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1. OBJETO

Establecer la metodologia utilizada por la Universidad Autonoma del Caribe para prestar los
primeros auxilios a la comunidad institucional.

2. ALCANCE

Aplica a toda la comunidad institucional que presente alguna situacién médica que requiera la
atencion basica inmediata por parte del médico o de enfermeria. Este procedimiento inicia con
aviso de emergencia a Bienestar o SST y finaliza con la elaboracion del informe de gestion.

3. RESPONSABLES

Son responsables por el correcto desarrollo del procedimiento, en cada una de sus fases:

e Director de Bienestar, por el correcto direccionamiento y supervision del procedimiento y por
entregar el informe de gestion del &rea médica a Rectoria.

e Médico y Enfermera, por encargarse de prestar los primeros auxilios a la persona que lo
necesite.

e Coordinador de Seguridad y Salud en el Trabajo, por la recepcién de la notificacion de
accidentes laborales por parte de la comunidad institucional.

4. DEFINICIONES

4.1 Primeros Auxilios: son los procedimientos y técnicas de caracter inmediato que se
dispensan a laspersonasque han sido victimas de unaccidenteo de una
enfermedad repentina. Estos auxilios pueden anteceder a otros mas complejos y exhaustivos,
que se llevan a cabo en lugares especializados (como un hospital o una clinica).

4.2 Accidente: un suceso no planeado y no deseado que provoca un dafio, lesién u otra incidencia
negativa sobre un sujeto

5. DESARROLLO
5.1 Descripcién por fases

1. Trasladar de inmediato el paciente al bienestar: en caso de un accidente ocurrido a algun
integrante de la comunidad institucional dentro de sus instalaciones, este debe ser trasladado
de inmediato al servicio médico en la oficina de Bienestar.
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2. Prestar servicio médico de urgencia: el médico y la enfermera estan preparados para
estabilizar el paciente prestandole asistencia basica inmediata y en caso de que amerite
realizarmaniobras de reanimacion cardiopulmonar basica (RCP).

3. Determinar si el paciente se encuentra estable: el médico y/o la enfermera estabilizan al
paciente, si este se encuentra estable se pasa a la actividad 4 en caso contrario se pasa a la
actividad 5.

4. Tratamiento y salida: indica al paciente el tratamiento a seguir y autoriza su salida, ya que se
encuentra fuera de peligro. En este momento el médico y/o enfermera se encargan del
diligenciamiento correspondiente de los registros del paciente atendido.

5. Llamar ambulanciay remitir: el médico o la enfermera llaman al servicio de ambulancia mas
cercano, el cual trasladara al paciente al centro médico que corresponda segun la patologia;
para lo cual se tramitan los formatos de: Hoja de Remisién para Pacientes de Bienestar
Institucional, Registro de pacientes Atendidos por Servicio de Ambulancia.

6. Realizar seguimiento a la evolucion del paciente: la enfermera, mediante llamadas
telefénicas ya sea al paciente o a un familiar del mismo hace seguimiento a la evolucién del
cuadro clinico y la consigna en la historia clinica.

7. Elaboracion y entrega del informe estadistico mensual al Director de Bienestar:
mensualmente el médico y la enfermera elaboran individualmente un informe con estadisticas
de las consultas el cual entregan al Director de Bienestar.

8. Revisién del informe estadistico mensual: el Director de Bienestar recibe y revisa el informe
entregado por el médico y la enfermera. Posteriormente, el informe que se genera
mensualmente es enviado a Rectoria y al Coordinador de SST.

9. Elaboracién del informe de gestién: el Director de Bienestar elabora cada tres meses el
informe de gestion del area de la salud con los informes estadisticos mensuales entregados
por el médico y la enfermera.

6. REFERENTES NORMATIVOS

Norma ISO 9001:2015

Consejo Nacional de Acreditacion CNA, Lineamientos para la acreditacion de programas de
Pregrado

Ley 23 de 1981

Ley 80 de 1989

Decreto 2174 de 1996, Articulo 8

Resolucién 3374 de 2000

Ley 911 de 2004, articulo 38
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Nivel de Tiempo de retencion
Codigo Nombre Tipo Acceso IAlmacenamiento Responsable Archivo Archivo
gestion central
FI-GE-PR-12- Registro de pacientes - )
- - Fisico/electro| ] ! -
04 atendidos servicio de nico Confidencial Carpetas Médico o enfermera Permanente
ambulancia
N.A Historia clinica Aplicativo | Confidencial Carpetas Médico o enfermera Permanente
N.A Informe estadlstlcqm_ensual Electrénico | Restringido Electrénico Médico Permanente
de consultas médicas
N.A Informe_gstadlstlcomen§ual Electrénico | Restringido Electrénico Enfermera Permanente
atencion de enfermeria
Informe de gestiondel area o - Director de Bienestar
NA de la salud Electronico | Restringido Electrénico Universitario Permanente
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