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OBJETIVO: SOCIALIZACION DEL MODELO DE ATENCION ADOPTADO POR LA IPSI

Se realiza socializacién del “Modelo de Atencién en Salud” el cual tiene como enfoque “ la seguridad y la
atencion diferencial” con el propdsito preservar, mejorar y rehabilitar las condiciones de salud de los
usuarios a través de propiciar una cultura de seguridad, que permita una atencién con respeto a la dignidad
humana y orientar los servicios hacia la promocién de la salud, prevencién de la enfermedad, que permita
mejorar la oportunidad, continuidad, pertinencia, accesibilidad y seguridad en los servicios prestados.
Fortalecimiento el sistema de referencia y contra - referencia y las redes integrales de servicios, teniendo
en cuenta la organizacién de redes de las diferentes Entidades prestadoras de servicio de salud. Asi mismo
este modelo es una guia para los usuarios, aseguradoras y entidades administradoras de planes de
beneficios, con el fin de mantenerlos informados de los servicios a ofertar y el acceso a dichos servicios.

El modelo de atencidn es el proceso en el cual los diferentes componentes de la prestacién de servicios
interactdan con el fin de garantizar los mejores resultados clinicos y financieros mediante la coordinacién
entre escenarios de atencion y disciplinas del conocimiento a lo largo de las etapas del ciclo salud-
enfermedad de los usuarios de la IPSI. Desde este componente se desarrolla el concepto integral de salud
indigena, medicina tradicional, pluralismo médico, acciones de promocién de la salud y prevencién de la
enfermedad, asi como la garantia de la salud en términos de accesibilidad y calidad de manera adecuada a
la cultura dentro de los espacios geograficos donde perviven las comunidades indigenas y resguardos de
la etnia Wayuu, Arhuaca, Kogui, Zenu y Chimila en el Departamento de La Guajira. <

La Gestién de SALUD, estd inmersa entonces, en la labor de cada integrante durante el proceso de
atencion. Se visualiza como un mecanismo de coordinacidn, fortalecimiento y concertacién de las
actividades institucionales e intersectoriales y de participacién comunitaria, que apuntan a mejorar el
aprovechamiento de los recursos y apoyar la operativizacion del modelo de cuidado propio e
interculturales basado en el andlisis continuo de los procesos, el impacto y calidad de las acciones
desplegadas.

La IPSly suequipo directivo es consciente de que muchos de los determinantes de la salud de su poblacién
usuaria estan fuera de su control directo, sin embargo estdn empefiados en impactar positivamente la
calidad de vida de estas personas mediante la implementacién de 4 principios basicos que son los que han
propiciado todas las estrategias definidas en este modelo, estos principios son:
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, Atencidn centrada en el usuario y su familia: Una atencion centrada en sus dimensiones Bioldgicas,
psicoldgicas y socioculturales del paciente, su familia y la comunidad en general, brindando una atencion
segura, con enfoque de riesgo.

« Atencién con enfoque diferencial: En las comunidades indigenas hay unos factores culturales originados
en sus leyes de origen, que orientan sus estilos de vida propia y entre estos su sistemas propios de salud y
concepciones sobre el medio natural, por lo que enla IPSI, se respetan las acciones y procesos de solucion
peciales, en el caso del enfoque salud y medicina tradicional, adecuado a las condiciones y
rticularidades étnicas de la poblacién indigena.

o Cumplimiento de los estandares de calidad de la atencién en salud: Con base en los estdndares de
superiores de habilitacién y el cumplimiento de los atributos del calidad definidos en el Sistema Obligatorio
de Garantia de la Calidad.

* Seguimiento y control de todas las actividades:

El seguimiento se realizara a través de la definicion de actividades propias de la institucién que permitan
medir la efectividad de las estrategias y el seguimiento a los atributos de calidad definidos desde el Sistema
Obligatorio de Garantia de la Calidad. Es asi como el equipo directivo de la institucién promueve el
mejoramiento de la oferta en cantidad y calidad de los servicios de salud, que cuente con la aprobaciény
la aceptacién de la comunidad y genere un acercamiento y participacion de la misma en la gestion de los
servicios.

También promueve el mejoramiento continuo de sus procesos internos enfocado principalmente a
mejorar y actualizar la capacidad y el desempefio técnico de los funcionarios de la institucidn a través de
la educacién continua y el fortalecimiento del clima organizacional, la planeacion concertada de las
actividades de la organizacién, el monitoreo continuo de las mismas y la organizacién de un sistema de
informacién efectivo que permita la toma de decisiones.

OPERATIVIZACION DEL MODELO DE ATENCION

Acceso: El usuario y su familia ingresan a nuestra institucion a través de los servicios de consulta externa.
El ingreso por consulta externa se realiza a través de la asignacién de citas médicas generales.
Especializadas y de otras profesiones, a través de medio telefdnico o citas personales.

Atencién Extramural: Se brinda atencién a las comunidades del drea dispersa, dando cumplimiento al
cronograma de salidas, previamente organizado por la Coordinadora de Promocién y Prevencién y previ
concertacién con los lideres de cada comunidad. Las salidas extramurales son diarias.

LA IPSI a través de sus grupos extramurales se encuentra en proceso de captacién, identificacion y
caracterizacién de la poblacién con el fin de segmentar la poblacion usuaria que maneja y son realizadas
para suplir necesidades de acceso por dispersién geografica en la poblacién del area rural. Para su
admisién es necesaria Identifica la entidad responsable del pago de los servicios de salud que demanda el
usuario y el derecho del mismo a ser cubierto por dicha Entidad. (Verificacion de derechos) desde la oficina
de sistema de informacién y atencién al usuario se realiza el ingreso al paciente en cualquiera de nuestras
sedes

Talento humano Para garantizar la operacién del modelo, el talento humano es un recurso indispensable.
Se requiere la contratacion de talento humano en condiciones de formalidad laboral y con incentivos que
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permitan la continuidad y permanencia en la regién, con especial énfasis en el personal de salud
comunitaria (Gestores indigenas y/o Auxiliares en Salud) que estaran ubicados en las sedes habilitadas por
la IPSI y en aquellas comunidades donde se ha identificado mayor nimero de afiliados.

Este modelo esta correlacionado con La politica de Atencién Integral, expedida por el Ministerio de Salud,
Esa coordinacién implica la implementacién y seguimiento de los planes territoriales de salud, los planes
de desarrollo territoriales, para lo cual se norma el MODELO DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD

FIRMA DEL EXPOSITOR.
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