
 

 APOYO A LA RIAMP POR MEDIO DE ESTRATEGIAS ORGANIZACIONALES Y 

EDUCATIVAS PARA EL MEJORAMIENTO DE LA CALIDAD DEL SERVICIO 

DEL ÀREA AMBULATORIA PROMOCIÒN Y PREVENCIÒN MATERNIDAD 

SEGURA DE LA CLÌNICA FOSCAL DURANTE EL PRIMER SEMESTRE DEL 

2023  

 

 

 

 

 

 SERVICIO AMBULATORIO PROMOCIÓN Y PREVENCIÓN MATERNIDAD 

SEGURA- FOSCAL  

 

 

 

 

 

 

ANA BEATRIZ GALEANO REYES - U00125288 

ESTUDIANTE PRÁCTICA ELECTIVA DE PROFUNDIZACIÓN 

VIII SEMESTRE 

 

 

 

 

 

 

DOCENTE TUTORA: 

DIANA MERCEDES ANGARITA MACIAS 

 

 

 

 

 

 

UNIVERSIDAD AUTÓNOMA DE BUCARAMANGA  

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD 

PROGRAMA DE ENFERMERÍA 

BUCARAMANGA - SANTANDER 

2023 



 

RESUMEN 

Introducción: Para el año 2020 en Colombia subió la razón de mortalidad materna a 69,6 y en 

el 2021 a 83,19 según datos de Minsalud. En el caso de Santander la mortalidad materna 

reportada para el año 2020 fue de 34,5 y en el año 2021 ascendió a 89,3 según datos del 

SIVIGILA. Es de reconocer que los servicios que ofrece la RIAMP son intervenciones que 

influyen en la prevención de complicaciones que pueden llevar a la muerte de la mujer durante 

el embarazo, parto o puerperio. Lo que se buscó con este plan de mejora fue realizar manuales 

de procedimientos con el propósito de que  profesionales de la salud conozcan las directrices 

para brindar una atención integral, de calidad y con calidez a las mujeres en su periodo de 

puerperio, adicionalmente documentar e implementar la consejería en lactancia materna con el 

fin de mejorar la calidad del servicio y que esta consulta sea unificada completa y dirigida  y 

finalmente implementar estrategias metodológicas (TIC) ya que facilita y  mejora  la enseñanza, 

favoreciendo los procesos de construcción del conocimiento con el  personal auxiliar y 

profesional de enfermería y usuarias asistentes al curso de preparación para la maternidad y 

paternidad modalidad presencial. El proyecto investigativo de este semestre fue la participación 

en el proyecto de investigación UNAB-FOSCAL denominado Significados, conocimientos, y 

experiencias vivenciadas por las gestantes que participan en el curso virtual de preparación 

para la maternidad y paternidad segura ofrecido en FOSCAL, año 2023. 

Objetivo General: Apoyar la RIAMP por medio de estrategias organizacionales y educativas 

para el mejoramiento de la calidad del servicio del área ambulatoria promoción y prevención 

maternidad segura de la clínica FOSCAL durante el primer semestre del 2023.  

Metodología: Para la elaboración de este trabajo primeramente se realizó la valoración del 

sitio de práctica, mediante la observación directa, revisión en bases de datos, ejecución de listas 

de chequeo, seguidamente se eligió como método diagnóstico la matriz DOFA, por medio de 

la cual se logró identificar 7 debilidades, 5 oportunidades, 6 fortalezas y 3 amenazas del 



 

servicio de maternidad segura,  como medio de priorización se optó por el método de Hanlon, 

según los hallazgos encontrados se decidió trabajar en 3 problemas centrales, para ello se 

plantearon objetivos, actividades y  metas para la resolución de los mismos.  

Metodología propuesta Investigativa PEP: El grupo de investigación  Caring, programa de 

enfermería UNAB y grupo de investigación FOSCAL tienen estructurado un proyecto 

denominado Significados, conocimientos, y experiencias vivenciadas por las gestantes que 

participan en el curso virtual de preparación para la maternidad y paternidad segura ofrecido 

en FOSCAL, año 2023, es un estudio cualitativo con diseño fenomenológico que busca obtener 

las perspectivas de los participantes, se explora, describe y comprende lo que los individuos 

tienen en común de acuerdo con sus experiencias con un determinado fenómeno. En este 

proyecto de investigación la estudiante PEP se adhiere a la propuesta investigativa cumpliendo 

determinadas funciones como lo fueron, evaluar el funcionamiento de la plataforma del curso 

virtual, habilitar la inscripción, realizar la matriz de verificación facial del curso de preparación 

para la maternidad y paternidad modalidad e-learning, Presentar el proyecto a las enfermeras 

de Promoción y Prevención e incentivar a la inscripción de gestantes para iniciar el curso e 

identificar gestantes que cumplan criterios para la organización de grupos focales y entrevistas 

individuales, realizar el seguimiento a las gestantes para el periodo Enero - Abril  2023. Se 

usaron como técnicas de recolección de datos grupos focales y entrevistas individuales. El 

muestreo fue en bola de nieve y teórico. Se 

 conformaron 3 grupos focales cada uno entre 8 a 10 participantes y 2 entrevistas individuales.  

Resultados: se logró elaborar al 100%, aprobación por jefe inmediato y envió a oficina de 

calidad  del manual de procedimientos consulta postparto, Se documentó, implementó y se 

realizó seguimiento de  la consulta individual de consejería en lactancia materna al 34,1 de las 

usuarias sede Floridablanca y  53,1% de las usuarias sede Bolarqui, Finalmente Se realizó 

capacitación de los manuales de procedimientos asistenciales de PYP al 100%, Se logró 



 

mejorar el nivel de conocimientos de regular a bueno en un 78% en el personal auxiliar y 

profesional de enfermería de pyp clínica FOSCAL Resultados propuesta investigativa PEP: 

Se realizó elaboración de la matriz de verificación facial del curso de preparación para la 

maternidad y paternidad modalidad e-learning, seguidamente se realizó seguimiento a las 

gestantes para el periodo Enero - Abril  2023. Se usaron como técnicas de recolección de datos 

grupos focales y entrevistas individuales. Finalmente se realizó la ejecución de 2 entrevistas 

individuales con su respectiva transcripción.  

Conclusiones: Se logró documentar el manual de procedimientos consulta postparto con el fin 

de que profesionales de la salud conozcan las directrices para brindar una atención integral, de 

calidad a las mujeres en su periodo de puerperio, se documentó e implementó la consulta 

individual de consejería en lactancia materna en PYP con el fin de mejorar la calidad del 

servicio y que esta consulta sea unificada completa y dirigida.  

Conclusión propuesta investigativa PEP: En la ejecución de las entrevistas individuales se 

logró identificar que las usuarias participan de forma activa en el proceso de aprendizaje, existe 

flexibilidad horaria ya que las usuarias manifestaron que pueden ingresar en cualquier 

momento durante las 24 horas del día, y dan a conocer que hay disminución de costos puesto  

que no tienen que trasladarse hacia los centros de salud. Las usuarias manifiestan que el 

contenido expuesto durante las sesiones educativas son contenidos con incremento de lenguaje 

técnico lo que conlleva a generar confusión en el proceso de aprendizaje. 
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ABSTRACT 

 

Introduction: By the year 2020 in Colombia the maternal mortality ratio rose to 69.6 and in 

2021 to 83.19 according to data from Minsalud. In the case of Santander, maternal mortality 

reported for the year 2020 was 34.5 and in 2021 it amounted to 89.3 according to data from 

SIVIGILA. It is recognized that the services offered by the RIAMP are interventions that 

influence the prevention of complications that can lead to the death of the woman during 

pregnancy, childbirth, or the puerperium. What was sought with this improvement plan was to 

create procedure manuals so that health professionals know the guidelines to provide 

comprehensive, quality and warm care to women in their postpartum period. Additionally, 

document and implement breastfeeding counseling to improve the quality of service and that 

this consultation is unified complete and directed and finally implement methodological 

strategies (ICT) since it facilitates and improves teaching, favoring the processes of knowledge 

construction with auxiliary and professional nursing staff and users attending the course of 

preparation for maternity and paternity face-to-face modality. The research project of this 

semester was the participation in the UNAB-FOSCAL research project called Meanings, 

knowledge, and experiences lived by pregnant women who participate in the virtual course of 

preparation for safe maternity and paternity offered at FOSCAL, year 2023. General 

Objective: Support the RIAMP through organizational and educational strategies to improve 

the quality of service in the outpatient area, promotion, and prevention of safe maternity at the 

FOSCAL Clinic during the first semester of 2023. Methodology: For the elaboration of this 

work, firstly, the assessment of the practice site was carried out, through direct observation, 

review in databases, execution of checklists, then the SWOT matrix was chosen as the 

diagnostic method, through which it was possible to identify 7 weaknesses, 5 opportunities, 6 

strengths and 3 threats of the safe maternity service. As a means of prioritization, the Hanlon 

method was chosen. According to the findings, it was decided to work on 3 central problems, 



 

for which objectives, activities and goals were proposed for their resolution. Proposed PEP 

Research Methodology: The Caring research group, the UNAB nursing program and the 

FOSCAL research group have structured a project called Meanings, knowledge, and 

experiences experienced by pregnant women who participate in the virtual course of 

preparation for safe maternity and paternity offered in FOSCAL, year 2023, is a qualitative 

study with a phenomenological design that seeks to obtain the perspectives of the participants, 

explores, describes and understands what individuals have in common according to their 

experiences with a certain phenomenon. In this research project, the PEP student adheres to the 

research proposal by fulfilling certain functions, such as evaluating the operation of the virtual 

course platform, enabling enrollment, performing the facial verification matrix of the maternity 

and paternity preparation course. e-learning modality, Present the project to the Promotion and 

Prevention nurses and encourage the registration of pregnant women to start the course and 

identify pregnant women who meet criteria for the organization of focus groups and individual 

interviews, follow up on pregnant women for the period January - April 2023. Focus groups 

and individual interviews were used as data collection techniques. Sampling was snowball and 

theoretical. 3 focus groups were formed each between 8 to 10 participants and 2 individual 

interviews. Results: it was possible to prepare 100%, approval by the immediate boss and 

delivery to the quality office of the postpartum consultation procedures manual. The individual 

consultation for breastfeeding counseling was documented, implemented, and followed up on 

34.1 of the users. Floridablanca headquarters and 53.1% of the Bolarqui headquarters users. 

Finally, 100% of the PYP care procedure manuals were trained. The level of knowledge was 

improved from fair to good by 78% in the auxiliary and professional staff FOSCAL clinic pyp 

nursing. Results PEP research proposal: The facial verification matrix of the preparation 

course for maternity and paternity e-learning modality was elaborated, followed by follow-up 

of pregnant women for the period January - April 2023. Data collection techniques were used. 



 

data focus groups and individual interviews. Finally, the execution of 2 individual interviews 

with their respective transcription was carried out. Conclusions: It was possible to document 

the postpartum consultation procedures manual in order for health professionals to know the 

guidelines to provide comprehensive, quality care to women in their puerperium period, the 

individual counseling consultation was documented and implemented in breastfeeding in PYP 

in order to improve the quality of the service and that this consultation is unified complete and 

directed. Conclusion PEP research proposal: In the execution of the individual interviews, it 

was possible to identify that the users participate actively in the learning process, there is time 

flexibility since the users stated that they can enter at any time during the 24 hours of the day, 

and They make it known that there is a reduction in costs since they do not have to travel to the 

health centers. The users state that the content exposed during the educational sessions is 

content with an increase in technical language, which leads to confusion in the learning process. 

Key words: Maternal perinatal route, care, execution  

 

INTRODUCCIÓN 

 La Promoción de salud, prevención de enfermedades y generación de una cultura de cuidado 

para todas las personas, familias y comunidades se considera un atributo para los servicios de 

promoción y prevención del área ambulatoria de la clínica FOSCAL por consiguiente esta 

institución cuenta con la implementación de los lineamientos técnicos y operativos de la ruta 

integral de atención en salud materno perinatal en el servicio de maternidad segura del área 

ambulatoria  con un cumplimiento del 66,7% 

Desde esta perspectiva, es de vital importancia continuar con la implementación de estrategias 

de mejoramiento continuo, enfocadas en promoción de la salud materna, prevención de factores 

de riesgo y  enfermedades de la población gestante y usuarias en el posparto   fundamentadas 



 

con las políticas de atención integral en salud con el fin de  garantizar  altos estándares en la 

atención en salud  de la población gestante,  y usuarias en él sus familias y  de esta manera 

prevenir la morbimortalidad materna 

El presente trabajo se centró en el desarrollo de un plan de mejoramiento a través de las etapas 

del ciclo PHVA (Planear-Hacer-Verificar-Actuar) llevado a cabo por la estudiante PEP de 

octavo semestre de la Universidad Autónoma de Bucaramanga en el servicio ambulatorio de 

promoción y prevención de la clínica FOSCAL, durante el primer semestre del año 2023 

desempeñando funciones administrativas y asistenciales en dicho servicio. Adicionalmente se 

llevó a cabo el seguimiento del proyecto de investigación (Significados, conocimientos, y 

experiencias vivenciadas por las gestantes que participan en el curso virtual de preparación 

para la maternidad y paternidad segura ofrecido en FOSCAL, año 2023) el cual está 

conformado por el Grupo de investigación Caring, programa de enfermería UNAB, Grupo de 

investigación FOSCAL. Se procedió a realizar la valoración del servicio ambulatorio de 

promoción y prevención  maternidad segura mediante la observación directa, realización de 

listas de chequeo, entrevistas  y la revisión en diferentes bases de datos, seguido a esto se eligió 

como método diagnóstico la matriz DOFA, por medio de la cual se logró identificar 7 

debilidades, 5 oportunidades, 6 fortalezas y 3 amenazas del servicio de promoción y prevención 

maternidad segura,  como medio de priorización se eligió el método de HANLON , Según los 

hallazgos encontrados se decide trabajar en 3 problemas centrales. Una vez identificadas las 

necesidades en el servicio, se procede a la ejecución de manuales de procedimientos enfocados 

en la consejería de lactancia materna, atención del puerperio mediato, adicionalmente se 

realizaron capacitaciones al personal auxiliar y profesional de enfermería para mejorar los 

conocimientos de los lineamientos técnicos y operativos de  la ruta materno perinatal 

encaminadas al mejoramiento continuo en la calidad de la atención a las usuarias garantizando 

la promoción de la salud, prevención de la enfermedad y además lograr documentar manuales 



 

de procedimientos asistenciales inexistentes contenidos en los lineamientos técnicos y 

operativos de la ruta integral de atención en salud. También se tuvo en cuenta la incorporación 

de teorías disciplinar, administrativa y pedagógica. 

Para el año 2020 en Colombia subió la razón de mortalidad materna a 69,6 y en el 2021 a 83,19 

según datos de Minsalud. En el caso de Santander la mortalidad materna reportada para el año 

2020 fue de 34,5 y en el año 2021 ascendió a 89,3 según datos del SIVIGILA. (1) Es de 

reconocer que la preparación para la maternidad, educación a las usuarias en el posparto son 

intervenciones que influye en la prevención de complicaciones que pueden llevar a la muerte 

de la mujer durante el embarazo, parto o puerperio. Este tipo de servicios es contemplado para 

que se ofrezca dentro de la Ruta Integral de Atención Materno Perinatal (RIAMP). 

Por otra parte es importante mencionar la importancia de la consejería en la lactancia materna 

asegurando un adecuado inicio y proceso  de mantenimiento de la misma mediante la  

orientación efectiva a la mujer en periodo de lactancia puesto  que  A nivel mundial, sólo el 

43% de los bebés menores de seis meses son amamantados de manera exclusiva.(2) Los bebés 

que no reciben leche materna en absoluto tienen 14 veces más probabilidades de morir que 

aquellos que se alimentan sólo con leche materna. 

Es por esto que los objetivos de este plan de mejora fue  documentar el  manual de 

procedimientos consulta posparto con el fin de que  profesionales de la salud conozcan las 

directrices para brindar una atención integral, de calidad y con calidez a las mujeres en su 

periodo de puerperio, además  documentar e implementar la consulta individual de consejería 

en lactancia materna  con el propósito  de mejorar la calidad del servicio y que esta consulta 

sea unificada completa y dirigida y finalmente implementar estrategias metodológicas (TIC) 

ya que facilita y  mejora  la enseñanza, favoreciendo los procesos de construcción del 

conocimiento con el  personal auxiliar y profesional de enfermería del área ambulatoria 



 

promoción y prevención clínica FOSCAL Sede Floridablanca y usuarias asistentes al curso de 

preparación para la maternidad y paternidad modalidad presencial.  

 

JUSTIFICACIÓN 

Según la OMS, las complicaciones en el embarazo, parto o puerperio. constituyen la primera 

causa de muerte y discapacidad de las mujeres en los países en desarrollo. 

Se calcula que durante el 2013 murieron cerca de 800 mujeres al día por esta causa y 

que la mayoría de estas muertes pudo haberse evitado. (3) 

La maternidad segura es un derecho humano que fortalece la autonomía y la decisión de las 

mujeres sobre el ejercicio de su sexualidad y reproducción. Las mujeres gestantes y usuarias 

postparto tienen derecho a acceder a servicios de calidad en salud sexual y reproductiva que 

garanticen su salud y su vida. Ninguna de ellas debería morir como consecuencia de 

complicaciones prevenibles antes, durante y después del parto. (4)  

El programa de promoción y prevención maternidad segura se rige bajo los lineamientos 

técnicos y operativos de la ruta integral de atención materno perinatal esta ruta tiene como 

objetivo garantizar la atención integral en salud a las gestantes, usuarias posparto, sus familias 

y comunidades a partir de la valoración integral en salud (física, mental), detección temprana 

y protección específica. Esta ruta se  centra en las  mujeres embarazadas, su gestación, el 

posparto su familia y comunidades, respetando opciones, cultura, contexto social y las 

necesidades específicas individuales, apuntando a una atención más segura y de calidad de una 

manera eficaz, eficiente y equitativa.(5) La Organización Panamericana de la Salud afirma que 

las instituciones  comunitarias juegan un papel importante  en la captación de  las usuarias 

gestantes y usuarias posparto  para que se acerquen a los servicios de salud tempranamente, 

asistan al control prenatal, reconozcan signos de alarma, adicionalmente que las madres 



 

consulten a atención del puerperio y que logren obtener consejería en lactancia materna. y 

planificación familiar. (6) Es por esta razón que la clínica FOSCAL busca que todas las gestantes 

y madres que se encuentran vinculadas a esta institución cumplan con los lineamientos de la 

Ruta Integral de Atención Materno Perinatal. El plan de mejora expuesto en este documento 

tiene el mismo propósito, el de lograr que todos los lineamientos técnicos y operativos de la 

ruta materno perinatal en el área de promoción y prevención estén documentados y sean 

ejecutados, asimismo lograr la máxima cantidad posible de usuarias gestantes y madres que  

ingresen a la ruta y reciban las diferentes asesorías de esta manera poder detectar o identificar 

a tiempo alguna alteración a factor de riesgo que surja durante su embarazo, parto o puerperio. 
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OBJETIVOS DEL TRABAJO  

Objetivo general 

 

Diseñar un plan de mejoramiento con la ayuda de estrategias científicas, administrativas, 

tecnológicas y educativas, para el fortalecimiento del servicio ambulatorio promoción y 

prevención maternidad segura en la clínica FOSCAL durante el primer semestre del año 2023  

Objetivos específicos 

● Identificar las necesidades del servicio ambulatorio promoción y prevención 

maternidad segura maternidad segura de la clínica FOSCAL, mediante herramientas de 

valoración y aplicación matriz FODA.  

● Aplicar el método de HANLON para la priorización de problemas identificados en el 

servicio 

● Diseñar un plan con las actividades a desarrollar para el cumplimiento de las metas 

propuestas. 

● Evaluar el cumplimiento y ejecución de los manuales de procedimiento documentados 

en el servicio ambulatorio de promoción y prevención maternidad segura 

 

MODELOS TEÓRICOS 

Para la ejecución del plan de mejora se usaron tres enfoques o teorías, pedagógico, disciplinar, 

administrativo  

1: Enfoque Pedagógico: Teoría del aprendizaje Significativo David Paul Ausubel 

Esta teoría se planteó como un modelo de enseñanza y aprendizaje. El autor consideraba que 

el mecanismo humano de aprendizaje por excelencia para aumentar y preservar los 



 

conocimientos es el aprendizaje receptivo significativo, tanto en el aula como en la vida 

cotidiana, y que el ser humano elabora sus conocimientos, habilidades, destrezas en base a 

experiencias anteriores relacionadas con su propio interés y necesidad. Para lograr obtener este 

aprendizaje se requiere de disposición del sujeto para aprender y que el material de aprendizaje 

sea una estructura para el conocimiento. (7)  

El autor plantea tres clases de aprendizaje significativo: 

Representacional en donde se aprende con símbolos y palabras, conceptual donde se obtiene 

aprendizaje de palabras y conceptos y finalmente el proposicional donde se logra un 

aprendizaje de ideas expresadas. 

Correlación teórica 

Se determina elegir esta teoría pedagógica, puesto que hace énfasis en la enseñanza y el 

aprendizaje que es lo que se quiere lograr con el personal de salud que trabaja en el área 

ambulatoria de promoción y prevención de la clínica FOSCAL con el objetivo de brindar 

educación a los usuarios de una manera adecuada y que los temas tratados queden claros.  

Dentro de este plan de mejora se plantea realizar dos manuales de procedimientos, en donde se 

realizará consejería en lactancia materna con el objetivo explicar la importancia, beneficios de 

la lactancia materna exclusiva y los problemas que se pueden presentar en el periodo de 

lactancia para prevención de complicaciones en las madres y los niños y educar a la paciente y 

su red de apoyo para mejorar la adherencia en  las técnicas de lactancia materna. El segundo 

manual de procedimientos se diseñará para la atención en consulta posparto con el fin de que 

los profesionales comprenderán  el proceso estandarizado del manual de procedimientos para 

que la consulta  sea completa y dirigida, así mismo elaborar información completa 

identificando factores de riesgo, complicaciones que se pueden presentar en el puerperio 

mediato para  poder estandarizar un plan de cuidados, por otra parte se realizará capacitación 

al personal auxiliar y profesional de enfermería con el objetivo de orientar formar, fortalecer o 



 

potencializar las competencias, contribuyendo al mejoramiento institucional, fortaleciendo las 

competencias laborales, conocimientos en relación a los manuales de procedimientos 

asistenciales de la ruta materno perinatal para lograr una adecuada implementación y ejecución 

de esta ruta en el servicio ambulatorio de promoción y prevención de la clínica FOSCAL. 

2: Enfoque Disciplinar Teoría De Los Cuidados De Kristen Swanson 

Swanson propone en su teoría cinco procesos básicos, dichos conceptos permiten reflexionar 

acerca de la cosmovisión del cuidado enfermero, donde convergen las dimensiones históricas, 

antropológicas y filosóficas de la ciencia de enfermería 

Para Swanson el cuidado en enfermería transcurría en un proceso que contaba con cinco 

momentos:(8) 

Mantener las creencias: Es mantener la fe para superar un acontecimiento o transición y de 

enfrentarse al futuro con significado, creyendo en la capacidad del otro, manteniendo una 

actitud llena de esperanza, ofreciendo un optimismo realista, y acompañar al sujeto de cuidado 

en cualquiera situación 

Conocer: Comprender el significado de un suceso en la vida del otro, evitando suposiciones, 

centrándose en la persona a la que se cuida, buscando claves, valorando meticulosamente y 

buscando un proceso de compromiso entre el que cuida y el que es cuidado.  

Estar con: Estar emocionalmente presente con el otro, incluye estar allí en persona, transmitir 

disponibilidad y compartir sentimientos sin abrumar a la persona cuidada. 

Hacer por: Hacer por otros lo que se haría para uno mismo, si fuera posible, incluyendo 

adelantarse a las necesidades, confortar, actuar con habilidad y competencia y proteger al que 

es cuidado, respetando su dignidad. 

Posibilitar: Es facilitar el paso del otro por las transiciones de la vida y los acontecimientos 

desconocidos, centrándose en el acontecimiento, informando, explicando, apoyando, dando 



 

validez a sentimientos. 

Metaparadigmas  

Persona: Define a las personas como seres únicos que están en proceso de creación y cuya 

integridad se completa cuando se manifiesta en pensamientos, sentimientos y conductas. 

Refiere que las experiencias vitales de cada individuo están influidas por una completa 

interacción de una herencia genética, al legado espiritual y la capacidad de ejercer el libre 

albedrío. 

Enfermería: Se define como la disciplina de los cuidados para el bienestar de otros. Afirma 

que la disciplina de la enfermería está fundada por el conocimiento empírico de la enfermería 

y de otras disciplinas relacionadas, así como por el conocimiento ético, personal y estético 

derivado de las humanidades, la experiencia clínica y los valores y expectativas personales y 

sociales. 

Salud: Es considerado el restablecimiento del bienestar como un complejo proceso de cuidados 

y curación que incluye desprenderse del color interno, establecer nuevos significados, restaurar 

la integridad y salir con un sentimiento de renovada plenitud.  

Entorno: Define el entorno de manera situacional, sostiene que el entorno para la enfermería 

es cualquier contexto que influye o que es influido por la persona, la teorista sostiene que hay 

muchos tipos de influencia sobre el entorno, como los aspectos culturales, sociales, biofísicos, 

políticos y económicos.  

 

Correlación teórica 

Mantener las creencias:  Como profesionales de enfermería debemos motivar y felicitar al 

usuario cada vez que obtenga un logro o una meta en cuanto a su estado de salud, creyendo así 



 

en la capacidad que tiene para lograr adoptar conductas saludables y de esta manera mantener 

un estado de salud adecuadamente. 

Conocer: Se debe indagar acerca de las necesidades o problemas del usuario o la comunidad, 

con el fin de conocer sus propias necesidades y dar respuesta a lo requerido. La idea es conectar 

las necesidades de los usuarios con los demás miembros del equipo de salud que intervienen 

en el proceso. 

Estar con: Como profesionales de enfermería debemos promover confianza y seguridad 

facilitando que exprese sus sentimientos, proporcionando al usuario un ambiente de 

comunicación y tranquilidad. 

Hacer por: El personal de enfermería puede estar más cerca del usuario debido a que se le 

puede brindar educación individual y personalizada. 

Posibilitar: Este paso es la acción del profesional de enfermería de brindar apoyo a los usuarios 

o comunidad según sus problemas o necesidades  

3: Enfoque administrativo: Teoría clásica de la Administración de Henry Fayol 

Fayol nacido en el año de 1841, es considerado como el padre de la Administración moderna, 

La teoría clásica se centraba en definir la estructura para garantizar la eficiencia en todas las 

partes involucradas, sean éstas órganos (secciones, departamentos) o personas (ocupantes de 

cargos y ejecutantes de tareas).  La tarea administrativa no debe ser una carga para las 

autoridades, sino más bien una responsabilidad compartida con los subordinados.  

De acuerdo con Fayol, toda empresa industrial debe tener presentes los siguientes seis grupos 

de funciones:(9) 

1. Funciones técnicas: Es donde se realiza la producción de bienes y servicios. 

2. Funciones comerciales: La empresa necesita tanto saber producir eficientemente como 

comprar y vender bien para obtener ganancias  



 

3. Funciones financieras: Es indispensable una gestión financiera con el fin de sacar el mayor 

provecho posible de las disponibilidades evitando aplicaciones imprudentes de capital. 

4. Funciones de seguridad: protección de las personas y bienes de la compañía contra robos, 

inundaciones, etc. 

5. Funciones contables: Están relacionadas con los inventarios, registros, balances, costos y 

estadísticas que se llevan a cabo en una institución. 

6. Funciones administrativas: Son las encargadas de coordinar y sincronizar las cinco 

funciones anteriormente mencionadas. Estas constituyen el objeto principal de estudio para 

Fayol, pues en su época aún están en pleno desarrollo y ejecución. 

Dentro de las funciones administrativas distingue: 

Planear: Diseñar un plan de acción para el futuro. 

Organizar: brindar y trasladar recursos para la puesta en marcha del plan. 

Dirigir: Dirigir, seleccionar y evaluar a los empleados con el propósito de lograr el mejor 

trabajo para alcanzar lo planificado  

Coordinar: integración de los esfuerzos y aseguramiento de que se comparta la información y 

se resuelvan los problemas. 

Controlar: Garantizar que las cosas ocurran de acuerdo con lo planificado y ejecución de las 

acciones correctivas necesarias de las desviaciones encontradas. 

Las funciones administrativas no son propias de la alta dirección, sino que se reparten por toda 

la jerarquía de la empresa. Fayol afirma que la capacidad básica de las personas situadas en los 

niveles inferiores es la capacidad profesional característica de la empresa, mientras que la 

capacidad esencial de la alta dirección es la administrativa.  

Fayol dice que estas seis funciones se dan en toda empresa, ya sea pequeña o grande, ya que a 

cada función corresponden capacidades específicas que deben poseer las personas que las 

vayan a desempeñar.  



 

Correlación teórica 

Se elige esta teoría puesto que las funciones administrativas propuestas por Fayol permitieron 

realizar una valoración completa con el objetivo de identificar las necesidades de la institución 

y conseguir que el área ambulatoria de promoción y prevención lograra un cumplimiento del 

100% de los lineamientos técnicos y operativos de la ruta materno perinatal garantizando una 

ganancia financiera puesto que están documentados todos los manuales de procedimiento. 

 

DESCRIPCIÓN DEL LUGAR DE PRÁCTICA 

Para conocer y clasificar el sitio de práctica se usaron diferentes técnicas de valoración y de 

esta manera poder realizar la respectiva recolección de datos, cómo la observación directa, 

realización de encuestas, revisión de bases de datos y entrevistas. 

Reseña histórica:  

En 1976 se crea la fundación oftálmica de Santander la cual fue fundada por el Doctor Virgilio 

Galvis, inicialmente estaba ubicada en el Hospital universitario de Santander, en 1979 hubo un 

traslado  a la calle 34 con carrera 18 donde iniciaron a brindar servicios comunitarios y atención 

oftalmológica durante 2 años; El 27 de julio de 1982 se inaugura la fundación oftalmológica 

de Santander es aquí donde inician atención en todas las especialidades médicas, asimismo el 

fundador se asocia  con Carlos Ardila Lule y el 14 de mayo de 1993 y inauguran Fundación 

Oftalmológica de Santander Clínica Carlos Ardila Lulle - FOSCAL donde brindan servicios 

de hospitalización, salas de cirugía, urgencias, unidades de cuidado intensivo, cirugía 

ambulatoria, helipuerto, servicios de apoyo y centros de alta tecnología; El 1 de noviembre de 

2002 inauguran una nueva infraestructura donde hay áreas de hospitalización, centro de cáncer, 

unidad de esterilización y áreas académicas para los estudiantes de la UNAB, también se dieron 



 

al servicio áreas de consulta externa general y especializada con 35 consultorios, unidad de 

odontología, triage, curaciones, atención de enfermería, centro autorizador; En el 2010 nace un 

nuevo proyecto que es la clínica FOSCAL internacional donde ofrecen servicios de 

hospitalización, consulta externa, consulta especializada, área quirúrgica, unidades de cuidado 

intensivo, cardiología, oftalmología, ortopedia, laboratorio clínico, otorrinolaringología y 

Centro de Cáncer.(10)  

Misión 

Prestar servicios integrales de salud con excelencia en la asistencia, docencia e investigación, 

que fomentan el bienestar de la sociedad con innovación permanente y reconocimiento 

nacional e internacional. (10)  

Visión 

En 2026 consolidamos como una red integrada de soluciones en salud, centrada en el paciente 

generando bienestar y esperanza de vida. (10)  

Valores Institucionales 

• Ética  

• Respeto 

• Disciplina  

• Liderazgo  

• Transparencia 

• Sentido de Pertenencia  

 

Objetivos estratégicos 

http://www.foscal.com.co/institucion/historia/portafolio-descripcion/servicio-salas-cirugia/
http://www.foscal.com.co/institucion/historia/portafolio-descripcion/servicio-uci-adultos/
http://www.foscal.com.co/institucion/historia/portafolio-descripcion/servicio-uci-adultos/
http://www.foscal.com.co/portafolio-descripcion/servicio-centro-cancer/


 

1. Fortalecer la estructura financiera a través del balance entre las utilidades deseadas, la 

necesidad de crecimiento y la generación sostenida de valor 

2. Desarrollar prioritariamente los procesos que conforman el sistema de gestión de 

calidad, el sistema de información y el control de la gestión 

3. Consolidar a la FOSCAL dentro de las instituciones médicas más destacadas y 

reconocidas en el país en prestación de servicios de alta complejidad 

4. Fortalecer el principio de responsabilidad social por medio de la prevención y 

capacitación comunitaria en temas del sector salud. (10)  

 

A continuación, se presenta el organigrama de la clínica FOSCAL resaltando la dependencia 

de gerencia de apoyo asistencial, teniendo en cuenta que es en esta donde encontramos el 

programa de maternidad segura. 

 

Ilustración 1. Organigrama de la clínica FOSCAL 

 

Fuente: Página de la clínica FOSCAL 



 

 

Es importante mencionar las sedes existentes de las áreas ambulatorias de promoción y 

prevención de la clínica FOSCAL; Sede Bolarqui González Valencia # 54-59 Bucaramanga 

cuenta con 4 consultorios de riesgo cardiovascular y 1 consultorio de citologías, también existe 

otra sede en Cra 33# 49-35 en donde hay 1 consultorio de control prenatal y un consultorio de 

vacunación y cuarto frío, Por otra parte, se encuentra la sede de San Alonso Cra. 28 #17-47, 

Bucaramanga, cuenta con 2 consultorios de promoción y prevención y 1 consultorio de 

citologías; En la clínica FOSCAL que es la principal existen 3 consultorios de promoción y 

prevención 1 consultorio de citología y 1 consultorio de vacunación y cuarto frío, finalmente 

en la clínica FOSCAL internacional existe el centro de apoyo ambulatorio donde se encuentran 

7 consultorios de promoción y prevención. 4 consultorios de riesgo cardiovascular, 2 

consultorios de ginecología y 1 consultorio de control prenatal. 

La oficina del programa de promoción y prevención está ubicada en el primer piso de la clínica 

FOSCAL internacional centro de apoyo ambulatorio y sus programas son liderados por la 

enfermera Diana Mercedes Angarita Macias, quien se encargada de gestionar, implementar y 

cumplir con los lineamientos normativos de la resolución 3280 acompañada de un equipo 

interdisciplinario de médicos generales administrativos y asistenciales, profesionales y 

auxiliares de enfermería y autorizadores.     

 

El programa de maternidad segura se rige según los lineamientos de la Ruta Integral de 

Atención Materno Perinatal cuyo  objetivo es garantizar la atención integral en salud a las 

gestantes, sus familias y comunidades, a partir de intervenciones de valoración integral de la 

salud, detección temprana, protección específica, diagnóstico, tratamiento y educación para la 

salud, teniendo en cuenta el mejoramiento de la calidad en todo el continuo de atención, el 

logro de los resultados esperados en salud, el aumento de la satisfacción de las usuarias y la  



 

optimización del uso de los recursos. Esta ruta está centrada en el embarazo, parto, puerperio 

su familia y comunidades, respetando opciones, cultura, contexto social y las necesidades 

específicas individuales, apuntando a una atención más segura y de calidad de una manera 

eficaz, eficiente y equitativa. 

Ilustración 2. Ruta Integral de Atención en Salud Materno Perinatal 

Fuente: lineamientos técnicos y operativos ruta materno perinatal 

 

VALORACIÓN  

El Ciclo PHVA es una herramienta de gestión para el mejoramiento continuo, el cual  

direcciona hacia cambios en procesos o soluciones a problemas, e impulsa su mejora continua 

a través del tiempo, este modelo fue creado en la década de los 50 por William Deming como 

un proceso de aprendizaje o mejora basado en el método científico de resolución de problemas, 

Este método de gestión de calidad se encuentra plenamente vigente y ha  sido adoptado 

recientemente por las normas ISO, por su comprobada eficacia para reducir costos, optimizar 



 

la productividad,  e incrementar la rentabilidad de las organizaciones. Logrando, además, el 

mantenimiento de todos estos beneficios de una manera continua, progresiva y constante. (11) 

Para llevar a cabo el desarrollo del plan de mejora se usó el ciclo PHVA, ya que este ofrece un 

esquema de trabajo, lo que permite llevar un seguimiento o mejoramiento continuo, además es 

un plan interactivo donde se pueden identificar, resolver problemas e implementar los cambios 

que sean necesarios, con el fin de mejorar la problemática de las organizaciones.  

La valoración es un paso de gran importancia porque permite conocer el funcionamiento actual 

de la institución, de igual manera permite identificar los problemas que se están presentando 

actualmente, de modo que estos datos obtenidos se utilizarán para elaborar los diagnósticos 

administrativos y las posibles soluciones a la problemática planteada.  

En primer lugar, se identificaron las necesidades del servicio de promoción y prevención 

maternidad segura de la clínica FOSCAL, para poder realizar un plan de mejora acorde a lo 

encontrado.  

 

Para poder realizar la valoración se usaron herramientas como, revisión de bases de datos, 

realización de encuestas, entrevistas, aplicación de listas de chequeo que permitió identificar 

los problemas. 

En la sede principal de Floridablanca que corresponde a la clínica FOSCAL, se logra evidenciar 

la base de datos de la cohorte de gestantes, en la que existen 234 gestantes que ingresaron al 

programa de control prenatal en los últimos 4 meses del año 2022, en la siguiente gráfica se 

muestra el dato anteriormente mencionado. 

 

 



 

Gráfica 1. Gestantes Clínica FOSCAL Sede Floridablanca 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

Tabla 1. Datos gestantes Clínica FOSCAL Sede Floridablanca 

 Septiembre Octubre Noviembre Diciembre 

Categoría 1 67 56 55 56 

Porcentaje 28,6% 23,9% 23,5% 23,9% 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

Identificación de problemas 

1: Ingreso tardío al control prenatal por parte de las gestantes  

En los meses de septiembre, octubre, noviembre, diciembre del año 2022 ingresaron 234 

gestantes nuevas al programa de maternidad segura, de estas 200 gestantes 173 que equivale al 

73,9 % tuvieron una captación temprana, es decir, que ingresaron a control prenatal antes de la 

semana 10 de gestación, y 61 gestantes que equivale al 26,1% ingresaron después de semana 

10 de gestación. 
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Gráfica 2. Captación de gestantes a control prenatal Clínica FOSCAL Sede 

Floridablanca 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

2: Baja asistencia de las gestantes a cita por odontología 

Se logra evidenciar en la cohorte de gestantes de la sede de Floridablanca en los meses 

septiembre, octubre, noviembre y diciembre del año 2022 234 gestantes activas en donde 148 

gestantes (63.0%) asistieron a consulta por odontología y 86 gestantes (37.1%) no asistieron a 

consulta por odontología. 

73,90%

26,10%

0,00%

10,00%

20,00%

30,00%

40,00%

50,00%

60,00%

70,00%

80,00%

Captación

P
o

rc
en

ta
je

 d
e 

u
su

ar
ia

s

Captación de gestantes a control prenatal Clínica FOSCAL Sede 
Floridablanca 

Captación temprana Captación tardia



 

Gráfica 3. Captación de gestantes de asistencia a cita por odontología Clínica FOSCAL 

Sede Floridablanca 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

3: Fallas en el proceso de navegabilidad del curso de preparación para la maternidad y 

paternidad segura en la plataforma EduFOSCAL 

El 1 de noviembre del 2020 se instauró el curso de preparación para la maternidad y paternidad 

en la plataforma eduFOSCAL, con el fin de brindar educación y fomentar el aprendizaje a los 

usuarios. La clínica FOSCAL oferta el curso a los usuarios en el momento que la gestante tiene 

cita de control prenatal, es en ese momento donde dan las indicaciones de cómo realizar el 

curso, de igual modo dan a conocer lo beneficios de realizarlo. Se realizó seguimiento a partir 

del 27 de enero del 2023 donde se evidencio que se presentan Fallas en el curso de preparación 

para la maternidad y paternidad, ya que no habilita los temas siguientes a la Unidad 2.2 a pesar 

de cumplir con los requisitos y no permite su avance. 
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Ilustración 3. Imágenes de fallas en el proceso de navegabilidad del curso de 

preparación para la maternidad y paternidad 

 
Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 
 

Tabla 2. Lista de chequeo de verificación del curso virtual preparación para la 

maternidad y paternidad plasmado en la plataforma educativa 

Lista de chequeo de verificación del curso virtual preparación para la maternidad y paternidad 
plasmado en la plataforma educativa  

Personal a cargo: Ana Galeano                                                                 Fecha: 27 de enero 2023 

N. CRITERIO CUMPLE 
NO 

CUMPLE 
OBSERVACIONES 

1 
El acceso al curso está restringido a cada 
usuario, según su perfil y sin posibilidad 
de entrar si no está registrado  

X 

  La plataforma solo permite el 
acceso al curso cuando el usuario 
está registrado  

2 
Existe un manual instructivo que 
permite el manejo de la plataforma para 
ingresar al curso  

X   
Antes de iniciar el curso se envía 
un material instructivo por 
correo electrónico 

3 
Existe seguimiento para confirmar si el 
curso que está plasmado dentro de la 
plataforma funciona adecuadamente 

  X 
No hay seguimiento en cuanto a 
los mensajes enviados por parte 
de los usuarios  

4 
El acceso a la información creada en el 
curso está disponible para dar 
continuidad de este 

  X 
Después de la segunda unidad 
los temas están restringidos 

5 
El curso plasmado en la plataforma 
cuenta con material didáctico para 
mayor aprendizaje del usuario  

  X 

 Presentaciones de 
diapositivas   usadas en el curso 
no cuentan con los tips 
estimulados para realizar 
presentaciones   

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

 

Gráfica 4. Funcionamiento del curso virtual de preparación para la maternidad y 

paternidad 

 
Optimo 100 - 95% 

Aceptable 94 - 80% 

Deficiente 79 - 50% 

Inaceptable <50% 

5---100% 
2---x=40% 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

4: Poca adherencia de los usuarios para la realización del curso de preparación para la 

maternidad y paternidad a pesar de realizar el proceso de inscripción 

Se realizó una búsqueda en la base de datos de la plataforma eduFOSCAL para verificar el total 

de población inscrita, población con avance en la unidades y  población que finalizó el curso 

de preparación para la maternidad y paternidad, se logró evidenciar un total de 1185 usuarios 

registrados desde el 1 noviembre del 2020 hasta el 27 de enero del 2023, donde 517 usuarios 

no han iniciado a realizar las unidades del curso de preparación para la maternidad y paternidad, 

349 usuarios avanzando en la unidades y 319 usuarios finalizaron el curso y recibieron su 

respectivo certificado. debido a los hallazgos encontrados se puede deducir que hay Poca 

40,00%

60,00%

Funcionamiento del curso virtual de preparación para la maternidad 
y paternidad

Cumple No Cumple



 

adherencia de los usuarios para la realización del curso ya que el cumplimiento se encuentra 

en un 61.7%. 

 

Gráfica 5. Total población inscrita, con avance y finalización del curso de preparación 

para la maternidad y paternidad 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

Tabla 3. Datos total población inscrita, con avance y finalización del curso de 

preparación para la maternidad y paternidad 

  

Población inscrita 
en el curso 

Población con Avance 
en las unidades del 

curso 

Población que 
finalizo el curso 

Usuarios 517 349 319 

Porcentaje 43,6% 29,5% 26,9% 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

5: La documentación de la ruta materno perinatal en la institución en el área 

ambulatoria de promoción y prevención se encuentra con un cumplimiento del 66,7% 

La ley estatutaria de salud define que la ruta integral de atención en salud materno perinatal, es 

una herramienta operativa de obligatorio cumplimiento en todas las instituciones de salud, con 
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el objetivo de garantizar la promoción de salud, prevención de la enfermedad y generación de 

una cultura de cuidado para todas las personas, familias y comunidades.  Se realizó revisión 

del cumplimiento de la ruta materno perinatal la cual se encuentra en un cumplimiento del 

66,7% debido a que no se está implementado el manual de procedimientos de atención al 

puerperio mediato y un manual de procedimientos documentado del curso de preparación para 

la maternidad y paternidad. 

 

Tabla 4. Lista de chequeo de lineamientos técnicos y operativos de la ruta integral de 

atención en salud   materno perinatal 

Lista de chequeo de lineamientos técnicos y operativos de la ruta materno perinatal en el área 

ambulatoria promoción y prevención 

Personal a cargo: Ana Galeano                                           Fecha: 30 de enero 2023 

N. CRITERIO CUMPLE 
NO 

CUMPLE 
OBSERVACIONES 

1 
Existe un manual de procedimientos 

de atención preconcepcional  
X 

  cuenta con manual de atención 

preconcepcional 

2 

Existe un manual de guía de práctica 

clínica para la interrupción voluntaria 

del embarazo 

X 

  Existe una guía de práctica clínica para 

la interrupción voluntaria del 

embarazo  

3 
Existe un manual de procedimientos 

del programa de control prenatal   
X 

  Cuenta con un programa materno 

perinatal consulta externa  

4 
Existe un manual de procedimientos 

atención y control al recién nacido  
X 

  Existe un manual de procedimientos de 

atención y control del recién nacido 

5 
Existe un manual de procedimientos 

de atención del puerperio mediato   

  
X 

No existe un manual de atención al 

puerperio mediato  

6 

Existen un manual de procedimientos 

documentado de cursos de 

preparación para la maternidad y 

paternidad  

  

X 
La institución cuenta con un curso 

virtual pero no está documentado  

 Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

 

 



 

Gráfica 6. Cumplimiento de la implementación de la ruta materno perinatal 

 
Optimo 100 - 95% 

Aceptable 94 - 80% 

Deficiente 79 - 50% 

Inaceptable <50% 

6---100% 
4---x=66,7% 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

6: El área ambulatoria de promoción y prevención no cuenta con un manual de 

procedimiento documentado en referencia a consejería en lactancia materna, estipulado 

por la ruta materno perinatal 

la organización mundial de la salud (OMS) establece una estrategia llamada “Consejería en 

Lactancia Materna”, la cual busca capacitar al personal  de salud , encargados del cuidado de 

madres y niños, dotándolos de las habilidades clínicas e interpersonales para apoyar prácticas 

óptimas de lactancia materna  y enseñar a las madres habilidades de aprendizaje  para  así 

disminuir las cifras de morbilidad y mortalidad infantil sobre todo por enfermedades diarreicas,  

infecciones respiratorias agudas y desnutrición. 
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Tabla 5. Lista de chequeo de atención y control del recién nacido en el área ambulatoria 

de promoción y prevención 

Lista de chequeo de atención y   control del recién nacido en el área ambulatoria de promoción y 
prevención   

Personal a cargo: Ana Galeano                                                                   Fecha: 27 de enero 2023 

N. CRITERIO CUMPLE 
NO 

CUMPLE 
OBSERVACIONES 

1 

Realizan seguimiento al recién 
nacido con alteraciones TSH 
neonatal, fundamentados en 
manual de procedimientos  

X 

  El área de promoción y prevención 
cuenta con un manual de 
procedimientos para identificar 
alteraciones del TSH neonatal  

2 

Realizan consejería en lactancia 
materna, teniendo como soportes 
manuales de procedimientos o guías 
de práctica clínica   

  

X 

El área ambulatoria de promoción y 
prevención no cuenta con un manual 
de procedimientos de atención en 
salud para la valoración, promoción y 
apoyo de la lactancia materna  

3 

Realizan atención y control 
ambulatorio del recién nacido, 
fundamentados en manual de 
procedimientos   

X 

  El área ambulatoria de promoción y 
prevención cuenta con un manual de 
procedimientos para atención del 
recién nacido  

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

Gráfica 7. Cumplimiento de la atención y control del recién nacido 
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Optimo 100 - 95% 

Aceptable 94 - 80% 

Deficiente 79 - 50% 

Inaceptable <50% 

3---100% 
2---x=66,7% 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

7: Desconocimiento de los manuales de procedimientos asistenciales de la ruta materno 

perinatal por parte del personal auxiliar y profesional de enfermería 

El objetivo de la Ruta materno perinatal  es garantizar la atención integral en salud a partir de 

intervenciones de valoración integral de la salud, detección temprana, protección específica, 

diagnóstico, tratamiento, rehabilitación, paliación y educación para la salud, teniendo en cuenta 

el mejoramiento de la calidad en todo el continuo de atención, adicionalmente los manuales de 

procedimientos asistenciales direccionan y unifican los contenidos para ofrecer una atención 

direccionada a partir de lo expuesto en la RIAMP, para ello se requiere personal capacitado en 

el  área de promoción y prevención; Se realizó una evaluación al personal que trabaja en el área 

ambulatoria de promoción y prevención de la clínica FOSCAL (auxiliar y profesional de 

enfermería), se encontró que hay desconocimiento de los manuales de procedimientos  la ruta 

materno perinatal. 



 

Gráfica 8. Nivel de conocimientos del personal auxiliar y profesional de enfermería de 

los manuales de procedimientos asistenciales de la ruta materno perinatal 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

DIAGNÓSTICO DEL ÁREA DE TRABAJO 

Matriz DOFA  

La matriz DOFA es una herramienta de apoyo para la toma de decisiones generalmente usada 

para analizar sistemáticamente los ambientes internos y externos de una organización y de esta 

manera poder evaluar las condiciones actuales de la institución, que pueden presentarse como 

una amenaza que la hacen débil y las que representan una oportunidad para aprovechar. De 

esta manera mediante este análisis administrativo se puede conocer la situación actual de la 

institución y se pueden priorizar las necesidades pertinentes.  La matriz DOFA fue el método 

diagnóstico usado para el desarrollo del plan de mejora. A través de este método se obtuvieron 

los siguientes datos. 
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Tabla 6. Matriz DOFA 

MATRIZ DOFA 

FACTORES 

INTERNOS 

FORTALEZAS DEBILIDADES 

 Infraestructura 

1. Cuenta con auditorios 

exclusivos para realizar 

actividades educativas  

Recurso humano 

1. Equipo 

interdisciplinario 

exclusivo para manejo 

de la ruta materno 

perinatal  
2. El personal asignado 

para el área de 

maternidad segura 

mantiene una 

comunicación asertiva y 

un adecuado ambiente 

laboral 

3. Es una Institución 

acreditada desde hace 

10 años lo que ha 

favorecido el desarrollo 

para continuar 

brindando servicios en 

salud de alta calidad  

4. La cohorte de gestantes 

y matrices de 

seguimiento de la sede 

de Floridablanca se 

encuentra sistematizada 

en Excel, siendo este de 

fácil acceso. 

Servicios según la RIAMP 

1. Ingreso tardío al control prenatal por 

parte de las gestantes  

2. Baja asistencia de las gestantes a cita 

por odontología 

3. Fallas en el proceso de navegabilidad 

del curso de preparación para la 

maternidad y paternidad segura en la 

plataforma EduFOSCAL. 

Seguimiento  

1. Poca adherencia de los usuarios para 

la realización del curso de 

preparación para la maternidad y 

paternidad a pesar de realizar el 

proceso de inscripción 

Educación 

1. La documentación de la ruta materno 

perinatal  en la institución en el área 

ambulatoria de promoción y 

prevención  se encuentra con un 

cumplimiento del 66,7%  

2. Inexistencia del manual de 

procedimientos consulta posparto  

3. El área ambulatoria de promoción y 

prevención no cuenta con un manual 

de procedimientos documentado en 

referencia a consejería en lactancia 

materna 

4. Desconocimiento de los manuales de 

procedimientos asistenciales de la 

RIAMP por parte del personal 

auxiliar y profesional de enfermería 

FACTORES 

EXTERNOS 

OPORTUNIDADES AMENAZAS 

 Infraestructura 

1. Adecuada 

infraestructura que 

Recurso humano 

1. Alianzas estratégicas que se dan en 

otras instituciones clínicas (HIC- 



 

facilita la accesibilidad a 

la institución  

2. ubicación estratégica lo 

que permite el fácil 

acceso a transporte 

público   

Recurso humano 

1. Cuenta con Convenio 

con instituciones 

educativas que abren las 

puertas a la 

organización   para 

desarrollar programas 

de promoción y 

prevención. 

2. Institución acreditada 

desde hace 10 años lo 

que ha favorecido el 

desarrollo para 

continuar brindando 

servicios en salud de alta 

calidad  

3. Alta demanda de 

usuarios de las EPS 

(nueva EPS). 

JOINT COMISSION 

INTERNATIONAL) 

2. Renuncia continua por parte del 

personal de salud  

3. Implementación del MAITE en las 

instituciones 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

PRIORIZACIÓN DE PROBLEMAS 

El método de Hanlon es uno de los más usados sobre todo por su objetividad y flexibilidad. Es 

una herramienta metodológica que permite priorizar problemas de salud de acuerdo con su 

magnitud, trascendencia o severidad, eficacia de la intervención y por la factibilidad del 

problema. de modo que se decidió utilizar este método para priorizar los problemas encontrados 

en el servicio ambulatorio de promoción y prevención, con énfasis en el programa de 

maternidad segura.  

 



 

Método Hanlon: 

  

Tabla 7. Método de Hanlon 

PROBLEMA CRITERIO 

(1) 

TRASCEN

DENCIA 

(Gravedad 

o efecto del 

problema 

sobre la 

población) 

CRITERI

O (2) 

MAGNIT

UD 

(Extensió

n o # de 

personas 

afectadas) 

TO

TA

L, 

Crit

erio 

1+ 

Crit

erio 

2 

Multi

plicar 

por el 

sigui

ente 

criter

io 

CRITERIO 

(3) 

VULNERA

BILIDAD 

(posibilidad 

de la 

comunidad 

para resolver 

el problema) 

Tot

al 

Ingreso tardío al control 

prenatal por parte de las 

gestantes 

8 8 16 X 1.0 16 

Baja asistencia de las gestantes 

a consulta por odontología 

8 8 16 X 1.0 16 

Fallas en el proceso de 

navegabilidad del curso de 

preparación para la maternidad 

y paternidad segura en la 

plataforma EduFOSCAL. 

8 9 17 X 1.0 17 

Poca adherencia de los 

usuarios para la realización del 

curso de preparación para la 

maternidad y paternidad a 

pesar de realizar el proceso de 

inscripción 

7 8 15 X 1.0 15 

Inexistencia del manual de 

procedimientos consulta 

posparto 

10 10 20 X 1.5 20 

El área ambulatoria de 

promoción y prevención no 

cuenta con un manual de 

procedimiento documentado 

en referencia a consejería en 

lactancia materna 

10 10 20 X 1.5 20 

Desconocimiento de los 

manuales de procedimientos 

asistenciales de la RIAMP por 

9 10 19 X 1.0 19 



 

parte del personal auxiliar y 

profesional de enfermería 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

Según los hallazgos encontrados mediante la priorización con el método de Hanlon se decide 

trabajar en 3 problemas centrales los cuales son: 

1. Inexistencia del manual de procedimientos consulta posparto  

2. El área ambulatoria de promoción y prevención no cuenta con un manual de 

procedimiento documentado en referencia a consejería en lactancia materna 

3. Desconocimiento de la ruta materno perinatal por parte del personal auxiliar y 

profesional de enfermería 

PLAN DE MEJORAMIENTO 

Objetivo General del Plan de Mejoramiento 

apoyo a la RIAMP por medio de estrategias organizacionales y educativas para el 

mejoramiento de la calidad del servicio del área ambulatoria promoción y prevención 

maternidad segura de la clínica FOSCAL durante el primer semestre del 2023. 

Objetivos específicos del plan de mejoramiento  

● Crear el manual de procedimientos consulta posparto para la estandarización de los 

lineamientos técnicos y operativos de la RIAMP. 

● Diseñar el manual de procedimientos consejería en lactancia materna unificando y 

centrando la educación para que esta sea completa y dirigida. 

● Capacitar al personal de enfermería del área ambulatoria de promoción y prevención en 

atender paciente en consulta preconcepcional, atención de la interrupción voluntaria del 

embarazo, programa materno perinatal consulta externa, atención del recién nacido para 



 

el cumplimiento de los manuales de procedimientos asistenciales de la ruta materno 

perinatal. 

Problema 1 

Tabla 8. Problema 1 

PROBLEMA 1 Inexistencia del manual de procedimientos consulta posparto  

OBJETIVO Crear el manual de procedimientos consulta posparto para la 

estandarización de los lineamientos técnicos y operativos de la 

RIAMP    

META Elaborar y socializar el manual de procedimientos consulta 

posparto al 100% avalado por jefe inmediato y enviarlo a la oficina 

de calidad 

ACTIVIDAD INDICADOR MEDIO DE VERIFICACIÓN 

Revisión de la base de datos 

de vacunación en el centro de 

salud y verificar faltantes por 

esquema de vacunas VPH; 

DPT Acelular; 

Difteria/Tétanos; e Influenza 

Estacional. 

# de base de datos 

depuradas 

Guía RNAO: 

Adopción de soluciones E salud 

Recomendación 2.3: 

Todas las enfermeras y otros profesionales 

de la salud asumirán la responsabilidad de 

su crecimiento y desarrollo profesional en 

competencias informáticas 

Revisión de la resolución 

3280, ruta integral de atención 

para 

promoción y mantenimiento 

de la salud, guías de práctica 

clínica, guías de la RNAO  

# de documentos 

revisados/ total de 

documentos a 

revisar*100 

Capturas de pantalla de la revisión de la 

resolución 3280, ruta integral de atención 

para promoción y mantenimiento de la 

salud, guías de práctica clínica, guías de la 

RNAO y referencias bibliográficas    

Elaborar el manual de 

procedimientos documentado 

de consulta posparto   

# de documentos a 

elaborar/document

os elaborados *100 

Captura de pantalla del manual de 

procedimientos consulta posparto 

documentado en Word 

Enviar el manual de 

procedimientos al jefe 

inmediato para aprobación 

Número de correos 

enviados a jefe 

inmediato  

Captura de pantalla del manual de 

procedimientos consulta posparto avalado 

por jefe inmediato 

Enviar manual de 

procedimientos avalado por 

jefe inmediato a oficina de 

calidad 

Número de 

documentos 

enviados a oficina 

de calidad  

Captura de pantalla del envío del correo  



 

Aprobación por parte de 

oficina de calidad para 

socializar el manual de 

procedimientos consulta 

posparto  

Número de correos 

envidos  

Captura de pantalla de la aprobación del 

manual de procedimientos   

Elaborar planeación de la 

socialización del manual de 

procedimientos consulta 

posparto  

# de planeaciones 

realizadas/ total de 

planeaciones a 

realizar x 100 

Formato de educación para la salud 

diligenciado por cada socialización 

Socialización del manual de 

procedimientos consulta 

posparto  

# personas que 

asistieron al 

taller/total del 

personal *100 

listas de asistencia evidencias 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

Problema 2 

Tabla 9. Problema 2 

PROBLEMA 2 El área ambulatoria de promoción y prevención no cuenta con un 

manual de procedimientos documentado en referencia a consejería 

en lactancia materna 

OBJETIVO Diseñar el manual de procedimientos consejería en lactancia 

materna unificando y centrando la educación para que esta sea 

completa y dirigida  

META Socializar el manual de procedimientos al 100% del personal de 

enfermería del área ambulatoria promoción y prevención sede 

Floridablanca y realizar consejería en lactancia materna al 70% de 

las usuarias que asistan a la consulta posparto 

ACTIVIDAD INDICADOR MEDIO DE VERIFICACIÓN 

Revisión de la resolución 

3280, ruta integral de atención 

para 

promoción y mantenimiento 

de la salud, IAMI, AIEPI, 

guías de práctica clínica, guías 

de la RNAO 

# de documentos 

revisados/ total de 

documentos a 

revisar*100 

Capturas de pantalla de la revisión de la 

resolución 3280, ruta integral de atención 

para promoción y mantenimiento de la 

salud, IAMI, AIEPI, guías de práctica 

clínica, guías de la RNAO 



 

Elaborar el manual de 

procedimientos documentado 

consejería en lactancia 

materna    

# de documentos a 

elaborar/document

os elaborados *100 

Captura de pantalla del manual de 

procedimientos consejería en lactancia 

materna documentado en Word 

Enviar el manual de 

procedimientos al jefe 

inmediato para aprobación 

Número de correos 

enviados 

Captura de pantalla del manual de 

procedimientos consejería en lactancia 

materna avalado por jefe inmediato 

Enviar manual de 

procedimientos avalado por 

jefe inmediato a oficina de 

calidad 

Número de correos 

enviados 

Captura de pantalla del envío del correo  

Aprobación por parte de 

oficina de calidad para 

ejecutar el manual de 

procedimientos consulta 

posparto  

Número de correos 

envidos  

Captura de pantalla de la aprobación del 

manual de procedimientos consejería en 

lactancia materna  

Elaborar planeación de la 

socialización del manual de 

procedimientos consejería en 

lactancia materna  

# de planeaciones 

realizadas/ total de 

planeaciones a 

realizar x 100 

Formato de educación para la salud 

diligenciado por socialización 

Socialización del manual de 

procedimientos consejería en 

lactancia materna    

# personas que 

asistieron al 

taller/total del 

personal *100 

Listas de asistencia evidencias 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

Problema 3 

Tabla 10. Problema 3 

PROBLEMA 3 Desconocimiento de los manuales de procedimiento de la ruta 

materno perinatal por parte del personal auxiliar y profesional de 

enfermería 

OBJETIVO Capacitar al personal de enfermería del área ambulatoria de 

promoción y prevención en atender paciente en consulta 

preconcepcional, atención de la interrupción voluntaria del 

embarazo, programa materno perinatal consulta externa, atención 

del recién nacido para el cumplimiento de los manuales de 

procedimientos asistenciales de la ruta materno perinatal  

META 1. Llevar los niveles de conocimiento de la Ruta materno 

perinatal por parte del personal PYP del área ambulatoria 



 

clínica FOSCAL de insuficiente a bueno en un 78% 

2. El 100% del personal de enfermería del área ambulatoria 

promoción y prevención sede Floridablanca será 

capacitado en los manuales de procedimientos 

asistenciales de la ruta materno perinatal   

ACTIVIDAD INDICADOR MEDIO DE VERIFICACIÓN 

Revisar los manuales de 

procedimientos asistenciales 

de la ruta integral de atención 

en salud materno perinatal  

Número de manuales de 

procedimientos asistenciales 

leídos 

Hacer un resumen en un cuadro 

sinóptico 

Elaborar planeación de la 

socialización de los manuales 

de procedimientos 

asistenciales de la RIAMP (4) 

# de planeaciones realizadas/ 

total de planeaciones a realizar 

x 100 

Formato de educación para la 

salud diligenciado por cada 

socialización 

Realizar socialización de los 

manuales de procedimientos 

asistenciales de la RIAMP (4) 

# personas que asistieron al 

taller/total del personal *100 

listas de asistencia evidencias 

Aplicar el test evaluativo 

(post) 

# de personas que aprobaron 

el test/total de personal * 100 

test diligenciado 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

Cronograma de actividades 

 

Tabla 11. Cronograma de Actividades 

            SEMANA 

ACTIVIDAD 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 

Creación de los manuales de 

procedimientos consulta posparto y 

consejería en lactancia materna   

                                

Enviar los manuales de 

procedimientos al jefe inmediato para 

aprobación 

                                

Enviar manual de procedimientos 

avalado por jefe inmediato a oficina 

de calidad para aprobación  

                                



 

Elaborar planeación de los talleres 

consulta posparto y consejería en 

lactancia materna  

                                

Socialización de los manuales de 

procedimientos consulta posparto, 

consejería en lactancia materna  

                                

realizar consejería en lactancia 

materna  
                                

Elaborar planeación de la 

socialización de los manuales de 

procedimientos asistenciales de la 

RIAMP (4) 

                                

Realizar socialización de los 

manuales de procedimientos 

asistenciales de RIAMP (4) 

                                

Aplicar test evaluativo                                  

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

PRESENTACIÓN DE RESULTADOS 

Problema 1 

Tabla 12. Resultados del Problema 1 

PROBLEMA 1 Inexistencia del manual de procedimientos consulta posparto  

OBJETIVO Crear el manual de procedimientos consulta posparto para la 

estandarización de los lineamientos técnicos y operativos de la 

RIAMP    

META Elaborar el Manual de procedimientos consulta posparto al 100% 

avalado por jefe inmediato y enviarlo a la oficina de calidad 

ACTIVIDAD INDICADOR MEDIO DE VERIFICACIÓN 

Revisión de la resolución 

3280, guías de práctica 

clínica, guías de la RNAO, 

búsqueda de información 

científica. 

# de documentos revisados/ 

total de documentos a 

revisar*100 

5 documentos revisados/5 

documentos*100 

Mapa mental de la revisión de la 

resolución 3280, guías de 

práctica clínica, guías de la 

RNAO, información científica. 



 

RESULTADO: En primer lugar se realizó revisión de la resolución 3280 del 2018, guías de 

práctica clínica, guías de la RNAO y búsqueda de información científica, posteriormente se elaboró 

un mapa mental para iniciar la ejecución del manual de procedimientos consulta posparto. 

Ver anexo 1  

Se realiza revisión de la documentación planteada al 100%.  

Elaborar el manual de 

procedimientos documentado 

de consulta posparto   

# de documentos a 

elaborar/documentos 

elaborados *100 

Captura de pantalla del manual 

de procedimientos consulta 

posparto documentado en Word 

RESULTADO: Se realizó elaboración del manual de procedimientos consulta posparto unificando 

la información contenida en la RIAMP, resolución 3280, guías de práctica clínica, guías de la 

RNAO e información científica.  

Ver anexo 2-21  

Se realiza elaboración del manual de procedimientos planteado al 100% 

Enviar el manual de 

procedimientos al jefe 

inmediato para aprobación 

Número de correos enviados a 

jefe inmediato  

Captura de pantalla del manual 

de procedimientos consulta 

posparto avalado por jefe 

inmediato 

RESULTADO: Se realizó envío del manual de procedimientos consulta posparto a través de 

correo electrónico al jefe inmediato Diana Mercedes Angarita Macias para previa revisión el cual 

fue aprobado.  

Ver anexo 22 

Se realiza envió del manual de procedimientos consulta posparto planteado al 100% 

Enviar manual de 

procedimientos avalado por 

jefe inmediato a oficina de 

calidad 

Número de documentos 

enviados a oficina de calidad  

Captura de pantalla del envío del 

correo  

RESULTADO: Posteriormente de la aprobación del manual de procedimientos consulta posparto 

por parte del jefe inmediato, se realizó envío del manual de procedimientos consulta posparto por 

medio de correo electrónico a oficina de calidad.  

Ver anexo 23 

Se realiza envío del manual de procedimientos consulta posparto planteado al 100% 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

Problema 2 

Tabla 13. Resultados del Problema 2 

PROBLEMA 2 El área ambulatoria de promoción y prevención no cuenta con un 

manual de procedimientos documentado en referencia a consejería 

en lactancia materna 



 

OBJETIVO   

Diseñar el manual de procedimientos consejería en lactancia 

materna unificando y centrando la educación para que esta sea 

completa y dirigida  

META Elaborar el manual de procedimientos consejería en lactancia 

materna al 100% avalado por jefe inmediato y enviarlo a la oficina 

de calidad 

Realizar consejería en lactancia materna al 70% de las usuarias que 

asisten a la consulta posparto 

ACTIVIDAD INDICADOR MEDIO DE VERIFICACIÓN 

Revisión de la resolución 

3280, IAMI, AIEPI, guías de 

práctica clínica, guías de la 

RNAO, búsqueda de 

información científica 

# de documentos revisados/ 

total de documentos a 

revisar*100 

7 documentos revisados/7 

documentos*100 

Mapa mental de la revisión de la 

resolución 3280, IAMI, AIEPI, 

guías de práctica clínica, guías de 

la RNAO, información científica.   

Ver anexo 24  

RESULTADO: En primer lugar, se realizó revisión de la resolución 3280, RIAMP, IAMI, AIEPI, 

guías de práctica clínica, guías de la RNAO y búsqueda de información científica, posteriormente 

se realizó un mapa mental para iniciar con la ejecución del manual de procedimientos consejería 

en lactancia materna. Ver anexo 24  

Se realizó revisión de la documentación planteada al 100%.  

Elaborar el manual de 

procedimientos documentado 

consejería en lactancia 

materna    

# de documentos a 

elaborar/documentos 

elaborados *100 

Captura de pantalla del manual 

de procedimientos consejería en 

lactancia materna documentado 

en Word 

RESULTADO: Se realizó elaboración del manual de procedimientos consejería en lactancia 

materna unificando la información contenida la resolución 3280, IAMI, AIEPI, guías de práctica 

clínica, guías de la RNAO y búsqueda de información científica. Ver anexo 25-45  

Se realizó elaboración del manual de procedimientos planteado al 100%  

Enviar el manual de 

procedimientos al jefe 

inmediato para aprobación 

Número de correos enviados a 

jefe inmediato  

Captura de pantalla del manual 

de procedimientos consejería en 

lactancia materna avalado por 

jefe inmediato 

RESULTADO: Se realizó envío del manual de procedimientos consejería en lactancia materna a 

través de correo electrónico al jefe inmediato Diana Mercedes Angarita Macias para previa revisión 

el cual fue aprobado. Ver anexo 46 

Se realizo envío del manual de procedimientos consejería en lactancia materna planteado al 

100%  



 

Enviar manual de 

procedimientos avalado por 

jefe inmediato a oficina de 

calidad 

Número de correos enviados Captura de pantalla del envío del 

correo  

RESULTADO: Posteriormente de la aprobación del manual de procedimientos consejería en 

lactancia materna por parte del jefe inmediato, se realizó envío del manual de procedimientos 

consejería en lactancia materna   por medio de correo electrónico a oficina de calidad. Ver anexo 

47 

Se realizo envió del manual de procedimientos consejería en lactancia materna planteado al 

100% 

Elaborar planeación para 

realizar consejería en lactancia 

materna   

# de planeaciones realizadas/ 

total de planeaciones a realizar 

x 100 

Formato de educación para la 

salud diligenciado por 

socialización 

RESULTADO: Se realizó la planeación para realizar consejería en lactancia materna a las 

pacientes en periodo de post parto y niños entre 8 y 30 días de nacidos. Ver anexo 48 

Se realizó planeación de consejería en lactancia materna planteada al 100% 

Realizar consejería en 

lactancia materna al 30% de 

las usuarias de la sede 

Floridablanca que asistieron a 

consulta posparto  

Realizar consejería en 

lactancia materna al 30% de 

usuarias de sede Bolarqui que 

asistieron a consulta postparto 

y niños entre 8 y 30 días de 

nacidos   

# personas que asistieron al 

taller/total del personal *100 

listas de asistencia evidencias 

RESULTADO: En el mes de abril al 12 de mayo del 2023 se registraron en la cohorte de gestantes 

sede Floridablanca 82 egresos posparto en donde se realizó consulta individual en consejería en 

lactancia materna a 28 (34.1%) usuarias que asistieron a consulta posparto. 

En la sede Bolarqui se registraron 32 egresos postparto en el mes de abril- 12 de mayo, se realizó 

consulta individual a 17 (53.1%) a usuarias que asistieron a consulta posparto de sede Bolarqui   

Ver anexo 49-50 

Se realizó consejería en lactancia materna al 100% 

Finalmente se realizó seguimiento a las consultas individuales de consejería en lactancia materna 

realizadas. del 100% se logró realizar seguimiento al 88% de las usuarias postparto obteniendo un 

impacto positivo puesto que continúan con lactancia materna exclusiva sin presentar ningún tipo 

de complicaciones Ver anexo 51-52 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 



 

Problema 3 

Tabla 14. Resultados del Problema 3 

PROBLEMA 3 Desconocimiento de la ruta materno perinatal por parte del 

personal auxiliar y profesional de enfermería 

OBJETIVO Capacitar al personal de enfermería del área ambulatoria de 

promoción y prevención en atender paciente en consulta 

preconcepcional, atención de la interrupción voluntaria del 

embarazo, programa materno perinatal consulta externa, atención 

del recién nacido para el cumplimiento de los manuales de 

procedimientos asistenciales de la ruta materno perinatal 

META 1. Llevar los niveles de conocimiento de la Ruta materno 

perinatal por parte del personal PYP del área ambulatoria 

clínica FOSCAL de insuficiente a bueno en un 78% 

2. El 100% del personal de enfermería del área ambulatoria 

promoción y prevención sede Floridablanca será 

capacitado en los manuales de procedimientos de la 

RIAMP 

ACTIVIDAD INDICADOR 3. MEDIO DE 

VERIFICACIÓN 

Revisar los manuales de 

procedimientos asistenciales 

de la ruta integral de atención 

en salud materno perinatal  

Número de manuales de 

procedimientos asistenciales 

de la ruta materno perinatal 

leídos 

Hacer un resumen en un cuadro 

sinóptico 

RESULTADO:  En primer lugar, se realizó revisión de los manuales de procedimientos atender 

paciente en consulta preconcepcional, atención de la interrupción voluntaria del embarazo, 

programa materno perinatal consulta externa, atención del recién nacido, seguidamente se elaboró 

un mapa mental para iniciar la ejecución de los videos educativos. Ver anexo 53 

Se realiza revisión de los manuales de procedimientos asistenciales de la ruta materno 

perinatal planteados al 100%.  

Elaborar planeación de la 

socialización de los manuales 

de procedimientos 

asistenciales de la ruta 

materno perinatal (4) 

# de planeaciones realizadas/ 

total de planeaciones a realizar 

x 100 

 

Formato de educación para la 

salud diligenciado por cada 

socialización 

RESULTADO: Se procede a realizar la elaboración de la planeación de los manuales de los 

manuales de procedimientos asistenciales denominados, atender paciente en consulta 

preconcepcional, atención de la interrupción voluntaria del embarazo, programa materno perinatal 

consulta externa, atención del recién nacido para posteriormente iniciar con la elaboración de los 

videos educativos. Ver anexo 54-55 



 

se realizó elaboración de la planeación de los manuales de procedimientos asistenciales de la 

ruta materno perinatal planteada al 100%  

Realizar socialización de los 

manuales de procedimientos 

de la RIAMP (4) 

# personas que asistieron al 

taller/total del personal *100 

listas de asistencia evidencias 

RESULTADO: Se realizó capacitación de los manuales de procedimientos de la RIAMP 

denominados:  en atender paciente en consulta preconcepcional, atención de la interrupción 

voluntaria del embarazo, programa materno perinatal consulta externa, atención del recién nacido 

al 100% del personal de enfermería del área ambulatoria de promoción y prevención de la clínica 

FOSCAL. Ver anexo 56  

Se realizó socialización de los manuales de procedimientos planteados al 100%  

aplicar el test evaluativo (post) # de personas que aprobaron 

el test/total de personal * 100 

test diligenciado 

RESULTADO: Se aplicó test evaluativo de los manuales de procedimientos de la RIAMP 

denominados:  en atender paciente en consulta preconcepcional, atención de la interrupción 

voluntaria del embarazo, programa materno perinatal consulta externa, atención del recién nacido 

al 100% del personal de enfermería del área ambulatoria de promoción y prevención de la clínica 

FOSCAL  

Ver anexo 57-58  

Se realizó test evaluativo planteado al 100%  

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

GUÍAS DE LA RNAO 

Cuidados centrados en la persona y familia  

La OMS considera los cuidados centrados en la persona como un concepto amplio en el que la 

prestación de los cuidados y servicios busca no solo la salud del individuo sino también su 

cultura y comunidad. (12) Es importante reconocer que los cuidados centrados en la persona y 

familia se centra en la persona como un individuo único y no solo en su estado o enfermedad, 

con esta visión del individuo, los profesionales de la salud llegan a conocer y entender la 

historia de vida de la persona, su existencia de la salud, el papel de la familia en su vida y el 



 

papel que los propios profesionales pueden desempeñar para ayudar a que la persona cuide su 

salud. Para la elaboración del manual de procedimientos consulta posparto que pertenece al 

problema número 1 se tuvieron en cuenta dos recomendaciones para la elaboración y ejecución 

del manual de procedimientos anteriormente mencionados.  

Recomendación 1.2: Construir relaciones de empoderamiento con la persona para promover 

su participación y significativa como una colaboradora activa en sus cuidados de salud. 

IA(ALTO) 

Recomendación 3.2: Colaborar con la persona para adaptar las estrategias para el autocuidado 

en base a las características de la persona y sus preferencias para el aprendizaje. V (BAJO). 

Estas recomendaciones orientan a los profesionales de salud a incluir a las usuarias posparto 

en su propio autocuidado para obtener mejores resultados en salud dado que el área ambulatoria 

de promoción y prevención de la clínica FOSCAL tiene como objetivo generar una cultura de 

cuidado para todas las personas, familias y comunidades mediante su participación y el 

aprendizaje continuo.  

Lactancia materna- fomento y apoyo al inicio, la exclusividad y la continuación de la 

lactancia materna, para recién nacidos, lactantes y niños pequeños  

La guía de la RNAO de lactancia materna tiene como objetivo que el equipo interdisciplinario 

del área de la salud implemente las recomendaciones establecidas para fomentar el inicio de la 

lactancia materna, su exclusividad y su continuidad, durante dos años o más, junto con la 

alimentación complementaria, (13) así mismo esta guía da a conocer la importancia de la 

educación, apoyó en el proceso de lactancia teniendo como resultado  aprendizaje de las  

técnicas de lactancia materna, forma correcta de amamantar al bebe, forma correcta de 

extracción,  conservación y cantidad de administración de leche materna al recién  nacido. 

Algunas de las recomendaciones de esta guía fueron utilizadas en la elaboración y ejecución 



 

del manual de procedimientos consejería en lactancia materna que pertenece al problema 

número 2 identificado en la institución. Estas recomendaciones van dirigidas a optimizar la 

atención a las pacientes, además se basan en la revisión sistemática de la evidencia buscando 

la estandarización de los cuidados para que estos sean completos y direccionados.  

Recomendación 1.1: Valorar el proceso de lactancia mediante herramientas validadas y fiables 

en el curso del embarazo y en momentos clave de la lactogénesis, incluyendo: 

● Durante la transición de la Etapa I a la Etapa II (es decir, de dos a ocho días 

posparto), para lograr un aumento significativo del volumen de leche materna. 

● Durante la Etapa II y la Etapa III (es decir, a partir del noveno día posparto), para 

lograr que se mantenga la producción de leche mientras continúe la lactancia materna. 

IV(BAJO) 

Recomendación 2.4: Apoyar una lactancia materna basada en las señales del bebé lactante 

mediante estrategias como: 

●  Educación y apoyo; Reconocimiento de las necesidades de la persona lactante. IA, IB 

(ALTO) 

Recomendación 2.5: Enseñar cómo se realiza la extracción manual a todas las personas 

lactantes antes del alta de la maternidad. IV (BAJO) 

Recomendación 2.8: Ofrecer servicios de apoyo proactivo y continuado a la lactancia 

materna para abordar las necesidades individualizadas de la díada lactantica (ALTO) 

Recomendación 3.1: Ofrecer formación continuada sobre lactancia materna a las enfermeras, 

el equipo interprofesional y los pares que incorpore conocimientos teóricos y habilidades 

prácticas. IA (ALTO) 

 



 

PROFESIONALIDAD EN LA ENFERMERÍA  

Esta guía se centra en la profesionalidad, que es fundamental para crear entornos laborales 

saludables para las enfermeras. Un entorno laboral saludable para las enfermeras es un centro 

sanitario en el que se hace especial hincapié en la salud y bienestar de los enfermeros, la calidad 

de la evolución de los pacientes  o usuarios y el rendimiento de las instituciones,(14) es por ello 

que en el proceso de capacitación del personal de enfermería del área ambulatoria de promoción 

y prevención de la Clínica FOSCAL se tuvieron en cuenta recomendaciones  de esta guía para 

direccionar el proceso de aprendizaje del personal de enfermería con el objetivo de garantizar 

atención integral en salud, mejoramiento de la calidad en todo el continuo de atención. La 

profesionalidad en la enfermería es un ingrediente fundamental es un ingrediente fundamental 

para conseguir un entorno laboral saludable y se habilita en el contexto de la práctica 

recomendación 1: Conocimiento profesionalidad incluye  

1.1: Contar con un conjunto de conocimientos teóricos, prácticos, clínicos  

1.2: Ser capaz de aplicar dichos conocimientos  

1.6: Compartir o comunicar los conocimientos con colegas, pacientes, familiares y otras 

personas para seguir mejorando la atención sanitaria.  

CONCLUSIONES  

 

● Se logró documentar el manual de procedimientos asistencial consulta posparto con el 

fin de que profesionales de la salud conozcan las directrices para brindar una atención 

integral, de calidad y con calidez a las mujeres en su periodo de puerperio 

● Se logró documentar e implementar la consulta individual de consejería en lactancia 

materna en el área ambulatoria de promoción y prevención sede Floridablanca y Sede 



 

Bolarqui con el fin de mejorar la calidad del servicio y que esta consulta sea unificada 

completa y dirigida  

● La implementación de las TIC facilita y mejora la enseñanza, favoreciendo los 

procesos de construcción del conocimiento con el personal auxiliar y profesional de 

enfermería del área ambulatoria promoción y prevención clínica FOSCAL Sede 

Floridablanca y usuarias asistentes al curso de preparación para la maternidad y 

paternidad modalidad presencial.  

 

PRESUPUESTO POR PROBLEMA PLANTEADO 

Problema 1  

Ejecución del protocolo Manual de procedimientos asistencial: atender paciente en consulta 

postparto ambulatoria avalado por jefe inmediato: Valor estimado de $:2.175.000  

 

Problema 2 

Ejecución del protocolo Manual de procedimientos asistencial: realizar atención en salud para 

la valoración promoción y apoyo de la lactancia materna avalado por jefe inmediato, y 

implementación de la consulta individual consejería en lactancia materna (45 consejerías 

individuales sede Floridablanca y Sede Bolarqui): Valor estimado de $:3.055.000 

Problema 3 

Videos estrategias lúdico-pedagógicas avalados por jefe inmediato para la capacitación del 

personal auxiliar y profesional de enfermería (23 asistentes) acerca de los manuales de 

procedimientos asistenciales atender paciente en consulta preconcepcional, atención de la 

interrupción voluntaria del embarazo, programa materno perinatal consulta externa, atención 



 

del recién nacido de la ruta materno perinatal del área de PYP FOSCAL: Valor estimado de $ 

789.000. 

Apoyo en la ejecución del proyecto de investigación denominado Significados, conocimientos, 

y experiencias vivenciadas por las gestantes que participan en el curso virtual de preparación 

para la maternidad y paternidad segura ofrecido en FOSCAL, año 2023, seguimiento de las 

usuarias inscritas, conformación de grupos focales e individuales para la realización de 

entrevistas y sus respectivos análisis: Valor estimado de $: 2912.000. 

  

Tabla 15. Presupuesto final Tabulado 

 Valor por 

Hora 

Total, de horas 

a la semana 

Valor por 

semana 

18 semanas Total 

Enfermera Pregrado $13.000 35 $455.000 $8.190.000 $8.190.000 

Docente Titular $34.000 3 $102.000 $1.836.000 $1.836.000 

Horas extras regulares $13.000 2 $26.000 $468.000 $468.000 

Servicios: Plan de 

celular 

$800 4 $3.200 $57.600 $57.600 

Transportes     $20.000 

Total     $10.571.600 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

RECOMENDACIONES  

● Socializar e implementar los manuales de procedimientos asistenciales consulta 

postparto consejería en lactancia materna en el área ambulatoria promoción y 

prevención clínica FOSCAL (sede Florida, Bolarqui, San Alonso, Piedecuesta, Girón)  

● Continuar con la implementación de la consulta individual consejería en lactancia 

materna  



 

● Continuar con la práctica electiva de profundización en el área ambulatoria de 

promoción y prevención maternidad segura (gestantes) clínica FOSCAL  
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CONCLUSIONES 

●  Se logró documentar el manual de procedimientos asistencial consulta posparto con el 

fin de que profesionales de la salud conozcan las directrices para brindar una atención 

integral, de calidad y con calidez a las mujeres en su periodo de puerperio 

● Se documento e implemento la consulta individual de consejería en lactancia materna 

en el área ambulatoria de promoción y prevención sede Floridablanca y Sede Bolarqui 

con el fin de mejorar la calidad del servicio y que esta consulta sea unificada completa 

y dirigida  

● La implementación de las TIC facilita y mejora la enseñanza, favoreciendo los 

procesos de construcción del conocimiento con el personal auxiliar y profesional de 

enfermería del área ambulatoria promoción y prevención clínica FOSCAL Sede 



 

Floridablanca y usuarias asistentes al curso de preparación para la maternidad y 

paternidad modalidad presencial.  

ANEXOS 

Anexo 1. Mapa mental de la revisión de temas para la ejecución del manual de 

procedimientos consulta posparto 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 



 

Anexo 2. Manual de procedimientos consulta posparto parte 1 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Anexo 3. Manual de procedimientos consulta posparto parte 2 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 



 

Anexo 4. Manual de procedimientos consulta posparto parte 3 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Anexo 5. Manual de procedimientos consulta posparto parte 4 

 

 Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Anexo 6. Manual de procedimientos consulta posparto parte 5 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 



 

Anexo 7. Manual de procedimientos consulta posparto parte 6 

  

Fuente: Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Anexo 8. Manual de procedimientos consulta posparto parte 7 

 

 Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 



 

Anexo 9. Manual de procedimientos consulta posparto parte 8 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

 



 

Anexo 10. Manual de procedimientos consulta posparto parte 9 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 



 

Anexo 11. Manual de procedimientos consulta posparto parte 10 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 



 

Anexo 12. Manual de procedimientos consulta posparto parte 11 

 

 Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Anexo 13. Manual de procedimientos consulta posparto parte 12 

 

 Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Anexo 14. Manual de procedimientos consulta posparto parte 13 

 

 Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Anexo 15. Manual de procedimientos consulta posparto parte 14 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Anexo 16. Manual de procedimientos consulta posparto parte 15 

 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Anexo 17. Manual de procedimientos consulta posparto parte 16 



 

 

 Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Anexo 18. Manual de procedimientos consulta posparto parte 17 



 

 

 Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Anexo 19. Manual de procedimientos consulta postparto parte 18 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

 

 

 

 



 

Anexo 20. Manual de procedimientos consulta postparto parte 19 

 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 



 

Anexo 21. Manual de procedimientos consulta postparto parte 20 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

Anexo 22. Captura de pantalla del envío del manual de procedimientos consulta 

posparto al jefe inmediato Diana Mercedes Angarita Macias 

  

 Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Anexo 23. Captura de pantalla del envío del manual de procedimientos consulta 

postparto a Oficina de calidad clínica FOSCAL 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

Anexo 24. Mapa mental de la revisión de temas para la ejecución del manual de 

procedimientos consejería en lactancia materna 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Anexo 25. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 1 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 



 

Anexo 26. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 2 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Anexo 27. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 3 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 



 

Anexo 28. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 4 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Anexo 29. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 5 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 



 

Anexo 30. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 6 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Anexo 31. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 7 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 



 

Anexo 32. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 8 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Anexo 33. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 9 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 



 

Anexo 34. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 10 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Anexo 35. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 11 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB  



 

Anexo 36. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 12 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB  



 

Anexo 37. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 13 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Anexo 38. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 14 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB  



 

Anexo 39. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 15 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Anexo 40. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 16 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Anexo 41. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 17 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Anexo 42. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 18 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 



 

Anexo 43. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 19 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Anexo 44. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 20 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 



 

Anexo 45. Manual de procedimientos consejería en lactancia materna parte 21 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

Anexo 46. Captura de pantalla del envío del manual de procedimientos consejería en 

lactancia materna al jefe inmediato Diana Mercedes Angarita Macias 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Anexo 47. Captura de pantalla del envío del manual de procedimientos consejería en 

lactancia materna a Oficina de calidad clínica FOSCAL 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

Anexo 48. Captura de pantalla de la planeación del manual de procedimientos 

consejería en lactancia materna 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Anexo 49. Egresos posparto abril - 12 mayo y consulta individual consejería en lactancia 

materna sede Floridablanca 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB  

 

Anexo 50. Egresos posparto abril - 12 mayo y consulta individual consejería en lactancia 

materna sede Bolarqui 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB  
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Anexo 51. Gráfico de consultas y seguimiento de consulta de consejería en lactancia 

materna 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

Anexo 52. Captura de Pantalla de Consejería en lactancia materna 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 
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Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

Anexo 53. Mapa sinóptico de la revisión de manuales de procedimientos asistenciales de 

la ruta materno perinatal para la ejecución de videos educativos 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 



 

Anexo 54. Captura de pantalla de la planeación de los manuales de procedimientos 

asistenciales de la ruta materno perinatal 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

Anexo 55. Link de videos educativos de los manuales de procedimientos asistenciales de 

la ruta materno perinatal. 

● Link atender el paciente en consulta preconcepcional 

watch my powtoon: atender paciente en consulta   preconcepcional 

● Link de video del manual de procedimientos de Atención de la interrupción voluntaria 

del embarazo: 

Watch my Powtoon: atención de la ive 

● Link de video del manual de procedimientos programa materno perinatal consulta 

externa: 

Watch my Powtoon: programa materno perinatal consulta externa 

● Link de atención del recién nacido 

Watch my Powtoon: atención del recién nacido 

 

 

 

https://www.powtoon.com/s/bABdQMF2O69/1/m/s
https://www.powtoon.com/s/eNJcZSXCpHA/1/m/s
https://www.powtoon.com/s/fdSbwKeptmV/1/m/s
https://www.powtoon.com/s/cwoddKdT0iX/1/m/s


 

Anexo 56. Capturas de pantallas de la socialización de los manuales de procedimientos 

de la RIAMP denominados:  en atender paciente en consulta preconcepcional, atención 

de la interrupción voluntaria del embarazo, programa materno perinatal consulta 

externa, atención del recién nacido. 

 

 
Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

Anexo 57. Captura de pantalla de test evaluativo de los manuales de procedimientos de 

la RIAMP denominados:  en atender paciente en consulta preconcepcional, atención de 



 

la interrupción voluntaria del embarazo, programa materno perinatal consulta externa, 

atención del recién nacido 

 
 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

Anexo 58. Análisis de nivel de conocimiento del personal auxiliar y profesional de 

enfermería de los manuales de procedimientos de la RIAMP 

 

Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 
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ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS 

 

Ilustración 4. Imagen de apoyo en laboratorio pedagógico Centro Interactivo Móvil de 

Salud (CIMS) 

 
Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Ilustración 5. Imagen de certificado de asistencia a la III cátedra Florence Nightingale 

 
Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

Ilustración 6. Imagen de diapositivas para presentación al comité de ética de la clínica 

FOSCAL del Curso de preparación para maternidad y paternidad “Significados, 

conocimientos, y experiencias vivenciadas por las gestantes" modalidad virtual 

 
Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

Figura 7:  



 

Ilustración 7. Imagen de la matriz de verificación facial del curso de preparación para 

la maternidad y paternidad modalidad e-learning 

 
Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

Ilustración 8. Imagen de elaboración de Excel de seguimiento de la población inscrita en 

Curso de preparación para maternidad y paternidad “Significados, conocimientos, y 

experiencias vivenciadas por las gestantes" modalidad virtual para conformación de 

individuales 

 
Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 



 

Ilustración 9. Imagen de certificado de asistencia a la capacitación en el manejo clínico y 

entrenamiento de la técnica de inserción y retiro del implante anticonceptivo implanon 

NXT 

 
Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

Ilustración 10. Imagen de organización y ejecución de 6 sesiones del curso de 

preparación para la maternidad y paternidad modalidad presencial 

 
Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

Figura 11:  



 

Ilustración 11. Imágenes de diapositivas de consejería grupal de consejería en lactancia 

materna 

 
Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 

 

Ilustración 12. Imagen de diapositivas para la presentación de videos institucionales en 

la celebración de 15 años del programa de enfermería de la universidad Autónoma de 

Bucaramanga 

 
Fuente: Estudiante PEP de enfermería UNAB 
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