FECHA ELABORACION:

ACTA DE REUNION 01-04-2019
FECHA ACTUALIZACION:
12-10-2021
Instituto de Salud CODIGO: CAL-F-003 PAGINA 1 DE 3
REVISO Y APROBO: G
e Bucaramanqa VERSION: 3 Primario Gestion de C;I?(E)e;)d
HORA INICIO: HORA FINAL: LUGAR: FECHA:
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TEMA A TRATAR: CAPACITACION DERECHOS Y DEBERES

PARTICIPANTES
NOMBRE CARGO SERVICIO O DEPENDENCIA
Lideres de alianza de usuarios ALIANZA DE USUARIOS
LIDER ALIANZA
William porras LIDER ALIANZA PRESIDENTE ALIANZA DE
USUARIOS
Juan Vicente Silva Lider SIAU SIAU ESE ISABU
OBJETIVO
Capacitar a los lideres sobre los derechos y deberes del usuario en la ESE ISABU.
SEGUIMIENTO A COMPROMISOS
COMPROMISO FECHA RESPONSABLE PORCENTAJE DE OBSE
AVANCE RVACI
ONES
Citacion a reunion mensual | Septiembre 2023 SIAU 100%
alianza de usuarios
DESARROLLO DE LA AGENDA

El tema principal ademas de las expectativas y necesidades de los usuarios es la capacitacion que esta en el
cronograma de capacitaciones y reuniones para la alianza de usuarios en el periodo 2023 correspondiente a

derechos y deberes de los usuarios

Se inicia la Reunion correspondiente al mes de octubre de la alianza de usuarios del ISABU, siendo las 2:00

pm., del dia 04 de octubre de 2023, en el cual se desarroll6 lo siguiente orden del dia:

1. Verificacién del quorum, y saludo del presidente de la alianza sr William Porras
2. Capacitaciones politica de humanizacién derechos y deberes.
3. expectativas y necesidades

4. Fin de la reunion

Desarrollo del Orden del dia:

Se envia por el grupo de la alianza de usuarios el decalogo de DERECHOS Y DEBERES de los usuarios de la
ESE ISABU. Dejando claro que disefio y construyo por parte de los miembros de comité de ética hospitalaria
donde estan participando como representantes de la alianza Hugo Cadena fiero de la concordia y Libia
Cardenas de Santander.

Se hace por parte del dr juan vicente silva la exposicion del decélogo a los lideres y se hace la respectiva

Al diligenciar este documento, autorizo de manera previa, expresa e inequivoca a ESE ISABU a dar tratamiento de mis datos personales aqui consignados, para que sean almacenados,
usados, circulados o suprimidos, conforme a las finalidades incorporadas en la Politica de Tratamiento de Informacién publicada en www.isabu.gov.co y en la Carrera 9 A # calle12N,
que declaro conocer y estar informado de los canales de atencién consignados en la misma a los que podré dirigirme para el ejercicio de mis derechos. Asi mismo, declaro que se me ha
advertido la posibilidad de oponerme al tratamiento de datos sensibles, a lo cual manifiesto mi autorizacion expresa para su tratamiento

La dltima version de cada documento sera la Unica valida para su utilizacion y estara disponible en la Intranet de la E.S.E. ISABU, evite mantener copias
digitales o impresas de este documento porque corre el riesgo de tener una versién desactualizada.



http://www.isabu.gov.co/
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DECALOGO DERECHOS \ &5, ISA

Instituto de Salud

DE LOS USUARIOS =~ " @oimnh

Recibir una atencién médica oportuna, B Respetar su voluntad de morir
accediendo a los servicios de salud de m dignamente, sin sufrimiento en la
manera segura, oportuna y continua. fase terminal de la enfermedad.

Recibir o rehusar apoyo espiritual o moral

Elegir libremente al profesional de la cualquiera que sea el culto religioso que
Wl aielnstendars profesa, respetando sus creencias y
salud q . costumbres, asi como las opiniones personales
que tengan sobre sus procedimientos.

Garantizar la confidencialidad de su
informacion clinica, imagenes y videos; Recibir servicios continuos, sin
solo podra ser conocida por terceros si interrupcion y de manera integral.
ha sido autorizado.

Recibir informacion sobre los canales formales

Salicitar y recibir explicaciones acerca gé’% para presentar reclamaciones, quejas,

15 1 sugerencias y en general, para comunicarse
de los costos por los servicios recibidos con la administracion de la E.S.E ISABU, asi

como a recibir una respuesta por escrito.

Recibir informacion sobre su Reslgatar l'a \:joluntziag e{; l% aceptacion i?i
condicion de salud de forma clara, &) negacion en la donacion de organos y tejidos
oportuna y permanente, para decidir ! = como la sangre, de conformidad con la Ley y

% = (V) que se garantice la inocuidad de la sangre,
si acepta o no los tratamientos. sus derivados, tejidos y 6rganos.

DECALOGO DEBERES DE LOS USUARIOS

Cumplir puntualmente a la consulta
meédica o procedimientos £x— Conocer los servicios que cubre el
programados e informar la cancelacion asegurador de salu? Y ulsarlos de
de citas en caso de no asistir. mansreracionat.

Dar un trato cuidadoso a los ~ No discriminar a persona alguna
bienes de propiedad de la E.S.E .S en razan de su raza, sexo,
ISABU que estan para su servicio. (1 :x condicion o culto religioso.

Entregar informacion veraz sobre su
estado de salud, conductas de
riesgo, enfermedades y tratamiento
actual.

Pagar la cuenta correspondiente a
los servicios recibidos, tanto de los
profesionales de salud como los
de la E.S.E ISABU.

Reportar al personal de la E.S.E ISABU
cualquier situacion que considere
anomala o que pueda atentar contra sus

Cuidar su salud y seguir las
recomendaciones del equipo

derechos como ser humano y paciente. medico-asistencial.
Ofrecer un trato digno, respetuoso y Cumplir y hacer cumplir La
considerado a todo el personal de la E@ Constitucion, las leyes y demas
E.S.E ISABU, a los otros pacientes y normas; asi como las paoliticas y

sus familias. normas internas de la E.S.E ISABU.

Comité de

~"e
“ﬁﬂ/}“‘ ' "'0 = . Etica Hospitalaria
ﬂ— -

Se socializa el decélogo y se solicita a los lideres ser los promotores y capacitadores de este
decalogo en cada centro de salud para de esta manera velar por el mejoramiento del servicio. Los
lideres se comprometen y solcitan que se les entregue la papeleria y ellos proceden a la
socializacién y divulgacién del decélogo de derechos y deberes, también se sociliza la estrategia de

derechos y deberes kids para los nifios la cual se implementara en la ese isabu.

3. expectativas y necesidades
Los miembros de la alianza solicitan reunion de manera presencial con el gerente del isabu para recibir
informacion sobre el mantenimiento de infraestructura realizado a las diferentes centros de salud, también

solicitan informacion sobre los planes de remodelacion de la uimist, y el centro de salud Antonia santos.

Al diligenciar este documento, autorizo de manera previa, expresa e inequivoca a ESE ISABU a dar tratamiento de mis datos personales aqui consignados, para que sean almacenados,
usados, circulados o suprimidos, conforme a las finalidades incorporadas en la Politica de Tratamiento de Informacién publicada en www.isabu.gov.co y en la Carrera 9 A # calle12N,
que declaro conocer y estar informado de los canales de atencién consignados en la misma a los que podré dirigirme para el ejercicio de mis derechos. Asi mismo, declaro que se me ha
advertido la posibilidad de oponerme al tratamiento de datos sensibles, a lo cual manifiesto mi autorizacion expresa para su tratamiento

La Ultima version de cada documento sera la Unica valida para su utilizacién y estara disponible en la Intranet de la E.S.E. ISABU, evite mantener copias
digitales o impresas de este documento porque corre el riesgo de tener una versién desactualizada.
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Adicionalmente hay expectativas por la compra del lugar donde funciona el centro de salud morrorico pues se

habia propuesto por parte de la anterior administracion la compra del predio.

El presidente de la alianza solicita también la participacién en las reuniones de las directoras técnicas para que

comenten el estado actual del servicio en cada zona.

Estas solicitudes se presentaran a gerencia y se plantea y convoca una rendicion d cuentas en temas

especificos de infraestructura para el mes de diciembre en el hospital local del norte.

4. Fin de la reunion

COMPROMISOS FINALES

COMPROMISO

RESPONSABLE

FECHA

Al diligenciar este documento, autorizo de manera previa, expresa e inequivoca a ESE ISABU a dar tratamiento de mis datos personales aqui consignados, para que sean almacenados,
usados, circulados o suprimidos, conforme a las finalidades incorporadas en la Politica de Tratamiento de Informacién publicada en www.isabu.gov.co y en la Carrera 9 A # calle12N,
que declaro conocer y estar informado de los canales de atencién consignados en la misma a los que podré dirigirme para el ejercicio de mis derechos. Asi mismo, declaro que se me ha

advertido la posibilidad de oponerme al tratamiento de datos sensibles, a lo cual manifiesto mi autorizacion expresa para su tratamiento

La dltima version de cada documento sera la Unica valida para su utilizacion y estara disponible en la Intranet de la E.S.E. ISABU, evite mantener copias
digitales o impresas de este documento porque corre el riesgo de tener una versién desactualizada.
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Al diligenciar €ste documento, autorizo de manera pr

misma a los que podré dirigirme para €l gjercicio de mis derechos, Asl misma, declaro g

evia, expresa e Ineguivoca a la ESE ISABU a dar tratamiento de mis

finalidades incorporadas en |a Politica de Tratamiento de Informacién publicada en ywy,|sabu.gov.ca y en |a Carrera © Calle
us 8 me _ha advertido de oponérma ol tratamlenta de datos sensibles, alo cua

darnartiunlizadn

datos personales aqul consignados, para que sean almacenados, usados, circulados o supamidos, conforme a las
12 Norte — Hospital Local del Norte, que declaro conocer y estar informado de los canales de atencidn consignados en la
| manifiesto mi autorizacién expresa

su tratamiento.
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