil de auxiliar, regente,
administrativo y profesional de la salud de un total de 35, con un porcentaje de confianza del 90%:

1. Visitas presenciales al Servicio de Farmacia acorde a cronograma (Tabla 1):

i
i

AUDITORIA SERVICIO FARMACIA
SEDE FECHA SERVICIO

USS NAZARETH 19/10/2018 | FARMACIA

19/10/2018 | ECOTERAPIA

17/10/2018 | FARMACIA CENTRAL
LSS TUNAL 22/10/2018 | BODEGAS

22/10/2018 | FARMACIA SALA CIRUGIA

Tabla 1. Cronograma de Visitas

Aplicacidn de Listas de Chequeo verificando adherencia a documentos disponibles en intranet
Verificagion de apropiacion de Plataforma Estratégica y Mapa de Procesos

Revisién, inspeccion y analisis fisico de documentacion relacionada con: soportes de
Programa Medicamentos Casa a Casa, Programa de Farmacovigilancia, Recepcion Técnica,
bases de datos, seguimiento a mdmadores y, Demanda Insatisfecha.

5. C)nsolldacmn yAnahsm de la informacion

6. Elaboracion del Informe de Auditoria

Bwmn

L HALLAZGOS

En el desgﬁrroilo de la Auditoria al subproceso de Complementarios Servicio de Farmacia de las USS
ya mencionadas, acorde con la implementacién del MIPG como lo ordena el Decreto 1499 de 2017,
se verifican los; componentes de la Estructura del Modelo Estédndar de Control Interno 2018 MECI,
como gjeidel Sistema de Controt Interno (Séptima Dimension).

COMPONENTE AMBIENTE DE CONTROL

Hallazgo| 1: E| conocimiento de los componentes basicos de la Plataforma Estratégica por los
colaboradores C|ue laboran en el servicio de Farmacia de la USS Nazareth, Ecoterapia, Uss Tunal
(farmaciaj central, farmacia de salas de cirugia, bodega central y bodega de liquidos) es del 9%.
"Desconcc:mtento de la plataforma estrailégica institucional’

Hallazgo 2: La apropiacién del Cadigo de Etica y Buen Gobierno y del Modelo de Operacidn por
Procesos{ es identificado por 2 colaboradores del total de los 22 interrogados, indicando un peso
porcentual del 9%. “Desconocimiento, baja adherencia y apropiacion del Cédigo”.

Hallazgo|3: E| énfoque disponible en la intranet de la entidad cuenta con un total de 116 documentos
como apdrece ¢n la tabla N° 2, presentando las siguientes inconsistencias:
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" INFORME FINAL DE AUDITORIA CONTROL INTERNO GP-GPA-FT-01 V1
Fecha: Octubre 16 a 30 Noviembre 30 de 2018

Gestion Cuidado Integral en Servicios Complementarios
Servicio de Farmacia

Responsable del Proceso: | Gloria Galio ~ Lina Maria Rodriguez

Auditores: Betty Gonzéalez Gonzalez

Proceso Auditado:

Verificar fa implementacion de la Buena Practica de Medicamentos
Seguros en los servicios de consulta externa y hospitalizacion de las |
Uss El Tunal y Nazareth, en el primer semestre 2018, enmarcada en |
la Resolucion 1604 del 17 de Mayo de 2013 y Resolucién 1403 del 14 ;
de Mayo de 2007 evaluando los principios de  accesibilidad. |
conservacion de la calidad, continuidad, eficacia, eficiencia. -
humanizacién, imparcialidad, integralidad, oportunidad, promocion dei
uso adecuado y seguridad. ‘
Desde el enfogue gue sustenta la implementacion de la Buena
Practica de Medicamentos Seguros en los servictos de Consulta
Externa y Hospitalizacion de las USS El Tunal y Nazareth, hasta la .
ALCANCE: apropiacion y adherencia por los clientes internos y externos que
participan del proceso; para los criterios de Demanda Insatisfecha, |
Programa Entrega de Medicamentos Casa a Casa, Administracion de |
Riesgos y Programa de Farmacovigilancia. |
MECI: 2018 :
MIGP: 2017

Resolucion 2003 de 2014.
Decreto 780 de 2016 !
! Plan Estratégico Misional 2018 5
POA del Proceso.

Mapa de Riesgos

Decreto 648 de 2017

Resolucion 256 y 1552 relacionadas con oportunidad en la atencion
Manual de Bioseguridad EA-MA-01-V1

Codigo de Etica y Buen Gobierno Resolucion 0427 del 18/04/2017
Programa de Farmacovigilancia COM-TER-FAR-PP 01 V4

; Programa Entrega Medicamentos Casa a Casa EA-TER-PP- 03 V1
Resolucién 1403 de 2007

Resolucion 1604 de 2013

OBJETIVO:

CRITERIOS DE LA
AUDITORIA:
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INFORME FINAL DE AUDITORIA CONTROL INTERNO GP-GPA-FT-01 V1
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lo

ENFOQUE SERVICIO FARMACEUTICO
TIPO DE DOCUMENTO NUMERQ
CARACTERIZACION 1
! DOCUMENTOS EXTERNOS Q
‘ GUIAS 1
FORMATQS 81
INSTRUCTIVOS 21
MANUALES 2
PLANES —PROGRAMAS 2
PROCEDIMIE NTOS 8
REGISTROS 0
PROTOCOLOS 0

;
|
| Tabla n* 2 Enfoque Servicio Farmacéutico

Lltiplicidad de documentos para seguimiento a Demanda Insatisfecha.
bcumentos con similar objetivo
bcumentos con ios anexos sin registro de responsabie que lo elabord y revisé6 como
muestra la siguiente imagen:
|

I . L T NN AT I R

Poman e Daman pan i e

| .
- Uso de formatos fisicos y/o magnéticos: no normalizados, no relacionados en los

do

cumentos internos y documentos externos (medicamentos No POS/MIPRES). Ver

registro fotografico N° 1.

COMPONENTE EVALUACION DEL RIESGO

El Servicio Farmaceutico de las sedes objeto de visita, en este componente presenta los siguientes

hallazgos

Hallazgo
registradg
mitigaciorn

enmarcados en la Dimension de Gestidén con Valores para el Resultado:

4: Materializacion del riesgo “administracion de medicamento en paciente equivocado’,
en la Matriz de Mapa de Riesgos con realizacién de las 3 actividades propuestas para su
gue impactan parciamente “ Exposicion del Servicio Farmacéutico a la materializacién

del riesgo”
|
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INFORME FINAL DE AUDITORIA CONTROL INTERNO GP-GPA-FT-01 V1

Hallazgo 5: Materiatizacion del riesgo “inoportunidad en la enfrega de medicamento” (pendientes), no
registrado en la Matriz de Mapa de Riesgos, evidenciado en el formato de Demanda insatisfecha
servicio de urgencia — hospitalizacion USS Tunal EA-TER-FT- 105 V1 y USS Nazareth” Exposicion
del Servicio Farmacéutico a fa materializacion del riesgo” Ver registro fotografico N° 2.

Hallazgo 6: E} Programa Institucional de Farmacovigilancia COM-TER-FAR-PP-01 V4, define en su

segura que permita identificar los riesgos relacionados con medicamentos, tanto en el ambito administrativo
como en ef campo asistencial incentivando y promoviendo el reporte institucional y analisis del mismo en pro de
contribtir con la seguridad del paciente.”, encontrando una apropiacién del 51% de un total de 14
criterios verificados a 22 colaboradores de las sedes objeto de auditoria. "No apropiacion del
~ programa, exponiendo el servicio al riesgo”

- Hallazgo 7: Analisis parcial de las notificaciones de posibles fallas en la atencién relacionadas con

. medicamentos, que por su complejidad ameritan o no, de manera inmediata definir plan de mejora e
incluso comité Ad Hoc. “No apropiacion del programa, exponiendo el servicio al riesgo”

COMPONENTE ACTIVIDADES DE CONTROL

Entendiendo en este componente la implementacién de poiiticas y procedimientos que ayuden
asegurar que sean llevadas cabo las acciones necesarias para administrar el riesgo, se evidencian
los siguientes hallazgos “ Exposicién del Servicio Farmacéutico a la materializacion del riesgo”™:

Hallazgo 8: Subregistro en el sistema de notificacién del Programa de Seguridad del Paciente de las
posibles fallas en la atencion acorde a sus lineas de intervencion, relacionadas con:

~ Inoportunidad en la administracién de medicamentos (posibles incidentes y/o eventos
adversos) a paciente de servicio de urgencias, hospitalizacion y consulta externa por causa de
demanda insatisfecha: trazodona, cefazolina, gluconato de potasio, lactobasilus, ensure
compact, nistatina suspensién, sulfato de magnesio, norepirefrina, entre otros) Ver registro
fotografico N° 3.

~ Baja calidad de dispositivos médicos, evidencia calibracion de termohigrometros y monitoreo
en registros de condiciones ambientales (dispositive Transpack con fuga-Programa de
tecnovigilancia) Ver registro fotografico N°4.

~ Condiciones de almacenamiento, monitoreo de dispositivo que absorbe humedad, condicion
fisica y de aseo de carro de medicamentos servicio urgencias y entrega por la farmacia a los
servicios en cajas. Ver registro fotografico N° 5.

~ Riesgo de IAAS en sala cirugia vascular, disponibilidad de suero en botella, se requiere en
bolsa para irrigar durante el procedimiento.

. Hallazgo 9: Sede Ecoterapia: administra medicamentos sin registro inmediato en la cardex y/o
' Historia Clinica que permita evaluar trazabilidad (hora administracion). “Exposicion al usuario a la
. materializacion del riesgo de un evento”. Ver registro fotografico N° 6.

objetivo: “Brindar a ios colaboradores asistenciales y administrativos de fa institucién una herramienta clara y
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Hallazgo
registro e
procedim
onerosos

Programe
riesgo, pr

Hallazgo
temas rel
priorice I3
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Hallazgo
Farmacia
notificacig
procedim

Hallazgo
Prescripc
abreviatu
Farmacia
Farmacel

Hallazgo
Intrahosp
colaborad
Medicame
Farmacéy

Entendid
permiten
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prescripg

Hallazgo
identificaa
medicame
materializ

Hallazgo

Terapéuti¢

710: Farmacia salas de cirugia dispensa insumos médico-quirtirgicos sin completitud de
n hoja de gastos (ilegible) y/o en el sistema, a pesar de la programacién anticipada de los
entos| “No cumplimiento de procedimiento de facturacion, conflevando a no cobro, siendo

para fa Entidad " Ver registro fotografico N°7

COMPONENTE DE INFORMACION Y COMUNICACION

de Seguridad del Paciente enmarcado en su politica y las politicas de calidad y gestion del
esenta l0s siguientes hallazgos:

11: Se cuenta con listas de asistencia de capacitacion (aplicacidén de test de apropiacién) de
acionados con el servicio farmacéutico, sin embargo no se tienen definido un universo que
poblacién objeto de interés (solo USS Tunal) de adherirse a los diferentes procedimientos y
tivo indicador que permita tomar decisiones. "Exposicion a materializacion del riesgo, por
rencia a los procesos y procedimientos”

12: U
y pa
nes.

entos

a apropiacién al Sistema de Alertas Sanitarias de los colaboradores del servicio de
blacion de interés es del el 43% frente a la ruta de consulta en la intranet y
“Exposicion a materializacion del riesgo, por baja adherencia a los procesos y

H

13: Incumplimiento Decreto N° 2200 de 2005 Capitulo IV Articulo 16. Caracteristicas de la
on: ‘No podra contener enmendaduras © tachaduras, siglas, claves, signos secretos,
ras 0 simbolos quimicos, con la excepcién de las abreviaturas aprobadas por el Comité de
y Terapéutica de la Institucion” “Trasgresion norma de reglamentacion del Servicio
tico” Mer registro fotogréfico N° 8

14: Acorde con el Decreto N° 2200 de 2005 Capitulo V Articulo 18. Distribucién
talarié de medicamentos, se presenta un adherencia del 62,5% por parte de los
ores de la farmacia Central, acorde con lo definido en el Instructivo Dispensacion de
entos Hospitalizacidn FAR-INST-02 V1 “Trasgresion norma de reglamentacion del Servicio
tico”. |

COMPONENTE ACTIVIDADES DE MONITOREQO

as como las actividades de supervision continua y evaluaciones periddicas que
valorar la eficacia, efectividad y eficiencia del servicio farmacéutico, se presentan
entes oportunidades de mejora relacionadas con carros de medicamentos,
iones;, demanda insatisfecha, notificacion de fallas y, recepcién técnica.

15: Subregistro al Programa de Seguridad del Paciente y Farmacovigilancia de las fallas
as en el servicio de farmacia, relacionadas con inoportunidad en la administracién del
ente por no disponibilidad (registro formato de pendientes) entre otras. “Exposicion a
acion del riesgo, por baja adherencia a los procesos y procedimientos”

16: De conformidad con Decreto N° 2200 de 2005 Capitulo VI del Comité de Farmacia y
a, laiinformacién que se presenta en este espacio parcialmente permite evidenciar la

Pa
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gestibn mensual realizada de cara a todas las lineas de intervencién del servicio tales como i
:Programa de Farmacovigilancia, Programa Entrega Medicamentos Casa a Casa, Programa dei
Tecnovigilancia, Programa de Seguridad del Paciente, Demanda Insatisfecha, Taller de Crénicos.

Hallazgo 17. Reformular indicadores con inclusion en el Plan Operativo Anual que monitcricen la
gestion del Servicio de Farmacia y Terapéutica en sus iineas de intervencion incluyendo reingresos
por entrega inoportuna del medicamento.

Hallazgo 18: Incumplimiento a la Resolucidon 1604 de 2013 gque crea el Sistema de Monitoreo,
Seguimiento y Control de |a entrega de medicamentos en sus Capitulos |-H-H-IV-V 1 (3270137).

H. OBSERVACIONES

ENFOQUE SERVICIO FARMACEUTICO

1. Los siguientes documentos deben ser objeto de unificacién en su disefio e implementacién por
todos los servicios de farmacia de la Subred Sur:

v FAR-FT-35 V2 para demanda insatisfecha

v EA-TER-FT-105 V1 para demanda insatisfecha urgencias y hospitalizacion E
COM-TER-FAR-FT-01 V2

v EA-TER-FT-106 lista para adherencia a formato de demanda insatisfecha

v FAR-FT-37 (no disponible en la intranet, referenciado en el documento MEDICAMENTOS
PENDIENTES EN CONSULTA EXTERNA FAR-INST-04 V1)

2. La solicitud, recepcion, almacenamiento y dispensacion de medicamentos para las Farmacias
de la Subred debe documentarse describiendo el paso a paso a seguir especificando las
particularidades que tienen las bodegas, farmacia central, farmacia de salas de cirugia y las
restantes.

3. El incumplimiento a las caracteristicas de prescripcion segun la norma, es un riesgo que esta
presentando el servicio gue soiicita el medicamento; entiéndase que por valoracion medica
cambia el tratamientc farmacoldgico, pero ei médico tratante no elabora una nueva
prescripcion si no que sobre la inicial escribe el vocablo ‘no” para que ya no se administre al
paciente.

4. E] personal de enfermeria servicio de Urgencias pasillo B manifiesta blogueo del
sistema que impide a farmacia evidenciar el cargue de los medicamentos ordenados
por ei médico, por o que la solicitud se hace presencial con orden fisica.

5. Se evidencia en el sistema que los pacientes hospitalizados en el servicio de;
urgencias aparecen como hospitalizados en unidad de cuidados intensivos, por lo que :
la rotacién de camas no es real.

6. En sede Ecoterapia se utiliza el mismo vaso para dispensar agua para la toma del
medicamento a varios pacientes.
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. En sede: Ecoterapia la administracién de medicamentos en presentaciones liquidas (Hidréxido
de Aluminio) se dispensa a 0jo, incurriendo en gue el usuario ingiera mayor 0 menor cantidad

de la orﬂjenada por el medico.

Mpnitorear el Programa casa a casa frente a la efectividad de las entregas por las tres

causas establecidas en el Programa Entrega de Medicamentos Casa a Casa EA-TER-

PPP-03 V1

. D cuménto Gestion Integral para las Disposiciones de Medicamentos EA-TER-PR- 05

V2 tiene como objetivo dar lineamiento a la Demanda Insatisfecha de Medicamentos,
con similar contenido al Instructivo Medicamento Pendiente en Consulta Externa y/o
Urgencras-HospitalizaciOn

ll. FORTALEZAS

Disposiciéon  a la visita y solicitud de informacion del personal del personal del servicio de
Farmacia

G astiénide los medicamentos préximos a vencer, se ofertan al servicio

IvV. RECOMENDACIONES

Inclusion del item hora en el formato de Demanda Insatisfecha Urgencias y Hospitalizacion
EA-TER-FT-105 V1, con el fin de llevar [a trazabilidad de la entrega e insumo para analisis de
cgso segun taxonomia dei Programa de Seguridad del Paciente

F rmuiar indicador de capacitacion con especificidad en tema, uss, y perfil del colaborador

Aplicar test de apropiacion en los espacios de capacitacién consolidando resuitados en un
informe gue genere linea base para evidencias la mejora continua

|

|
No generar inconsistencias en [a entrega de medicamentos a los servicios de hospitalizacion
en el turno de la noche, ya que se incurre en no cargue en el sistema y nueva prescripcién
meédica..

Reformuiar las acciones de mitigacion de los riesgos identificados para el servicio en el marco
de |a efectividad.

Presentar los indicadores de gestién del servicio por sede y servicio gue permita priorizar las
oportunidades de mejora frente a las desviaciones encontradas, para monitorear el servicio.

Socializar los hallazgos establecidos por los diferentes Entes de controf, con los responsables
ditectos del procesos, a fin de realizar el seguimiento y mitigarlos
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REGISTRO FOTOGRAFICO
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Foto N°2y 3. Fltegistro Demanda Insatisfecha

USS Tunal Farmacia Central
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Foto N°4,

Registro Demanda Insatisfecha USS Nazareth
Noti cacmn de fallas a Programa de Tecnovigilancia
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Foto N°5

Bodega Sal

Condiciones de almacenamiento y entrega a los servicios

<] Cirugi

Bodega dispositives médicos {caja o a la mano)

- 3
W ANE 15

NEJHCANT
DESHYDRATANT
IROCKENMITTEL
DESHIDRANTE,

CHTESSEN
ARACONSUMG

Dispositivo para absorcién de humedad  Registro limpieza — desinfeccion
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Foto N°6 USS Ecoterapia

Registro de Administracion Elementos para dispensar y administrar Almacenamiento

Foto N° 7. Farmacia Salas de Cirugia

T
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Foto N° 8. Errcfres de Prescripcion
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,auéAébD;J Firma: ,/%"2" "'% =0

Firma: /€ <
/| AUDITGR JEFE/OFICINA DE GONTROL JNTERNO
Nombre: Beity %Yaneth Gonzélez Gonzélez No@/(;lorfa Es % 7a Acevedo
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