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I. Presentacion

1.1. Sobre la titular subordinada

Dra. Maria Libia Salas Salas, nombramiento que rige desde el 01 de
agosto de 1989 hasta el 22 de diciembre de 2017, presenta informe final de
gestion en cumplimiento de lo establecido en la Ley de Control Interno,
articulo 12, porque se acoge a pension del régimen de IVM a partir del 23 de
diciembre de 2017 y disfruta vacaciones del 30 de octubre al 22 de diciembre
del presenta afio.

Se aprovecha para agradecer lo que fue toda una vida dentro de la
institucién, que me ha permitido realizarme desde el punto de vista humano,
profesional y trabajadora asi como la faena realizada durante los 37 afios que
presté servicios para la Caja Costarricense de Seguro Social.

1.2. Antecedente legal del informe de final de gestion

Se desarrolla el presente informe en cumplimiento de lo establecido en
la Resoluciéon R-CO-61 de la Contraloria General de la Republica publicada
en la Gaceta N2 131 del 07 de julio de 2005, con respecto a la Ley General
de Control Interno N° 8292, la cual establece en su articulo 12 inciso e) lo
siguiente:

Articulo 12. —Deberes del jerarca y de los titulares subordinados
en el sistema de control interno . En materia de control interno, al jerarca y
los titulares subordinados les correspondera cumplir, entre otros, los
siguientes deberes:

e) Presentar un informe de fin de gestion y realizar la entrega formal del
ente o el érgano a su sucesor, de acuerdo con las directrices emitidas por la
Contraloria General de la Republica y por los entes y 6rganos competentes de
la administracion activa.

1.3. Destinatario del presente informe final de gestidn Los
destinatarios del presente informe son la direccion médica del Area de Salud
Zapote Catedral (Clinica Dr. Carlos Duran Cartin) y la Direccion de

Comunicacion Organizacional.
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Il. REFERENCIA SOBRE LA LABOR SUSTANTIVA

La Clinica Dr. Carlos Duran de la Caja Costarricense de Seguro Social, se
inici6 a construir el 10 de abril de 1965 vy los actos de inauguracion se
llevaron a cabo el sabado 23 de abril de 1966, iniciando sus labores el 01 de
mayo, fecha en que la farmacia inicia la prestacidbn de los servicios
farmacéuticos, bajo la Direccién del Dr. Miguel Bulgarelli Flores. A mediados
de la década de los afos 70 siendo director del Servicio de Farmacia el Dr.
Enrigue Coto Conde se realizaron las primeras mejoras en las estanterias y
cielo raso de la farmacia.

En los primeros afios de la década de los afios 80, la doctora Virginia
Bolafios Arias como directora del servicio, amplié la infraestructura de la
farmacia extendiendo el recetario hacia parte del lobby de la Clinica,
mejorando el area de recepciéon y ejecutando los primeros ajustes al area de
almacenamiento incluyendo la modificacion de sus estantes; posteriormente
en los albores del afio 1985 implemento las actividades de educaciéon al
paciente, como parte del programa de Clinicas para los Pacientes Cronicos,
los cuales se extendieron hasta mediados de la década de los afios 90
cuando se suspendieron porque se modificd el modelo de atencion. En junio
de 1989 siendo directora del servicio la Dra. Sara Maria Vargas se
implemento el Sistema de Automatizado de Farmacia (SAF).

Al implementarse los programas de atencion integral a las
enfermedades crdénicas se sumaron cambios en la gestion institucional
incluyendo las estrategias que fortalecen principalmente el direccionamiento y
la conduccion institucional, la rendicién de cuentas, la comunicacion interna y
externa, asi como los temas de desarrollo y soporte, tales como la
infraestructura, tecnologias, logistica y la gestion de las personas trabajadoras
de la Institucion.

Siendo asi, los problemas persistentes y la insatisfaccion de la
poblacién respecto a los servicios de salud, demandé la necesidad y prioridad

del fortalecimiento institucional, lo cual se plasmoé en el marco del Plan
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Nacional de Salud 2010- 2021 y en especifico, en el Plan Estratégico
Institucional 2015- 2018.

El Fortalecimiento de Prestacion de Servicios de Salud, es el referente
para que las instancias técnicas institucionales correspondientes, planifiquen
el detalle del desarrollo de los recursos humanos, equipamiento e
infraestructura, necesarios para lograr llevar a la practica los cambios
propuestos.

Algunos analisis han planteado la percepcion de las personas con
respecto a las preferencias sobre la prestacién de servicios de salud. Esta
perspectiva es derivada de las limitaciones anotadas y es de consideracion
fundamental en su desarrollo, para ello se debe “Poner a la persona en el
centro para mejorar la atencion al usuario”

La Prestacion de Servicios de Salud se facilita por medio de un conjunto
de elementos que, en forma articulada, se definen como componentes los

cuales son:

e Escenarios fuera de los servicios de salud (EFES)
* Consulta Externa

* Atencion en Emergencias

* Atencion Quirdrgica

* Internamiento

» Soporte al Diagnéstico y Tratamiento

El Componente de Soporte al Diagnéstico y Tratamient o0 apoya en la
atencion de la salud de las personas, mediante acciones diagnésticas y
terapéuticas que varian segun complejidad de la atencion y guarda relacion
con los componentes de Consulta Externa, Atencion en Emergencias,
Atencion Quirdrgica e Internamiento. La persona accede a los servicios de
este Componente por solicitud de un profesional en salud, del mismo o de
otro establecimiento. Dicha solicitud puede darse mediante referencia,

interconsulta, formulario, receta, entre otras.
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Dentro de este componente esta el Servicio de Farmacia que realiza el
despacho de medicamentos y preparacion de férmulas (magistrales y
parenterales). Brinda soporte de farmacia oncoldgica, farmacocinética,
radiofarmacia, farmacoterapia y toxicologia, entre otros, y como tal, sufre las
mismas limitaciones que caracterizan la prestacion de servicios de salud
institucional, que fueron identificadas a la luz del diagnéstico que ha servido
de base para la preparacion de la propuesta fortalecimiento en donde se
identifica como problema principal: “Que la prestacion de los servicios de
salud que desarrolla la CCSS no responde de manera oportuna y

eficiente a las necesidades y expectativas de salud de la poblacién”.

En torno a esta problematica institucional, se establecieron una serie de
causas primarias como se cita: “Se presenta un trato inadecuado y
deshumanizado en los servicios de salud, explicado por el debilitamiento del
compromiso de los funcionarios respecto de los principios y valores
institucionales, la informacién poco clara que reciben los usuarios respecto de
los servicios y los insuficientes programas de capacitacion y la poca
efectividad de los existentes orientados al desarrollo de capacidades para la
atencion de los usuarios”, generandose que se pierda la credibilidad e imagen
Institucional y se vaya minando la legitimidad de la seguridad social como
proyecto pais.

En concordancia con lo anterior, en el servicio de farmacia del
Area de Salud Zapote Catedral, se logré6 potenciar el trabajo en red de
servicios farmacéuticos, la atencion farmacéutica con seguimiento
farmacoterapéutico en pacientes con enfermedades cronicas y en la atencion
domiciliar, la promocién de la salud con énfasis en el escenario escolar,
educacibn en salud a pacientes, informacion sobre medicamentos,
capacitacion a personal del servicio y funcionarios del centro etc., con la
finalidad de aumentar la eficacia y eficiencia de los importantes y limitados
recursos destinados a esta actividad y, en definitiva, incrementar la

competitividad y favorecer la innovacion en el servicio.

INFORME DE FIN DE GESTION DRA.MARIA LIBIA SALAS SALAS AGOSTO 1989-DIC 2017 6



El presupuesto de medicamentos gastado al 30 de setiembre de
2017 es de:

* No efectivo 646,358,234.25
 Efectivo 11,191,000.00

« Total efectivo y no efectivo es de 657,549,234.00 millones

Apoyo econémico que nos ha permitido continuar satisfactoriamente
con practicamente todos los programas y estrategias que se llevan a cabo en
la amplia variedad de competencias que se tienen encomendadas.

Para conseguir los objetivos se implementaron actividades
fundamentales a saber: seleccion, adquisicién, conservacion y control de los
medicamentos, procesos de mejora continua, orientados a aprovechar el
recurso humano disponible y a garantizar el despacho de las recetas de
medicamentos en forma oportuna y segura, a través del Sistema de Receta
Unica orientado especificamente a los pacientes con patologias cronicas (48
% del total de la poblacion atendida), ademas del desarrollo de la informacion
de medicamentos para el personal de salud y para la poblacion usuaria con
programas de educacion sanitaria y campafas sobre uso racional de los
medicamentos a fin de optimizar la prescripcion y utilizacion de los farmacos.

Ninguno de estos programas y actividades ha sido posible sin el
trabajo, la dedicacion y el compromiso profesional y personal de los
funcionarios del servicio, la autoridad meédica y administrativa, Yy de todas
las personas que forman parte de la red de esta Institucion.

Se puede destacar el compromiso decidido de la Farmacia del Area de
Salud Zapote Catedral (Clinica Dr. Carlos Duran Cartin) en el desarrollo e
implantacion de actividades de fomento del uso racional del medicamento, en
aspectos relacionados con el uso seguro de los medicamentos, el
seguimiento farmacoterapéutico de los pacientes, la adherencia a los
tratamientos prescritos para asegurar el éxito terapéutico, el estudio del
porcentaje de reintegro de recetas por no retiro de medicamentos, el abordaje
de los errores de prescripcion, el mejoramiento de las relaciones laborales y
humanas por medio de un “pacto por el buen trato” que han estimulado
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actitudes y aptitudes nuevas y positivas entre todos en procura de una sana
organizacion y buen trato (respeto y comunicacion) y el fortalecimiento de la
educacion sanitaria siempre con la imprescindible cooperacion del
farmacéutico y del personal de apoyo. Ver en los archivos del servicio las
memorias de los afios 2012, 2013, 2014, 2015, 2016 y otros documentos

que evidencian lo agui expuesto.

Ha sido esencial para el servicio que el trabajo facilite y garantice la
accesibilidad al medicamento y a la prestaciéon de servicios farmacéuticos,
gue se le evite al paciente crénico tener que concurrir sucesivas veces a la
farmacia para que presente su receta de medicamentos y le sea despachada
cada una de sus prescripciones copias para la continuacién de su tratamiento.
No obstante, es importante el considerar que el incumplimiento del
tratamiento a largo plazo de las enfermedades crénicas, es un problema
mundial de gran magnitud, que tiende a aumentar. Los problemas
relacionados con el incumplimiento del tratamiento se observan en todas las
situaciones en las que éste tiene que ser administrado por el propio paciente,
independientemente del tipo de enfermedad. El problema del incumplimiento
del tratamiento tiende a aumentar a medida que lo hace la carga mundial de

enfermedades crénicas, situacion de la que no esta exento nuestro pais.

[I. MARCO ESTRATEGICO DEL SERVICIO DE FARMACIA

3.1 CONCEPTUALIZACION DEL SERVICIO DE FARMACIA

La Farmacia del Area de Salud Zapote Catedral (Clinica Dr. Carlos
Duran Cartin), es un servicio de apoyo clinico al diagnéstico y al tratamiento,
integrado funcional y jerdrquicamente en el grupo de servicios que dependen
de la Direccion General, organizada en servicios farmacéuticos, que utilizando
la estrategia de atencion farmacéutica y las buenas practicas de farmacia,
promueve el uso racional de los medicamentos en el marco de la atencion
integral de la salud. Tiene como sus actividades fundamentales la seleccién,
adquisicidon, conservacion y control de los medicamentos y su sistema de

distribucion gestionado para que los medicamentos lleguen al paciente en la
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dosis correcta y en el momento indicado. Cuenta con un sistema de
informacion de medicamentos para el personal de salud y para la poblacion
usuaria, con el fin de optimizar la prescripcion de los medicamentos y su
utilizacion.

Sus funciones estan orientadas a la Atencion Primaria de Salud (APS),
la cual es un enfoque amplio de la organizacién y operacién de los sistemas
de salud, que hace del derecho a alcanzar el mayor nivel de salud posible su
principal objetivo, al tiempo que maximiza la equidad y solidaridad. Entre las
funciones basadas en APS que desarrolla estan los cuatro grupos que se

describen a continuacion:

* Vinculadas a las politicas publicas e institucionales, la organizacion y la
gestion de los servicios farmaceuticos.

* Vinculadas al medicamento.

» Directamente vinculadas al paciente, la familia y la comunidad.

* Vinculadas a la investigacion y la gestion del conocimiento.

Se define como:

3.1.1 Servicios Farmacéuticos: son el conjunto de acciones en el Sistema
de Salud que buscan garantizar la atencion integral, integrada y continta de
las necesidades y problemas de la salud de la poblacion, tanto individual
como colectiva, teniendo el medicamento como uno de los elementos
esenciales, contribuyendo a su acceso equitativo y uso racional. Estas
acciones, desarrolladas por el farmacéutico o bajo su coordinacion,
incorporados a un equipo de salud y con la participacion comunitaria, tiene
como objetivo la obtencion de resultados concretos en salud, con vista a la

mejoria de la calidad de vida de la poblacion.

3.1.2 Atencidon Farmacéutica : es la filosofia del ejercicio de la Farmacia en
la cual el paciente, la familia y la comunidad son considerados como los
beneficiarios primarios de la accion del farmacéutico. Esta forma de pensar
acepta que la misién del ejercicio de la Farmacia es, no solo el suministro de

medicamentos, sino también la prestacion de servicios para ayudar al
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paciente, a la familia y a la comunidad a hacer el mejor uso de ellos. La
atencion farmacéutica presupone que el farmacéutico acepta una
responsabilidad compartida con otros profesionales de la salud y con los
pacientes para garantizar el éxito de la terapia. En este caso, el farmaceéutico
debe ayudar a garantizar que el proceso que representa el uso del
medicamento por parte de cada persona logre el maximo beneficio
terapéutico. Se puede afirmar que las buenas practicas de farmacia
constituyen una manera de poner en practica el cuidado o atencién

farmacéutica.

3.1.3 Buenas Practicas de Farmacia: son el conjunto de normas que sirven
para clarificar y asegurar que el servicio farmacéutico sea de calidad

apropiada. Estas normas requieren, entre otras cosas, que:

» La preocupacion primaria del farmacéutico sea el bienestar del
paciente en cualquier situacion.

e El nucleo de la actividad farmacéutica sea el suministro de
medicamentos que posean una calidad oOptima, que la informacion y
consejos al paciente sean apropiados y que se vigilen los efectos
resultantes del uso de los medicamentos en la sociedad.

» Parte integral de la contribucion del servicio farmacéutico sea la
promocion de la prescripcién racional y econdémica, asi como del uso
apropiado de los medicamentos.

 El objetivo de cada elemento del servicio farmacéutico tenga
importancia para el paciente y que cada uno de ellos sea definido
claramente y comunicado en forma efectiva a todos los interesados.

* Las buenas préacticas de farmacia se consideran como una forma de

hacer efectivo el cuidado o atencién farmacéutica.
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3.1.4 Uso Racional de los Medicamentos : exige que los pacientes reciban
los medicamentos apropiados para sus necesidades clinicas, a dosis que se
ajusten a sus requerimientos individuales, durante un periodo adecuado de
tiempo y al costo mas razonable posible para ellos y para la comunidad. El
uso racional de los medicamentos incluye los siguientes criterios:
* Un medicamento correcto.
» Una indicacion apropiada, es decir, el motivo de la prescripcion se basa
en consideraciones meédicas sélidas.
* Un medicamento apropiado desde el punto de vista de la eficacia, la
seguridad, la idoneidad para el paciente y el costo.
» Una posologia, administracion y una duracion del tratamiento apropiadas.
*Un paciente apropiado es decir, para el que no existan
contraindicaciones y la probabilidad de reacciones adversas sea minima.
» Una dispensacion correcta, que incluya la informacién apropiada para el
paciente sobre los medicamentos prescritos.

* Que el paciente cumpla con el tratamiento.

3.1.5 Atencion Integral de Salud: es la provision continua y con calidad de
servicios de salud para las personas, orientada hacia la promocion,
prevencion, control, recuperacion y rehabilitacion en salud, en el contexto de
su familia y la comunidad. Dicha atencién esta a cargo de personal
competente a partir de un enfoque biopsico-social, quienes trabajan como

equipo de salud coordinado y contando con la participacion de la comunidad.

3.1.6 Atenciéon Primaria de Salud Renovada: es un enfoque amplio de la
organizacion y operacion de los sistemas de salud, que hace del derecho a
alcanzar el mayor nivel de salud posible su principal objetivo, al tiempo que
maximiza la equidad y solidaridad del mismo. Un sistema de tal naturaleza se
guia por los principios propios de la Atencién Primaria de Salud, tales como
dar respuesta a las necesidades de salud de la poblacién, orientacion hacia
la calidad, responsabilidad y rendicion de cuentas de las autoridades, justicia

social, sostenibilidad, participacion e intersectorialidad.
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MISION:

Proporcionamos servicios farmacéuticos integrales, integrados vy
continuos, mediante recurso humano competente, realizacion de procesos
seguros, eficientes y oportunos, acceso equitativo y uso racional de
medicamentos, para contribuir al cuidado de la salud individual y colectiva de
la poblacion.

VISION:

Seremos lideres en la prestacion de servicios farmacéuticos mediante
el desarrollo de una organizacion moderna e innovadora, el mejoramiento
continuo de la calidad de la atencion, la optimizacion de los procesos en
armonia con el ambiente y la adopcion de las buenas practicas en farmacia,
gue contribuyen a dar respuesta a los problemas y necesidades de salud de
la poblacion.

VALORES Y COMPROMISOS DEL SERVICIO DE FARMACIA
Para el cumplimiento de la misién y visibn la organizacion se
fundamenta en los principios y valores de la Seguridad Social y se

compromete a seguir fortaleciendo los siguientes valores y compromisos.

PRINCIPIOS
Para el cumplimiento de su mision, el Servicio de Farmacia se rige por
los principios filoséficos de la Caja Costarricense de Seguro Social,

consignados en los documentos:

* Plan Nacional de Salud 2010- 2021
* Una CCSS Renovada Hacia el 2025
* Plan Estratégico Institucional 2015- 2018.
A la vez que se compromete a cumplir y desarrollar los principios

filoséficos y éticos farmacéuticos que los rigen:

INFORME DE FIN DE GESTION DRA.MARIA LIBIA SALAS SALAS AGOSTO 1989-DIC 2017 12



 Equidad: Es el derecho de toda la poblacion de recibir servicios
farmacéuticos con una verdadera igualdad de oportunidades, de forma
oportuna, eficiente y de buena calidad.

e lgualdad: Es el derecho de toda la poblacion de recibir un trato
equitativo e igualitario, sin excepcion, en la prestacion de los servicios
farmaceéuticos.

» Solidaridad: Es la adhesion de los servicios farmaceéuticos a la causa
comun de la seguridad social, sintiéndose unidos a la comunidad y
trabajando juntos por ese interés comun.

* Unidad: Es el derecho de toda la poblacion de recibir una atencion
farmacéutica integral para su proteccion contra los riesgos de
enfermedad, maternidad, invalidez, vejez y muerte, mediante la prestacion
de servicios farmacéuticos integrados y coordinados con el resto de los
servicios de salud.

* Universalidad : Garantiza la prestacion de servicios farmacéuticos
integrales a todos los habitantes del pais sin distincion de ninguna

naturaleza.

VALORES

El Servicio de Farmacia adopta como propios los valores
institucionales, en concordancia con lo establecido en el documento Una
CCSS Renovada Hacia el 2025, adecuandolos a su quehacer de la siguiente

manera.

e Compromiso: Todo funcionario del Servicio de Farmacia debe cumplir
con la obligacion contraida, la palabra dada y la fe empefiada.

» Dignidad: Esta relacionada con el honor y el respeto, decoro,
decencia, mesura, recato, modestia, vergiienza, solemnidad y serenidad,
elementos que deben guiar la actuacion de los funcionarios de todo

Servicio de Farmacia.
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» Empatia: Todo funcionario del Servicio de Farmacia debe situarse en
posicion y situacion del otro, para tratarle de acuerdo con sus
necesidades.

* La empatia es el sentimiento de participacion efectiva de una persona
en la realidad que afecta a la otra.

* Excelencia: Todo funcionario del Servicio de Farmacia debe realizar
acciones de calidad superior que sobresalen en mérito o estimacion y que
estan acordes con los parametros de eficiencia, eficacia y productividad
establecidos en la Institucion.

* Honestidad: Se refiere a la capacidad de todo funcionario del Servicio
de Farmacia de comportarse y actuar en forma decente, decorosa, justa y
honrada, sin engafiar o defraudar a los usuarios, a los comparieros, o de
apropiarse de lo ajeno.

* Integridad: Todo funcionario del Servicio de Farmacia debe actuar en
forma recta, intachable, en concordancia con las normas éticas, sociales y
legales establecidas.

» Lealtad: Es la obligacion de todo funcionario del Servicio de Farmacia
de cumplir con lo que exigen las normas de la fidelidad, la discrecién y del
honor.

» Respeto: Todo funcionario del Servicio de Farmacia tiene la obligacién
de respetar el derecho de los comparfieros y usuarios, a su honra, a su
buen nombre, a su reputaciéon y a su intimidad personal y familiar.
 Responsabilidad: Capacidad existente en todo funcionario para
reconocer y aceptar las consecuencias de un hecho realizado libremente.
Es obligacion de los funcionarios de todo Servicio de Farmacia cumplir con
sus deberes y compromisos.

« Transparencia: Las actuaciones de todo funcionario del Servicio de
Farmacia en cualquier asunto institucional y de cualquier orden, se deben
realizar en forma evidente, clara, sin ambigledad y que no permitan dudas

sobre su probidad.
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e Urbanidad: Todo funcionario del Servicio de Farmacia debe
comportarse en el trato social con cortesia con quien tiene al frente,

demostrando amabilidad, educacion y respeto.

PRINCIPIOS ETICOS
El Servicio de Farmacia de la Clinica Dr. Carlos Duran Cartin se rige

por los siguientes principios éticos y sus funcionarios deben:

* Asegurar que su prioridad sea la seguridad y el mejor interés para el
usuario que recibe el servicio farmacéutico y que en su trato con él, se
actue en todo momento con integridad.

e Actuar con justicia y equidad en la asignacion de los recursos
farmacéuticos disponibles.

« Colaborar con otros profesionales de la salud para proporcionar la mejor
calidad posible de atencion de salud, tanto a los individuos, la familia y
la comunidad.

* Respetar el derecho del paciente de participar en decisiones sobre su
tratamiento con medicamentos y estimularles para que lo hagan.

* Reconocer y respetar las diferencias culturales, creencias y valores de
los pacientes.

» Respetar y proteger la confidencialidad de la informacion obtenida en el
curso de la prestacion de los servicios farmacéuticos, asegurando que
la informacion sobre un individuo no sea revelada a terceros, salvo con
el consentimiento informado del individuo en cuestion, o en
circunstancias excepcionales especificas.

» Actuar de acuerdo con los estandares de la practica farmacéutica, los
principios cientificos y los lineamientos tanto nacionales como
internacionales vigentes para los servicios farmacéuticos.

e Actuar con honestidad e integridad en las relaciones con otros
funcionarios de salud, incluidos los comparieros de trabajo, sin mostrar
comportamientos o realizar actividades que puedan desacreditar el

servicio farmacéutico o minar la confianza publica en el mismo.
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* Promover la actualizacion de los conocimientos y la mejora de las
aptitudes por medio de programas de crecimiento y desarrollo del
talento humano.

* Cumplir con la legislacion, normas y estandares que rigen la prestacion
de los servicios farmacéuticos.

e Procurar en todo momento la integridad de la cadena del suministro de
medicamentos.

* Brindar a los pacientes, a la familia, a la comunidad y a los otros
funcionarios de salud, informacion de medicamentos,
farmacoterapéutica y otros aspectos de salud en forma precisa,
objetiva, actualizada y adecuada a la necesidad individual de
comprension.

» Tratar con cortesia y respeto a todas las personas que solicitan
servicios farmacéuticos.

» Asegurar la continuidad de la prestacion de los servicios farmaceéuticos
en caso de conflictos con creencia morales, personales o el cierre de la
Farmacia. En caso de conflictos laborales, hacer todo lo posible porque

los usuarios puedan seguir accediendo a los servicios farmacéuticos.

V. MARCO OPERACIONAL DEL SERVICIO DE FARMACIA

POLITICAS
El Servicio de Farmacia de la Clinica Dr. Carlos Duran orienta su
gestion con base en las politicas generales y las politicas especificas
contenidas en el Manual de Politicas y Normas para los Servicios de
Farmacia, aprobado por la Gerencia Médica segun oficio GM-461-2 fechado
22 de enero del 2010.

OBJETIVOS
Para alcanzar la mision y la vision del Servicio de Farmacia de la
Clinica Caja Costarricense de Seguro Social, se establecen los siguientes

objetivos generales y especificos:
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OBJETIVO GENERAL DEL SERVICIO DE FARMACIA.

Proporcionar servicios farmacéuticos integrales, integrados y
continuos, mediante la participacion activa de los funcionarios en los equipos
de atencion sanitaria y en la comunidad, para contribuir con el cuidado de la

salud individual y colectiva de la poblacién.

OBJETIVOS ESTRATEGICOS DEL SERVICIO DE FARMACIA
BASADOS EN EL PEI.

Para las funciones vinculadas a las politicas publicas e

institucionales , la organizacion y la gestion de los servicios farmacéuticos

» Participar y realizar en el area de influencia, la formulacion,
implementacion y evaluacibn de las politicas farmacéuticas,
institucionales y nacionales.

» Participar en la elaboracién y actualizacion de las normas, guias y
procesos para los servicios farmacéuticos.

» Gestionar los servicios farmacéuticos de forma integrada a la red de
servicios de salud.

» Promover la integracién efectiva de los servicios farmacéuticos al
sistema de salud.

« Promover el acceso, la calidad, la seguridad y el uso racional de los
medicamentos.

* Gerenciar el sistema de suministro de medicamentos y otros insumos
sanitarios.

» Contribuir con la proteccion de la salud y seguridad de la poblacion y del
ambiente.

» Gestionar la disponibilidad y la promocién del uso racional de los
medicamentos y otros insumos sanitarios, en situaciones de mitigacion

y prevencion de desastres y emergencias sanitarias.
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» Participar en Comités de Farmacoterapia y otros relacionados a los
servicios farmacéuticos y a otros servicios de salud.

» Gestionar el desarrollo e innovacion de las tecnologias de informacion,
de comunicacion y de los procesos de trabajo.

» Gestionar la dotacion de recurso humano, infraestructura vy

eguipamiento para los servicios farmacéuticos.
Para las funciones vinculadas al medicamento

Fabricar medicamentos en pequefa escala, formular, elaborar vy
acondicionar preparaciones magistrales (normalizadas y extemporaneas).
Implementar medidas que garanticen la calidad de los medicamentos a lo
largo de la cadena de suministro.

Fraccionar y realizar el acondicionamiento de los medicamentos y otros
INSUMOS sanitarios.

Implementar medidas para la disposicion final de los medicamentos no

utilizables y sus residuos.

Para las funciones directamente vinculadas al paciente, a la

familia y a la comunidad

» Despachar recetas de medicamentos y otros insumos sanitarios en
todas las modalidades de atencion de la salud establecidas en la
Institucion.

» Ofrecer informacion sobre medicamentos y farmacoterapéutica a los
usuarios y a los equipos de salud.

» Desarrollar programas de atencion farmaceéutica: dispensacion activa,
educacion en salud, formacion en uso racional de medicamentos y
seguimiento farmacoterapéutico.

* Procurar servicios farmaceéuticos de atencion domiciliar.

» Desarrollar y participar en programas de farmacovigilancia que incluya

reacciones adversas, fallas farmacéuticas y errores de medicacion.
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» Desarrollar actividades de promocion de uso racional de medicamentos
dirigidas a los usuarios y a los demas miembros del equipo de salud.

e Desarrollar y apoyar programas de promocion, proteccién vy
rehabilitacion de la salud.

» Desarrollar y apoyar programas y actividades de prevencion de las
enfermedades.

» Participar activamente en los equipos interdisciplinarios de atencién

integral de la salud.

Para las funciones vinculadas a la investigacion y gestion del

conocimiento.

* Promover, participar y desarrollar estudios de utilizacion de
medicamentos.

 Promover y participar del disefilo, monitoreo y evaluacion de
investigaciones en salud.

» Gestionar, proveer informacion y desarrollar competencias relacionadas
a los medicamentos y a los servicios farmaceuticos.

* Implementar actividades de educaciéon permanente que promuevan el
crecimiento y desarrollo del talento humano de los servicios

farmacéuticos.

ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL Y FUNCIONAL DEL SERVICIO

DE FARMACIA
El Servicio de Farmacia del Area de Salud Zapote Catedral
(Clinica Dr. Carlos Duran Cartin) esta dirigida técnica, administrativa y
normativamente por un profesional farmacéutico que asume la jefatura formal
de mismo. Se establece la siguiente estructura organizacional y funcional para
administrar y desarrollar los procesos, las funciones sustantivas y las
actividades, con el fin de lograr el cumplimiento efectivo de la gestion, facilitar
la asignacion de los recursos, incrementar la satisfaccion de los usuarios,

aplicar los mecanismos de control, de evaluacion y de rendicion de cuentas.
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ESTRUCTURA POR PROCESOS DEL SERVICIO DE FARMACIA'Y
SU MEDICION DE TIEMPOS Y MOVIMIENTOS DEL ANO 2015 A
SETIEMBRE 2017.

La estructura por procesos constituye un insumo fundamental
para la definicion de los niveles organizacionales, facilita la planificacion
estratégica, tactica y operativa, la presupuestacion, la gestion de los recursos
disponibles, la implementacion de los mecanismos de control y evaluacion, la
facultacion de los funcionarios para la toma de decisiones y el
cumplimiento de la misibn de la organizacién. Esta conformada por un
conjunto  de procesos, actividades y productos. Existen actividades
administrativas y actividades técnicas.

Las actividades administrativas son actividades que se realizan

en la mayoria de los servicios de un establecimiento de salud.
- Actividades relacionadas a la conduccion y direccion el servicio.
- Actividades relacionadas a la gestion de recurso humano.

- Actividades relacionadas a la gestion de la cadena de suministro

de medicamentos.

Respecto a las actividades técnicas, se identifican los siguientes

procedimientos e instrucciones de trabajo:

Sub Proceso Procedimiento Instrucciones de trabajo

SF-01-1 (1)
ambulatoria
SF-0

Recepcion de la receta de atencidon

Prestacion de
de receta de SF-01-2 (1) |receta de atencion ambulatoria
servicios
medicamento
farmacéuticos

SF-01 Despacho Revisidn inicial técnico-profesional de la

Elaboracion de la etiqueta
SF-01-3
medicamento prescrito
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Acopio y etiquetado del medicamento de

SF-01-4 (1) | .iencién ambulatoria
Revision final técnico-profesional de la
SF-01-5
receta y medicamento
Empaque de medicamentos de atencién
SF-01-6 | mbulatoria
Entrega de medicamento de atencién
SF-01-7 (1)
ambulatoria
Archivo y custodia de la receta
SF-01-8
SF-02-1 Uso racional de medicamentos
SF-02 Informacién de medicamentos: pasiva y
SF-02-2 .
activa
‘2 Atencién farmacéutica mediante
Prestacion de
. . SF-02-3 |consulta, dispensacidn activa del
servicios
A medicamento y educacién en salud
farmacéuticos
- Prestacion de servicios farmacéuticos
clinicos SF-02-4
especializados
Farmacovigilancia y seguridad del
SF-02-5

paciente

Al referirse especificamente a la prestacion de servicios

farmacéuticos mediante el

procedimiento

despacho de receta de

medicamento a pacientes ambulatorios, es importante darlo a conocer el cual

consta de diferentes pasos:

INFORME DE FIN DE GESTION DRA.MARIA LIBIA SALAS SALAS AGOSTO 1989-DIC 2017

21




1. Recepcidon de la receta de atencion ambulatoria (Atencion
ambulatoria incluye: emergencias, consulta externa, vespertina,
atenciéon domiciliar, apoyo a la red, medicina mixta, medicina de
empresa y otras modalidades institucionales ). El personal técnico
recibe la receta en la ventanilla y chequea los documentos del paciente
tales como carné, cédula, orden patronal si procede. La receta pasa por un
reloj marcador y se le asigna un numero consecutivo de un color
especifico para cada dia. Al paciente se le entrega la contrasefia con el

mismo numero para el posterior retiro.

2. Revision inicial técnico-profesional de la receta de atencion

ambulatoria: Esta revisibn se realiza a nivel institucional de forma
discrecional a criterio del profesional en Farmacia, entre ellas: recetas de
pacientes pediatricos, de medicamentos con protocolo, de medicamentos
controlados y de medicamentos con esquemas complejos de dosificaciéon
y tratamiento. En esta farmacia por la modalidad de receta Unica para
paciente cronicos se efectia a la totalidad: Un farmacéutico revisa la
receta segun nombre, edad, medicamento, dosis, sexo, cantidad,
interacciones y, segun la cantidad de meses de tratamiento que haya
indicado el médico y anexa a la misma una tarjeta que tiene la fecha de

retiro de los préximos meses de la receta.

3. Elaboracion de la etigueta del medicamento prescrito: El
funcionario asignado para la elaboracion de la etiqueta recibe las recetas
en grupos de 20 de recetas para la elaboracion de la etiqueta, digita y
verifica en el Sistema Integrado de Farmacia (SIFA), modulo “Digitacion”
los datos indicados en la receta, segun el manual de usuario del SIFA y
de una vez deja cargada la receta para los proximos meses (tratamientos

copias).

4. Acopio y etiguetado del medicamento de atencidon ambulatoria: El
funcionario asignado para el acopio y etiquetado, acopia un grupo de 20
recetas de medicamentos y coloca cada receta segun el orden y prioridad

establecida, en el area de trabajo para el acopio y etiquetado, lee
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cuidadosamente la receta y verifica en la etiqueta la informacion
respectiva y pasa al farmacéutico para que éste realice la revision final
técnico-profesional de la receta y medicamento.

5. Revision final técnico-profesional de la receta y medicamento: El
farmacéutico revisa por Ultima vez la receta, segun nombre,
medicamento, fuerza o potencia, cantidad despachada y posibles

interacciones.

6. Empaque de medicamentos de atencion ambulatoria: La receta se
empaca y se coloca afuera de la bolsa el nUmero de contrasefia para

facilitar la busqueda cuando el paciente venga a retirar.

7. Entrega de medicamento de atencion ambulatoria: La atencién
ambulatoria incluye: emergencias, consulta externa, vespertina, atencion
domiciliar, apoyo a la red, medicina mixta, medicina de empresa y otras
modalidades institucionales. El Funcionario asignado para la entrega,
recibe la contrasefia de la receta junto con los documentos establecidos

segun la normativa vigente.

La Coordinacion Nacional de Farmacia estableci6 para ser
implementado en las farmacias el “Instrumento para el registro de tomas de
tiempos del despacho de recetas de medicamentos en la atencion
ambulatoria”, el cual incluye solamente la toma de tiempos en las siguientes
siete actividades de farmacia:

a. Recepcion

b. Revision inicial (en donde aplique)
c. Digitacion

d. Acopio

e. Revision final.

f.Empaque (en donde aplique)

g. Acomodo en estante para entrega

La instruccion Institucional pretende: “Este tipo de mediciones
permitiran disponer de elementos objetivos para identificar tiempos muertos

por actividad, horas en las que se presenta mayor variabilidad entre las
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actividades e incremento del tiempo de despacho, para que se logren

implementar acciones de mejora, en aras de fortalecer la prestacion de los

servicios farmacéuticos institucionales”.

Cuadro comparativo del promedio tiempos entre parametro

institucional y afios 2015 ,2016 y 2017 hasta el 30 de setiembre.

Fuente: Datos obtenidos en Servicio de Farmacia. Clinica Dr. Carlos Duran Cartin 30 SETIEMBRE 2017

CCDC 2015 CCDC 2016 CCDC AL 30 SETIEMBRE 2017 PARAMETRO INSTITUCIONAL
Promedio en Promedio en Promedio en
ACTIVIDAD Promedio en Promedio en Promedio en Promedio
Promedio en minutos por minutos por minutos por
minutos por grupo segundos segundos en segundos
segundos /receta | grupo de 20 grupo de 20 grupo de 20
de 20 recetas [receta [receta [receta
recetas recetas recetas
Revision inicial 5.91 17.74 5.07 15.15 5 15 5 16.09
Digitacion 7.27 21.81 7.7 23.1 7 21 6 19.34
Acopio y
etiquetado 9.42 28.26 8.89 26.67 9 27 9 560
Revision final 4.82 14.26 5.17 15.51 4 12 6 18

* Ao 2015: produccion 1,348, 391 recetas, tiempo promedio de entrega de

los medicamentos 1.19 horas.

e Afio 2016: produccién 1, 361,925 recetas, tiempo promedio de entrega de

los medicamentosl: 44 horas.

e Afo 2017 hasta el 30 de setiembre:

produccion 1, 034,578 recetas

tiempo promedio de entrega de los medicamentos es de 1 hora con 9

minutos.

Concurriendo a la vez diversos factores que influyen en este tiempo,

como por

ejemplo experiencia del

funcionario,

abastecimiento de

medicamentos en el recetario, hora del dia, estado del sistema de computo e

impresoras. Importante destacar que estos tiempos corresponden a las

recetas recibidas procedentes de la consulta externa y red de apoyo: todas

las recetas de continuacion de tratamiento se tienen preparadas con
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antelacion, las recetas procedentes del servicio de urgencias se despachan

en un tiempo maximo de 30 minutos y las de la Ley 7600 en 45 minutos.

Durante el desarrollo del despacho de recetas de medicamentos,

simultdneamente se realizan las siguientes acciones:

Alimentacion, necesidades béasicas personales, fatiga, estar de pie,
entre otros.

Paralelo al proceso de despacho de recetas, se resuelven: consultas
telefonicas y presenciales, resolucion de situaciones propias del
quehacer diario como los errores de medicacion, interacciones, dosis,
revision de psicotropicos y estupefacientes, duplicidad de tratamientos,
dobles perfiles (entra una receta a la farmacia, cuando el paciente aln
tiene activa una receta, lo que lleva a una exhaustiva revision del perfil,
medicamentos, entre otros).

La atencion farmacéutica con seguimiento farmacoterapéutico.
Atencion individualizada a pacientes con tuberculosis y APER.

Revision de recetas con medicamentos inyectables.

Actividades de educacion referente a medicamentos en el escenario
escolar, atencion farmacéutica a grupos de riesgo y ferias de la salud,
por citar algunas.

Se trabaja conjuntamente la revision de las recetas de medicamentos
con tratamiento cronico (copias), facilitandose la mejora de la atencion
al usuario y tiempos optimos de espera para el retiro de medicamentos,
evidenciado en la encuesta de satisfaccion al cliente realizado en
octubre de 2014 y sondeo de la Contraloria de Servicios en 2015.

Se preparan y revisan de forma paralela recetas de urgencias, que
tardan 30 minutos y adulto mayor o situaciones de indole especial que
tardan 45 minutos.

La preparacion de las recetas para continuacion de tratamiento

conlleva:
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1. Una programacion diaria de grupos de recetas a las que se les debe

realizar el procedimiento de despacho.

2. Disponer de una estanteria para almacenar los grupos de recetas para
continuacion de tratamientos cronicos, debidamente identificados vy

ordenados en orden ascendente segun fecha de entrega.

3. Cada grupo de recetas de tratamiento tiene un listado de
medicamentos organizado segun su cédigo con la cantidad que se
debe acopiar, de acuerdo a lo prescrito por el médico en cada una de

las recetas.

Recursos humanos y organizacion

El farmacéutico es responsable por la supervision de la
manipulacion y por la aplicacion de las normas de buenas practicas y debe
poseer conocimientos cientificos sobre las actividades desarrolladas por el
establecimiento. Sus responsabilidades profesionales incluyen promover que
las personas obtengan el beneficio terapéutico maximo de sus tratamientos
farmacologicos. Para esto, es necesario que se mantengan actualizados
sobre el desarrollo de la practica y las ciencias farmacéuticas, las normas y
los requerimientos profesionales, las leyes que regulan la farmacia y los
medicamentos, y los avances en los conocimientos y la tecnologia relativos al
uso de medicamentos.

Existen cuatro funciones esenciales de los farmacéuticos, en las
que la sociedad y los ciudadanos, para los que trabajan, esperan su

participacion o supervision:

1. Preparar, obtener, almacenar, asegurar, distribuir, administrar,

dispensar y eliminar medicamentos.
2. Ofrecer una gestion eficaz de los tratamientos farmacolégicos.
3. Mantener y mejorar el ejercicio profesional.

4. Ayudar a mejorar la eficiencia del sistema de salud y la salud publica.
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PERSONAL DEL SERVICIO DE FARMACIA

perfil Cant. Cant.

Propiedad. Interino.

Farmacéutico 1 7 0

Farmacéutico 2 0 0

Farmacéutico 3 1 0

Farmacéutico 4 1 0

Total farmacéuticos 9 0

Jefe. de Proveeduria de Farmacia 1 0

Técnicos 3 4 2

Técnicos 2 3 5

Técnicos 1 6 2

Asistente administrativo 1 0
Asistente técnico de salud en Farmacia 0

Otros
Total personal de apoyo 15 9

Fuente: servicio de Farmacia CCDC setiembre 2017

Las funciones esenciales pueden variar de un farmacéutico a otro,
segun sus responsabilidades y competencias profesionales, igualmente la
capacitacion adecuada del personal no profesional en los procesos
estratégicos y de apoyo, bajo la supervision directa y la orientacion del
farmacéutico, contribuye significativamente a “liberar” al farmacéutico para
ejecutar funciones/actividades mas complejas y mas relacionadas a la entrega
del servicio.

(Ver cuadro N21 y cuadro N22).
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DISTRIBUCION DE PERSONAL.

CUADRO 1

Farmacéutico 4 1 0 0

Farmacéutico 3 1 0 0

Farmacéutico 1 6 1 1* 1*

Técnico 3 6 0 2%

Técnico 2 7 1+ 1*

2%

técnico 1 8 0 0

Asistente 1 0
administrativo

Almacén de 1 0
medicamentos

1*
1*
1*

Fuente: Servicio de Farmacia.
Nota: * Tiempo extraordinario, * farmacéutica de Il turno de lunes a miércoles de 1 a 9 pm
jueves y viernes 1 — 8 pm, se dedica a la revision final de las recetas copias de tratamiento, junto con

personal de apoyo pagado con tiempo extraordinario.

Ocho funcionarios técnicos en salud interinos y uno y medio
farmacéutico que cubren vacaciones, incapacidades y permisos de los 34
funcionarios en propiedad o en plazas vacantes.

La Direccion de Farmacia es ejercida por la Farmacéutica 4,
quien ostenta simultaneamente la regencia farmacéutica del tiempo ordinario
ante el Colegio de Farmacéuticos de Costa Rica y las autoridades de salud
respectiva.

Durante el horario de atencién vespertina, la jefatura y regencia
del Servicio es ejercida por una Farmacéutica 1, la cual depende directamente
de la Direccion de Farmacia. Se dispone de una plaza para cubrir de lunes a
jueves de 4 a 10 pm, los viernes y sabados de 3 pm a 10 pm. Los sabados
de 7 am a 3 pm. Domingos y feriados son cancelados con tiempo

extraordinario.
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CONCURSO NACIONAL PARA EL NOMBRAMIENTO EN PROPIEDAD EN LA CCSS

Se nombra en propiedad al siguiente personal de apoyo.
e Plaza N2 8628 Sr. Miguel Barboza Mora
* Plaza N2 8638 Sr. Sergio Rojas Gamboa
* Plaza N246406 Sr. Michael Catillo Garcia
e Plaza N2 46407 Sra. Abigade Richards Baars
* Plaza N2 46408 Sr. Sergio Sibaja Contreras
e Plaza N2 46409 Sra. Wendy Badilla Cubillo
e Plaza N2 46410 Srta. Cindy Ramirez Salas
* Plaza N2 46411 Sr. Alejandro Castro Arias
* Plaza N2 46412 Sr. Esteban Herrera Mora

1. Nombramiento en propiedad de personal farmacéutico.

CCDC-SF.210- 15
INFORME
FARMACIA AREA DE SALUD ZAPOTE CATEDRAL
CLINICA DR. CARLOS DURAN CARTIN.
CONCURSO NACIONAL PARA EL NOMBRAMIENTO EN PROPIEDAD EN LA CCSS
COMO FARMACEUTICO I y 1l
Al ser las doce del dia lunes 21 de diciembre del 2015, esta suscrita concluye
el andlisis de los resultados de la entrevista estructurada aplicada a ocho de los nueve
oferentes que previamente calificaron para ocupar en propiedad segln los concursos en
cualesquiera de los cddigos de las plazas: 46403 46404, 46405 y 4164 segun Concurso N2 57-
16-2015- Farmacéuticol, plazas N2 36542 y 6352 segin Concurso N2 57-17-2015-
Farmacéuticol y plaza N2 15615 seglin Concurso N2 57-18-2015- Farmacéutico 3 en el Area

de Salud Zapote Catedral.

Una vez obtenidas las nédminas de oferentes para los diferentes concursos
se procedié a comunicar formalmente las citas para el dia doce de diciembre de dos mil
quince para entrevistar a los nueve candidatos elegibles para optar por las plazas en

propiedad; de los cuales Unicamente ocho se presentaron a la entrevista, la candidata que
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no acude a la cita programada refiere que por razones personales le es imposible presentarse

a la cita.

Dentro de los objetivos determinados por la jefatura, que serdn resultantes

del proceso de las entrevistas son los siguientes:

» Medir conocimientos basicos requeridos para desempefarse en el puesto.
> ldentificar en el candidato la prestacién de los servicios farmacéuticos con calidad y
calidez hacia el usuario externo.
> ldentificar el abordaje asertivo en las necesidades de los usuarios externos e
internos que conlleve la simplicacién de trdmites y su satisfaccién.
» Conocer las actitudes, aptitudes y desenvolvimiento del entrevistado.
» Descubrir si tiene la capacidad e interés necesario para ocupar el puesto y asumir la
responsabilidad.
» Comparar puntos fuertes y débiles con los otros candidatos.
> Como puede encajar en el equipo de trabajo, segun su estilo personal,
temperamento y habilidades.
» Creatividad y originalidad del participante en proyectos a desarrollar en el Servicio de
Farmacia y funcionalidad del Servicio.
Una vez terminado el proceso de entrevistas presenciales, se procede a
adjudicar las plazas para ocupar en propiedad como lo establece el Reglamento del Concurso
para el Nombramiento en Propiedad en la Caja Costarricense de Seguro Social a los

siguientes profesionales:

e Concurso N2 57-18-2015- Farmacéutico 3: plaza N2 15615.
N2 15615 se nombra a la Dra. Ana Marjorie Montero Arias.
e Concurso N2 57-16-2015- Farmacéuticol: plazas N2 46403, 46404, 46405 y 4164
N2 46403, se nombra a la Doctora Mariela Guevara Solera.
N2 46404, se nombra a la Doctora Angela Carolina Fernandez Serrano.
N2 46405, se nombra a la Doctora Margarita Morera Sequeira.

N2 4164, se nombra al doctor Jairo Arnulfo Vindas Rojas.

e Concurso N2 57-17-2015- Farmacéuticol: plazas N2 36542y 6352
N2 36542 se nombra a la Doctora Jenny Martinez Garcia
N26352, no quedan oferentes disponibles. Se solicita aportar nueva
némina.

CCDC-SF.17- 16
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INFORME
FARMACIA AREA DE SALUD ZAPOTE CATEDRAL
CLINICA DR. CARLOS DURAN CARTIN.
CONCURSO NACIONAL PARA EL NOMBRAMIENTO EN PROPIEDAD EN LA CCSS
COMO FARMACEUTICO |
Al ser las dieciséis horas del dia lunes 11 de enero de 2016, ésta suscrita
concluye el andlisis del resultado de la entrevista estructurada aplicada a una de los seis
oferentes que previamente calificaron para ocupar en propiedad la plaza N26352 segun
Concurso N2 57-17-2015- Farmacéuticol en el Area de Salud Zapote Catedral.
Una vez obtenidas las néminas de oferentes para los diferentes concursos
se procedié a comunicar formalmente las citas para el dia ocho de enero de dos mil
dieciséis para entrevistar a los cinco de los candidatos elegibles para optar por las plazas
en propiedad; de los cuales Unicamente una se presenté a la entrevista, los candidatos
que no acudieron presentaron sus razones.
Se procede a adjudicar la plaza N26352, correspondiente al concurso N2 57-17-
2015- Farmacéuticol a la doctora Rebeca Flores Pifia; para ocuparla en propiedad como lo
establece el Reglamento del Concurso para el Nombramiento en Propiedad en la Caja
Costarricense de Seguro Social.

Nota. Todos los detalles del concurso se pueden observar en el expediente

respectivo.
CUADRO 2
Tiempo Estandar en CCDC a setiembre 2017 y requerimientos de personal
tiempo en| tiempo en| concesion de| grupos por| grupos por| personal personal Requerimien
personal que| Actividad minutos minutos tiempo hora hora requerido segun| disponible to de
la ejecuta por grupo| por grupo| establecido por| establecid | realizados en| indicadores personal por
en CCDC institucion | funcionario o por lal CCDC institucionales actividad
al Institucion
funcionario | Recibo de por por por
por paciente por paciente 3 1.5 1.5
de apoyo | recetas paciente paciente paciente
4 (por el sistema
farmacéutica | Revisidn inicial 5 5 7.8 minutos 11 29 1 1
2)
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Elaboracion de
la etiqueta del
medicamento,
incluye
revision.
Incluye  100%
de recetas con
revision de
perfil y doble
funcionario
tratamiento. 7 6 9.6 minutos 9 29 3.5 4 cero
de apoyo
Asumen recetas
de Emergencia,
Ley 7600,
psicotrépicos
estupefacientes
lo que
disminuye
cantidad de
grupos por hora
Acopio,
etiquetado,
surtido de
estantes,
También asume
funcionario | urgentes, ley
7 9.33 6 minutos 6 29 5 copias y 3. dia 8 cero
de apoyo | 7600, refuerza
ventanas lo que
disminuye
cantidad de
grupos por
hora.
Revision final y
farmacéutica 4 6 6 minutos 10 29 4 3.5 0.5
empaque
lempaque y
acomodo de
funcionario de
producto no definido |no definido | no definido |no definido| 1 en copias no definido 1 1
apoyo
terminado en
estantes
funcionario de [Entrega de por
no definido | no definido |no definido 3 2.5 0.5
apoyo medicamentos paciente
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Surtido diario de

medicamentos en

todos los que

funcionario no no no )
estantes del . m no definido m realizan el no definido cero 1
de apoyo definido definido definido )
recetario. acopio
Reintegro de
medicamentos,
X . archivo de recetas todos los que
funcionario no no no
y reacomodo de no definido realizan el no definido cero 1
de apoyo . definido definido definido
medicamentos en acopio
estantes de
entrega al usuario
Traslado de
recetas al
prescriptor  para
. X su correccién y todos los que
funcionario no no no
traslado de no definido realizan el no definido cero 1
de apoyo . definido definido definido
expedientes  de acopio
para revisar
prescripcion  de
estupefacientes
Despacho de
. . recetas
funcionario no no no
inyectables y no definido no definido no definido 1 cero
de apoyo definido definido definido
entrega de
psicotrdpicos
Despacho de
funcionario | recetas de stock no no no
no definido no definido no definido 1 cero
de apoyo | de7:00ama5:00( definido definido definido
pm
Despacho de
recetas del
todos los que
funcionario | servicio de no no no 1
) no definido realizan el no definido cero
de apoyo | Urgencias definido definido definido )
urgentes de 7:00 acoplo
ama 5:00 pm
Despacho de
recetas del
todos los que
funcionario de | Servicio de 2
no definido | no definido no definido no definido realizan el no definido 1
apoyo Urgencias
acopio
urgentes de 4:00
ama 10:00 pm
Despacho de
recetas
funcionario de
contempladas en| no definido | no definido no definido no definido no definido no definido cero 2

apoyo

Ley 7600 y casos

especiales de 7:00
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am a 5:00 pm.
funcionario de
Encargada de SIFA| no definido | no definido no definido no definido no definido no definido 1 cero
apoyo
funcionario de Encargado de
no definido | no definido no definido no definido no definido no definido 2 Cero
apoyo almacén local
funcionario de | Asistencia
no definido | no definido no definido no definido no definido no definido 1.5 0.5
apoyo Administrativa
Coordinadora del
recetario en
farmacéutica | jornada no definido | no definido no definido no definido no definido no definido uno Cero
vespertina
Coordinadora del
farmacéutica | recetario y| nodefinido | no definido no definido no definido no definido no definido uno 0.5
psicotrépicos
Prestacion de
servicios
farmacéutica no definido | no definido no definido no definido no definido uno 0.5 0.5
farmacéuticos
clinicos
Encargada de
farmacéutica no definido | no definido no definido no definido no definido no definido 0.5 0.5
almacén local
farmacéutica | Jefatura no definido | no definido no definido no definido no definido no definido una cero

Personal disponible

25 técnicos

9 farmacéuticas

Requerimiento de personal

11 técnicos

2 farmacéutico
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CONSOLIDADO NECESIDAD DE PLAZAS AL 30 DE SETIEMBRE 2017

UNIDAD PERFIL PLAZA CANTIDAD SERVICIO OBSERVACIONES

PRIORIZACION

Recibo de recetas vy

2314 TECNICO | 2 FARMACIA .
entrega de medicamentos

Elaboracién de etiqueta y
acopio de medicamentos
2314 TECNICO | 1 FARMACIA de recetas procedentes del
Servicio de Emergencias
de 7:00 am a 4:00 pm

Recibo de recetas, entrega
de medicamentos,
elaboracién de etiqueta y
acopio de medicamentos
de recetas procedentes del
2314 TECNICO | 2 FARMACIA Servicio de Emergencias
en Atencidn Vespertina de
lunes a jueves 4:00pm a
10:00 pm y viernes y
sdbados de 3:00 pm a
10:00 pm

Elaboracién de etiqueta y
acopio de medicamentos
2314 TECNICO | 2 FARMACIA | de recetas de usuarios
contemplados en la Ley
7600 y casos especiales de
7:00 am a 6:00 pm

CONSOLIDADO NECESIDAD DE PLAZAS SIN INDICADORES DEFINIDOS AL 30 DE SETIEMBRE 2017

UNIDAD PERFIL PLAZA CANTIDAD SERVICIO OBSERVACIONES

PRIORIZACION

Empaque y acomodo de
2314 TECNICO | 1 FARMACIA producto terminado en
estantes

Abastecimiento
permanente de
medicamentos en estantes
del recetario

2314 TECNICO | 1 FARMACIA

Reintegro de
medicamentos, archivo de
2314 TECNICO | 1 FARMACIA recetas y reacomodo de
medicamentos en estantes
de entrega al usuario

Traslado de recetas al
prescriptor para su
correccion en
cumplimiento de la Ley de
Simplificacién de tramites
y traslado de expedientes
para revisar prescripcion
de estupefacientes.

2314 TECNICO | 1 FARMACIA

Revision inicial y final de

2314 FARMACEUTICO | 2 FARMACIA .
recetas de medicamentos

VER TIEMPOS DE DESPACHO DE RECETAS DE MEDICAMENTOS DE ATENCION AMBULATORIA EN EL ANO 2017 DE LA

CLINICA DR. CARLOS DURAN CARTIN ADJUNTO.
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6- DIAGNOSTICO ESTRATEGICO DEL SERVICIO DE FARMACIA

Para efectuar el diagndstico estratégico del Servicio de

Farmacia se utiliz6 el siguiente método:

1- Elaboracion de un FODA y DOFA para Farmacia.

2- Esta jefatura analiz6 y definio los cinco problemas mas importantes

del Servicio de Farmacia:

» Porcentaje de reintegro de medicamentos no acorde a parametro

institucional.

» Infraestructura inadecuada que afecta el clima organizacional por
excesivo hacinamiento.

» Falta de personal profesional y de apoyo para el recetario y almacén
local de medicamentos.

» Debilidad en el manejo de valores personal.

» Debilidad en calidez y respeto entre funcionarios y hacia el paciente.

Debilidades Causa Consecuencia Estrategias viables

1-Porcentaje
reintegros
medicamentos
acorde a

Institucional

-Pacientes con

enfermedades cronicas que
de | requieren tratamientos
de | permanentes no retiran sus
no medicamentos.

parametro - Hay debilidad en la red de

cuido y envejecimiento de la

poblacion.

- Sistema de despacho por

receta Unica no permite

eliminar las futuras recetas

registradas de quienes no

retiran

-Duplicidad de prescripciones

médicas que obligan a las

- Abandono de
tratamiento.

- Exceso de recetas
reintegradas.
-Reincidencia de consulta
médica.

-Desgaste por parte del

personal  por tener que

reintegrar los
medicamentos ya
preparados

- Gasto econdémico en

empaque plastico y por

-Continuar solicitando mejora en
SIFA para eliminar recetas de
pacientes que no retiran

- Continuar analizando los
porcentajes de reintegros.
- Continuar promoviendo la

prescripcion racional de
medicamentos.

-Continuar con el programa de
Atencion Farmacéutica al
paciente crénico sin adherencia
al tratamiento.

-Continuar con campafias sobre
el uso racional de medicamentos.

Continuar con programa de
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suspensiones de recetas ya
registradas.
- Aumento de poblacién

adscrita al Il nivel.

horas hombres dedicada
al reintegro

-Exceso de trabajo para el
Servicio de Farmacia.

- Cansancio fisico y metal
de los funcionarios de la

farmacia.

promocion de la salud en el

escenario escolar.

2-Infraestructura
inadecuada que afecta el

clima organizacional

3- Falta de personal
profesional, de apoyo y
de auxiliar del almacén
local.

- infraestructura ya cumplié
su funcionalidad.
-Sindrome del edificio
enfermo.

- - Hacinamiento
excesivo

- Se requiere contemplar el
crecimiento de la demanda
del servicio y de la poblacion

en general

-No permite mejorar la
gestién del servicio.
-Clima organizacional
afectado
-Dificulta

servicio.

desarrollar el

-Es desmotivador para el
personal y jefatura.
Hay recargo de funciones
especialmente en el
personal profesional
-Hay funciones,
actividades y tareas que
no se realizan por falta de

profesionales.

-Es un elemento
desmotivador para el
personal existente.

- Salud laboral no optima.
- Estrés Laboral,
afectando la calidad de
vida, en el entorno familiar
y el entorno laboral.

- Agotamiento fisico y
mental del personal.

- Desmotivacion y falta de
compromiso.
-Clima laboral alterado

- Alquilar edificio para trasladar el
almacén local de medicamentos
para mejora infraestructura del
recetario

- Solicitar la dotacion para el
servicio de las siguientes plazas:
- dos farmacéuticos |

-11 técnicos
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Debilidades

Causa

Consecuencia

Estrategias viables

4- Debilidad en el manejo de

de valores en el personal.

- Hacinamiento excesivo.

- Exceso de trabajo, es superior a
los parametros de la Institucion.

- Poco apoyo para fortalecer

valores

- Desmotivacion del personal.

- Poco compromiso laboral.

- Malas relaciones personales y
laborales.

- Recargo de funciones.

-Solicitar la dotacion de plazas.

- Alquilar edificio para reubicar
almacén local

- Ofrecer mas cursos por parte
de la institucion.

Ejecutar programa de
capacitacién del servicio que

incluya valores.

5- Debilidad en el trato con
calidez y respeto por entre

funcionarios y a usuarios

- Perdida de valores
- Exceso de trabajo.

- Escases de personal
- Poco interés por el servicio
publico.

- Desmotivacién laboral

- Maltrato al usuario

-Mala imagen de la Institucion
-Desperdicio del servicio
-Malas relaciones laborales

-Deshumanizacién del servicio

-Promover el rescate de valores
mediante capacitacidn

- Promover la sensibilizacién del
personal

-Fortalecimiento de derechos de

los usuarios.

IDENTIFICACION DE LA ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL

SERVICIO DE FARMACIA

Social

esta dirigida técnica, administrativa y normativamente por

DEL

Todo Servicio de Farmacia de la Caja Costarricense de Seguro

un

profesional farmacéutico que asume la jefatura formal de mismo®.

! Articulo 96 Ley General de Salud. “Todo establecimiento farmacéutico requiere de la regencia de un

farmacéutico para su operacion...

Para tales efectos, se considera regente al profesional farmacéutico que de

conformidad con la ley y los reglamentos respectivos, asume la direccién técnica y cientifica de cualquier
establecimiento farmacéutico. Tal regente es responsable de cuanto afecte la identidad, pureza y buen estado de los
medicamentos que se elaboren, preparen, manipulen, mantengan y se suministren, asi como de la contravencion a
las disposiciones legales y reglamentarias que se deriven de la operacién de los establecimientos. Es solidario
en esta responsabilidad el duefio del establecimiento.”
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Para administrar y desarrollar los procesos, las funciones

sustantivas y las actividades, con el fin de lograr el cumplimiento efectivo de la

gestion, facilitar la asignaciéon de los recursos, incrementar la satisfacciéon de

los usuarios, aplicar los mecanismos de control, de evaluacion y de rendicion

de cuentas se tiene el siguiente organigrama estructural.

ORGANIZACION DEL SERVICIO DE FARMACIA

Gerencia Médica -

Direccién Regional

Direccion General

Direccion del Servicio de

Farmacia (1)

(1) Ejercida por el farmacéutico Jefe del Servicio de Farmacia.

PERMISOS DE FUNCIONAMIENTO

Permiso Sanitario de
Funcionamiento del
Ministerio de Salud

Permiso de
Operacion del
Colegio de
Farmacéuticos de
Costa Rica

Certificado de
Regencia
del Colegio de
Farmacéuticos de
Costa Rica

Fecha de Vigencia

27 de abril 2018

08 de marzo 2018

09 de julio 2018

Los permisos se
encuentran visibles al

publico.

No se cuenta con
sedes de tipo
desconcentrado.
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V. RESENA DE LOGROS ALCANZADOS DE AGOSTO 1989 - 2014

1989. Inicio mi gestion como directora del servicio de farmacia y se
logra en estrecha coordinacion y apoyo con la doctora Sara Maria Vargas
Sanchez, mejorar la prestacion de los servicios farmacéuticos que se ofrecian
a la poblacion; dando los primeros pasos para renovar los procesos de
trabajo del servicio, con el fin de superar su funcionamiento y los tiempos de
espera para la entrega de los medicamentos. Como resultado de ese
esfuerzo, se consiguio pasar de un tiempo de seis horas para la entrega de

medicamentos en agosto de 1989 a 3 horas en setiembre de ese mismo afo.

1990. Con el apoyo de la autoridad médica y administrativa de la
Clinica, se realiz0 un cambio paulatino de la infraestructura del servicio y en
la capacitacion de todo el personal, dando como resultado al cabo de dos
afos reducir el tiempo de entrega de los medicamentos a una y media hora,
aunado a un mejoramiento del clima organizacional. En ese afio también se

obtuvieron otras mejoras a saber:

1. Se fortalecié la informacién y educacion sobre medicamentos a
los pacientes, adaptando la estrategia a la transicion de las clinicas de

cronicos a la atencion integral.

2. Se evoluciono de un sistema manual de los procedimientos del
servicio a un sistema informético, superdndose paulatinamente los
instrumentos manuales como la maquinas de escribir, elaboracién de las
etiquetas a mano, kardex manual, elaboraciéon de boletines, carteles vy
rotafolios manuales o a maquina, filminas, empaque a granel, engomado

de etiquetas con goma arabiga preparada en el propio servicio y otros.

1994. En enero, se amplio el horario de atencion del servicio, para
ofrecer el despacho de medicamentos a todos los pacientes atendidos en el

horario vespertino del servicio de emergencias que recién se implementaba.
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1996. Se determind el tiempo promedio de cada funcionario para
realizar cada una de las tareas del procedimiento de despacho de recetas de
medicamentos estableciéndose los primeros tiempos maximos y minimos
para la realizacion de cada tarea, ademas del tiempo promedio de duracion

del proceso de despacho de las recetas y los “tiempos muertos”.

1997. Se procuré un proceso de mejoramiento continuo mejor
estructurado, para ello se empled una encuesta que permitid determinar la
problematica del servicio y obtener propuestas para mejorar el clima laboral y
la prestacién del servicio y emerge la idea de laborar en equipos de trabajo,
fortalecer més la capacitacion, las reuniones de trabajo para dar seguimiento
al proceso, los boletines de informacion, y la integracion personal y laboral.
Como resultado se disminuyé el tiempo de espera para retiro de

medicamentos a una hora.

1998. Nace el programa de Servicio al Cliente, como resultado de una
capacitacion impartida a todo el personal de farmacia por la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS). Con este programa se fortalecio el
compromiso, responsabilidad y entrega de todo el equipo humano, también se
supero6 el tiempo de entrega de medicamentos a un promedio de 40 a 50
minutos, ademas del fortalecimiento de la informacion permanente sobre

medicamentos a los usuarios logrando su satisfaccion en un 98.64%.

1999. Se inicié una labor investigadora y de formacion importante,
apoyada con personal docente de la Escuela de Ingenieria Industrial de la
Universidad de Costa Rica que permitié determinar el grado de desarrollo de
las practicas de mejoramiento continuo implementadas a fin de establecer
las oportunidades en cada factor de calidad segun la teoria de Mejoramiento

Continuo.
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Se hizo propuesta para la entrega de medicamentos a domicilio a

usuarios externos con enfermedades cronicas. (No se logré implementar, la Institucién lo

ejecuté en la Farmacia del Hospital Blanco Cervantes), mayo, 1999.

2000. Se concluyo proyecto de investigacion como resultado de la
tesis para optar por el grado de licenciatura en Ingenieria Industrial de los
Ingenieros Jeylin Chan Blanco y Ronny Alberto Flores Caravaca bajo el titulo
“Guias Practicas de Mejoramiento Continuo para el Desarrollo de la
Farmacia de la Clinica Dr. Carlos Duran Cartin”, que conllevo la
implementacion de mejoras orientadas a optimizar el clima laboral, las
relaciones personales, maximizar la satisfaccion del usuario externo e interno.

Entre ellos:

1. Estructuracion de la educacion al paciente sobre el uso adecuado de

los medicamentos, mayo, 2000.

2. Mejora al proceso de despacho de las recetas de medicamentos para el

servicio de inyectables.

3. En setiembre, se implementé el plan de sensibilizacién al usuario
externo e interno sobre el proceso de despacho de medicamentos el
cual se mantuvo por un periodo de 6 meses, consistia en explicar el
procedimiento de despacho de las recetas de medicamentos vy

concienciar sobre el servicio de farmacia institucional.

4. Se cred en octubre de ese afo, el modelo para la “Simplificacion del
Proceso de prescripcion, recepcion (apoyo secretarial), dispensacion y
entrega de los tratamientos cronicos (copias)”, implementandose la
estrategia de prescripcion en una sola receta que se repetiria para su
despacho mensual segun lo indicara el prescriptor, permitiendo con
antelacion tener preparados los medicamentos de los pacientes. Su
objetivo, ademas de simplificar el proceso de prescripcion,
dispensaciéon, y entrega de los medicamentos, también circunscribia

velar por el adecuado despacho, utilizacion, uso racional de los
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medicamentos, igualmente por el cumplimiento de las politicas y

normativas que regulan su suministro.

5. Se mejoro la fachada principal y lateral del servicio con adecuacion de

un consultorio para ofrecer la consulta de atencion farmacéutica.

2002. Se realizé la tesis “Logros del sistema receta Unica para
dispensacion mensual de tratamientos a pacientes con enfermedades

cronicas”. por la Dra. Kattia Ugalde, obteniéndose resultados como:

» EI 93% de los pacientes consideraron que este nuevo sistema es mas
rapido.

* EI 94% de los pacientes consideraron que se cometen menos errores.

 ElI 96% de los pacientes exteriorizaron que el nuevo sistema es mas
sencillo.

* EI 97% de los usuarios consideran que el sistema es mas eficiente y su
tiempo de espera es menor.

* El 97% de los entrevistados juzgan que el nuevo sistema representa

todo un cambio positivo.

2004. Se realiza remodelacién del mobiliario del recetario para el
almacenamiento de los medicamentos, preparacién de recetas y su revision

inicial.

2005. Con el apoyo y presupuesto local:

1. Se remodelé del area administrativa y anexo del almacén local de
medicamentos, con inclusion de dos estantes tipo modular para oficina,
tres muebles aéreos modulares, un mueble tipo pedestal, muebles tipo
estanteria.

2. Enjunio se implemento el Sistema Integrado de Farmacia (SIFA).

3. En octubre nos asignaron dos plazas: a) codigo 4164 de farmacéutico
1 que permiti6 implementar la consulta de atencion farmacéutica,

consulta de seguimiento farmacoldgico, la atenciéon farmacéutica en el
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escenario escolar y en el escenario domiciliar y el cédigo 6378

técnico de salud para el turno vespertino.

en el

2006. A patrtir de este afio se da en nuestro servicio una transformacion

modelo de actuacion profesional fortaleciendo la calidad, seguridad y

eficiencia de los tratamientos farmacoldgicos. Para ello fue fundamental

contar

con la actuacién de todos los profesionales, «una labor de equipo,

codo con codo, con médicos y enfermeras».

1.

Se implementé la atenciéon farmacéutica en el escenario escolar,
incorporando anualmente a seis escuelas publicas del area con la
participacion en promedio de dos mil estudiantes de primero, tercero y
sexto grado.

Se implemento la atencion farmacéutica en el escenario domiciliar que
constituye una modalidad de asistencia y soporte a nivel domiciliar por
parte del equipo basico de salud; integrado por un médico especialista
en medicina familiar, una enfermera, una farmacéutica y una
trabajadora social, dirigido a personas en alto riesgo, que por su
condicion de salud no pueden desplazarse a la Clinica.

En noviembre de 2006 se nos asigno el cédigo 2101 farmacéutico |

2007. Se fortalece la consulta de atencion farmacéutica y de

seguimiento farmacéutica siguiendo los nuevos elementos esenciales de la

Buena Practica de Farmacia definidos por la Organizacion Mundial de la

Salud.

1.

En julio, se asignan dos plazas de Farmacéuticol, los codigos 36542
y 6352, para atender la farmacia en el horario de atencién vespertina.

Se realizaron mejoras al area de descanso de farmacia (se eliminé
jardinera interna y se coloc6 ceramica en muro de la jardinera, se

instald pila en esta area y se reubicaron muebles en el recetario).
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3. Se instal6 puerta para salida de emergencia financiada por el nivel
central, favoreciendo la seguridad al personal en caso de desastres.

4. Se definieron las funciones de cada funcionario del servicio,
estableciéndose ¢Qué hace? ¢Como lo hace? y ¢porque lo hace?, a
cada uno se le entregd el detalle de sus tareas y las mismas se
incluyeron en el Manual de Organizacion del Servicio y en el
expediente personal. Esta definicion de funciones permitié concienciar
al personal sobre su quehacer y la razén de ello.

5. Se establecio plan de sucesion para cada puesto clave, perfil para el
sucesor, comportamiento esperado y el no esperado.

6. Se realiz6 estudio de tiempos para la entrega de los medicamentos a
los usuarios y su satisfaccion como parte de proyecto de tesis para
obtener su maestria, por parte del doctor Esteban Vega de la O ,
obteniéndose como resultado promedio los 50 minutos para la entrega
de medicamentos y un 93% de satisfaccibn por parte del usuario
externo, igualmente, se ratificaron estos resultados en informe
aportado por la Institucion como resultado de encuesta anual de
satisfaccion aplicada a los usuarios durante el afio 2007, siendo para
este servicio un 99 % de satisfaccion.

7. Se realizo la aplicacion de instrumentos de auto evaluacion sobre el
cumplimiento de los manuales de procedimientos del servicio.

8. Se logré disponer de Internet y correo electronico facilitdndose las

comunicaciones y el acceso a la informacion.

2008. En este afo se dio otro nuevo avance hacia el posicionamiento

profesional y la mejora de la calidad en el servicio, porque se alcanzo.

1. Un nuevo formato de receta para tratamientos cronicos que difiere en
su forma de la receta blanca oficial. Dicha receta fue revisada y
oficializada por la Dra. Rosa Climent Martin Gerente Médica en oficio
34341-2 del 4 de agosto del 2008. Esta nueva receta robustecié el
Sistema Simplificado para la Prescripcion vy Despacho de

INFORME DE FIN DE GESTION DRA.MARIA LIBIA SALAS SALAS AGOSTO 1989-DIC 2017 45



Medicamentos de Tratamiento Cronico. (Ver documentos en archivos
del servicio de farmacia).

2. Se adapt6 el Sistema Integrado de Farmacia (SIFA) para el uso de la
receta para tratamiento crénico.

3. Se fortalecio el programa de capacitacion en servicio con el apoyo de
los profesionales.

4. Se implementd el programa Rescate de Valores en el servicio.

5. Se realiz6 el levantamiento y documentacion de los siguientes
procesos:

e Almacenamientoy Conservacion de medicamentos DMASZC-SF-004.

+ Informacién y Control del Area de Almacenamiento DMASZC-SF-005.

» Informacion de medicamentos a pacientes en forma activa DMASZC-SF-006.

* Informacién de medicamentos en forma pasiva DMASZC-SF-007.

e Proceso de Adquisicion Compra Directa por Escasa Cuantia- Plan
5000.DMASZC-SF-008.

» Proceso de Adquisicion por Caja Chica DMASZC-SF-009.

» Proceso de Dispensacion de medicamentos inyectables. DMASZC-SF-0010.

» Proceso Gestion Fisica de las Unidades de Stock. DMASZC-SF-0011.

2009. Se realizo el primer estudio sobre “Evaluacion del N° de recetas
gue presentan errores de medicacion en la farmacia de la Clinica Dr. Carlos
Duran Cartin, obteniéndose durante los cinco dias de duracion del estudio y
analisis a un total de 1.385 recetas, como resultado que en 463 recetas (33,4
%) se detectd algun error, de ellas el (88.3 %) eran errores de prescripcion y
el (11.7 %) errores de dispensacion. Resultados que motivaron a elaborar el
Plan de Gestion Farmacéutica en Seguridad del Paciente.

1. Se implementé en mayo del 2009 “Sistema de Seguridad para el
Paciente en nuestro Servicio de Farmacia”. Este sistema permitié disminuir
los errores en la medicacion, mejorar la farmacovigilancia a través del
oportuno reporte de las reacciones adversas, las fallas terapéuticas y

fallas farmacéuticas, con el objetivo de cumplir con las politicas
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institucionales de mejoramiento de la seguridad y calidad de todos los
servicios de salud y demas prestaciones sociales.

2. Se contindo con el fortalecimiento del Control Interno, incluyendo
manuales actualizados, procesos y SEVRI levantados etc.

3. Se realizdé el estudio “Evaluacion beneficio/costo y simplificacion de
tramites con receta Unica para pacientes con enfermedades cronicas”,
comprobandose que se conservaba en un 99% la satisfaccion del
paciente y que el sistema de receta para prescripcion de tratamiento
cronico (receta unica) seguia siendo una acertada alternativa al despacho
de recetas copias tradicional, resultado imprescindible para poder
mantener e implantar otros procesos asistenciales mas “cercanos” a la
patologia del paciente y su adherencia al tratamiento. En nuestro caso,
nos permitio localizar, definir, implantar y mejorar los flujos de trabajo,
orientandolos hacia el paciente para conseguir mejorar calidad y
sistematizar todas las actividades propias del servicio de farmacia,
mantener los tiempos de entrega de medicamentos, expandir la prestacion
de los servicios farmacéuticos y mejorar la interrelacion entre los actores
del sistema de utilizacion de los medicamentos. Aspecto que fue
reconocido también cuando se publicd en prensa nacional e institucional
el articulo “Centro médico puso a funcionar plan de atencion novedoso
para los pacientes con enfermedades cronicas”. En donde Marco Fidel
Vargas Quiroga, usuario de la clinica, comentd que definitivamente este
método de trabajo reducia las filas, pues los pacientes crénicos soélo
hacian la fila de retiro en los meses sucesivos. “El sistema es genial y
merece felicitar a los responsables”.

4. En 2009 se abri6 una ventanilla para pacientes especiales, lo que

oblig6 a disminuir un funcionario en el acopio.

2010 En este afo se reestructuraron algunos procedimientos y se dio

el primer paso a la evaluacion de resultados.

1. Se realiza la investigacion sobre “Evaluacion del impacto de la consulta

de Atencién Farmacéutica que ofrece la Farmacia del Area de Salud
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Zapote Catedral del afio 2006 al 2009, por parte de los doctores Ronald
Leiva y Carlos Esteban Quir6s Salas para obtener el grado de
Licenciatura en Farmacia. Resultando notorio y evidente los resultados
positivos del seguimiento farmacoterapéutico y mejor utilizacion de los

medicamentos.

2. La Dra. Nazareth Rodriguez Rojas realiz6 investigacion sobre
“Evaluacion de la manipulacion, almacenamiento y conservacion de los
medicamentos de alto riesgo por los farmacéuticos y técnicos del
servicio”, para obtener el grado de Licenciatura en Farmacia, reflejandose
la necesidad de ampliar la capacitacion relacionada con el
almacenamiento y conservacion de los medicamentos en especial los
gue son de alto riesgo, con el propésito de nivelar el conocimiento en
todo el personal de apoyo y profesional para garantizar la seguridad en
su manejo y también la necesidad de aumentar la vigilancia en la
manipulacion de los medicamentos y el cumplimiento de la guia

elaborada para mejorar su dispensacion.

3. En junio de 2010, fueron analizados por parte de la Dra. Jenny
Martinez los resultados obtenidos de los errores de medicacion
documentado de enero a junio de ese afio, obteniéndose como resultado
gue de los 50 errores de medicacion detectados (19 errores potenciales
— 38% - y 31 errores reales — 62%), solo a 44 errores se les pudo
identificar la fecha en que se origin6 el error y a 6 no se le pudieron
aclarar en qué fecha exacta sucedieron, ver documento en archivo del

servicio de farmacia.

4. Se revisan y actualizan otros procesos sustantivos y algunos
complementarios con diagramaciony SEVRI.
Nombre del Proceso Sustantivo
= Dispensacion de de Receta de consulta Ambulatoria.
= Gestion gerencial Administrativa.
= Informacién y Control en el Area de Almacenamiento /

Distribucion.
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= Adquisicion a través del ALDI.

= Gestion Fisica de las Unidades de Stock.

= Almacenamiento de los medicamentos en el

Almacenamiento y Distribucion

= Dispensacion de los medicamentos Inyectables.

= |nformacion de los medicamentos- Activa.

= |nformacion de los medicamentos- Pasiva

Nombre del Proceso Complementario

Area de

= Adquisicion de medicamentos por compra directa: plan 5000 y

escasa cuantia.

= Compras por caja chica.

Capacitacion.

Docencia

Control y seguridad de activos.

2012. A partir de agosto de 2012, se dispone de una farmacéutica en el

horario de lunes a jueves de 1 pm a 9 pm y viernes de 1 pm a 8 pm para la

revision final de recetas para la continuacion de tratamiento.

2013. EI 12 agosto de 2013, nos dotaron de 10 nuevas plazas a

saber:

Personal de farmacia

Total diez

farmacéuticos

tres farmacéuticos uno

Técnicos

siete técnicos de salud en farmacia
uno

1. En octubre de ese afio se empezo a recordar el retiro de medicamentos

a todos los usuarios con patologias cronicas cuyo mensaje es:
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N Clinica Dr. Carlos Duran le recuerda el retiro de sus
medicamentos en dias habiles del 29/11/2013 al 05/12/2013 de 7 am a 6

pm".

El 30 de setiembre de 2013 mediante oficio N° GM-MDA-43164-13, la
Gerencia Médica nos instruy0 que: “se analice en conjunto con el personal
de apoyo del servicio de farmacia, las oportunidades de mejora del
sistema de receta Unica para pacientes con patologia crénicas y se
establezcan propuestas de reformulacién”. Por ello, se conformaron este
seis equipos de trabajo para abordar todas las oportunidades de mejora
gue se pudieran identificar segln nuestras propias competencias, ya que
no fue posible obtener apoyo de asesoria a nivel institucional, el trabajo de
los equipos termind en noviembre de 2014y el 26 de febrero de 2015 se
entregd a la Gerencia Médica el informe definitivo. Ver en archivos del
servicio de farmacia el Informe final en respuesta a oficio No. GM-MDA-
43164-13.

A continuacion se detallan los equipos de trabajo.

1. EQUIPO INTEGRANTES HORARIO PROPUESTO

¢ Dra. Maria Libia Salas. Coordinadora.

¢ Dra. Mariela Guevara Solera. Farmacéutica I.

OBJETIVO: Estudiar | « Dra. Marjorie Montero Arias. Farmacéutical. | Viernes de 9 am a 11 am.
y caracterizar el * Sr. Ronald Lépez Mora. Técnico de Salud en | Alternando
proceso de Farmacia lll.
despacho de e Sra. Pamela Meléndez Vargas. Técnico de
recetas de Salud en Farmacia lll.
medicamentos. * Sr. Sergio Sibaja Contreras. Técnico de Salud
en Farmacia I.

¢ Alejandro Castro Arias. Técnico de Salud en
Farmacia.
o Michael Castillo Garcia. Técnico de Salud

en Farmacia.
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2. EQUIPO

INTEGRANTES

HORARIO PROPUESTO

OBIJETIVO: Mejorar
la calidad de |la
prescripciéon en

beneficio de los

* Dra. Maylin Ulate Chaves.
¢ Dra. Kattia Rodriguez Soto.
* Dra. Marjorie Montero Arias.

¢ Dra. Rebeca Flores Piiia.

¢ Dra. Maria Libia Salas Salas. Coordinadora.

Viernes de 1 pm a 2 pm.

Alternando

pacientes. Apoyo logistico con:
* Sr. Sergio Sibaja Contreras.
¢ Alejandro Castro Arias.
3. EQUIPO INTEGRANTES HORARIO PROPUESTO
* Dra. Maria Libia Salas Salas. Coordinadora.
OBIJETIVO: ¢ Dra. Mariela Guevara Solera. Viernes de 9 am a 11 am.
Fortalecer la Alternando

farmacovigilancia y

seguridad para el

* Dra. Margarita Morera Sequeira.
¢ Dra. Jenny Martinez Garcia.

IApoyo logistico con:

paciente. * Sr. Sergio Sibaja Contreras.
* Sr. Sergio Rojas Gamboa.
4. EQUIPO INTEGRANTES HORARIO PROPUESTO
OBIJETIVO: * Dra. Maria Libia Salas Salas. Coordinadora.
Determinar y | » Dra. Carolina Fernandez Serrano. Viernes de 1 pm a 2:00 pm.
estudiar el poyo logistico con: Alternando
porcentaje de | « Raquel Baltodano Chaves.

medicamentos no

retirados por los

e Ronald Lopez Mora

e Sergio Rojas Gamboa.

pacientes.
5. EQUIPO INTEGRANTES HORARIO PROPUESTO
* Dra. Maria Libia Salas Salas.
OBIJETIVO: * Dra. Wendy Madriz Agiiero. Viernes de 1pm a 2 pm.
Fortalecer la | « Dra. Maylin Ulate Chaves. Coordinadora. Alternando

educacidon sanitaria
de medicamentos
dirigida a la

poblacion.

* Dra. Kattia Rodriguez Soto.

* Dra. Mariela Guevara Solera.

* Dra. Margarita Morera Sequeira.
* Dra. Marjorie Montero Arias.

* Dra. Rebeca Flores Pifia.
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¢ Dra. Jenny Martinez Garcia.
¢ Dra. Carolina Fernandez Serrano.

Apoyo logistico con:Sr. Sergio Sibaja Contreras.

6. EQUIPO INTEGRANTES HORARIO

OBJETIVO: Propiciar ¢ Dra. Maria Libia Salas Salas.

el mejoramiento de * Dra. Wendy Madriz Agiiero. Viernes de 1 pm a 2 pm.
las relaciones | e Dra. Mariela Guevara Solera. Alternando

laborales y * Dra. Marjorie Montero Arias

humanas. * Dra. Carolina Fernandez Serrano

* Sra. Edith Ceciliano Romero.
e Sr. Jasén Hidalgo Mesén.

* Sr. Michael Castillo Garcia

* Sr. Jonathan Villalobos Flores.
¢ Sra. Wendy Badilla.

Apoyo logistico con: Sra. Sharon Valverde

Ramirez. Asistente administrativa

Ver los informes generados por cada equipo de trabajo en el archivo del Servicio de Farmacia
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6.1

VI. PRINCIPALES LOGROS ALCANZADOS EN PERIODO ANO 2015 AL 20 DE OCTUBRE 2017

PRODUCCION ANUAL DE RECETAS, CUMPLIMIENTO DE METAS P LAN PRESUPUESTO ANOS 2015, 2016 Y 2017
AL 30 DE SETIEMBRE, CONTROL INTERNO EN 2017 Y MODIFICACION DE METAS SEGUNDO SEMESTRE 2017

Fuente servicio de farmacia

Total de recetas despachadas de 2007 al 30 setiembre 20176

ANO 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 Al 30 set 2017
RECETAS 890189 943682 989312 1,040,316 1,035,450 1,101733 1202016 1, 293,125 1, 348,391 1,361925 1034578
DESPACH
ADAS

ANO 2015:
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Area de Salud de Zapote - Catedral; Clinica Dr. Carlos
Duran Cartin

Cod

igo

Descripcio
n del Indicador

Indicadores de Gestion

en Salud
Atencion

Ambulatoria

de Primer Nivel

Servicios de Apoyo

Form Orig
Anual-15

Anual-15

Prog
Mod

Anual-15

Anual -
15

Segy
Eval

Anual-15

Observaciones
Seg y Eval Trim

Anual-15

La meta para el segundo semestre NO se logré modificar. Por esta razon se
esta dando un porcentaje mayor al 100%
en comparacién con lo logrado en primer semestre de aifo 2015 y segundo

NuUmero de semestre del afio 2016. Otro aspecto que permitié aumentar las consultas
A1-62 ConSL_JI,tas de 246 246 144.3% fue que se implementaron dos estrategias a saber: 1.Se identificaron los
Atencion ’ pacientes que iniciaban tratamiento APER y se captaron de inmediato para
Farmacéutica la consulta, 2. Se identificaron pacientes adultos mayores que no retiran sus
medicamentos y se les captd para la consulta de atencién farmacéutica. Este
abordaje permitié disminuir el porcentaje de NO retiro de a medicamento de
7.8% a 7:4%
La meta para el segundo semestre NO se logré modificar. Por esta razén se
esta dando un porcentaje mayor al 100%
NUmero de cupones en comparaciéon con lo logrado er? ,prim'elf semestre de aﬁc?12015; Y 'segundo
il e e semestre de 2014. La programacién original no respondid a lo ejecutado
Al1-63 por Consulta 498,500 498,500 140.5% porque en relacién a lo establecido en su inicio las recetas despachadas han
Externa aumentado porque se dispone de un médico mas y ademds de aumentar la

poblacién crénica especialmente la que padece las patologias con
dislipidemia e hipertension. Las recetas de medicamentos despachadas son
proporcionales al cumplimiento de las consultas médicas. En esta matriz se
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registra un 140.5%

Numero de cupones
de  medicamentos

Al-64 e Se ubica en segundo nivel
por Servicio de
Urgencias
NUumero de cupones
de  medicamentos
por apoyo a la red
Al-65 e . e Se ubica en segundo nivel
Empresa, Mixta u
otros
establecimientos de
salud)
Tiempo Promedio de
P La meta para el segundo semestre NO se logré modificar. Por esta razén se
espera para entrega . ; .,
. esta dando un porcentaje mayor al 100% en comparaciéon con lo logrado en
Al1-66 | de  medicamentos 120.0 120.0 0.8 . o N .
primer semestre de afio 2015 y segundo semestre del afio 2014. El tiempo de
por Consulta ) - .
. espera se logro estabilizar a 90 minutos
Externa (en minutos)
Tiempo Promedio de La rlneta para el segund9 semestre NO se logré modlfl'c:a\r. Por esta razoén se
esta dando un porcentaje mayor al 100%, en comparacion con lo logrado en
espera para entrega . o N :
de medicamentos primer semestre de aifio 2015 y segundo semestre del afio 2014. El tiempo de
Al-67 90.0 90.0 0.3 espera se logré estabilizar a 30 minutos.

por el Servicio de
Urgencias (en
minutos)
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Farmacia

NUmero de cupones

La meta para el segundo semestre NO se logré modificar. Por esta razon se
esta dando un porcentaje mayor al 100% en comparacién con lo logrado en
primer semestre de afio 2015 y segundo semestre de 2014. La programacion

A2-62 de medicamentos 372000 14559 386559 106.2 9% | original no respondi6 a lo ejecutado porque en relacién a lo establecido en
por Consulta Externa su inicio, las recetas despachadas han aumentado porque aumentaron las
consultas médicas en las especialidades de dermatologia y
oftalmologia a partir de mayo de 2014.
La meta para el segundo semestre NO se logré modificar. Por esta razon se
3 esta dando un porcentaje menor al 100% en comparacion con lo logrado en
Ic;lumero d;. cupones primer semestre de afio 2015 y segundo semestre de 2014. La programacion
A2-63 pgr ggrvlic(::?cr)nentgz 275000 -32594 242406 81.7 % original no respondid a lo ejecutado porque en relacion a lo establecido en
Urgencias su inicio, la estrategia implementada en el servicio de Urgencias para
disminuir los usuarios no urgentes y mantener la atencidn a los urgentes ha
permitido disminuir las recetas a despachar.
NUmero de cupones Se cumple satisfactoriamente la meta. Cada dia se fortalece la red de
de medicamentos servicios farmacéuticos, especialmente las recetas despachadas procedentes
por dap_oyo a la rgd de otros Centros.
Medicina e
A2-64 (Empresa, Mixta U 36600 2218 38818 101.8 %
otros
establecimientos de
salud)
Tiempo promedio de
espera para la La meta para el segundo semestre NO se logré modificar. Por esta razén se
A2-65 entrega de 480 60 420 85.7 % estd dando un porcentaje mayor al 100% que es negativo, en comparacion

medicamentos  por
Consulta Externa (en
minutos)

con lo logrado en primer semestre de afio 2015 y segundo semestre del afio
2014. El tiempo de espera se logré estabilizar a 90 minutos.
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Igualdad de Oportunidades para Personas con Discapacidad |

Cantidad de baterias sanitarias con al

AD2-01 menos 1 cubiculo accesible (2014)

No se presupuestd en farmacia

Cantidad de plataformas de atencion al
AD2-02 publico con al menos 1 modulo de No se presupuestd en farmacia
accesibilidad (2015)

Actividades de Control Interno

AD2-03
AD2-04
Porcentaje de aplicacion de la
metodologia de Valoracion de Riesgos - . -
AD2-05 | sobre los objetivos y metas del Plan - 4 100.0% SE APLICO en noviembre 2015 al procedimiento
. de despacho de recetas de medicamentos
Presupuesto 2014 de la unidad
ejecutora.
Porcentaje de titulares subordinados con
AD2-06 | la Autoevaluacion de la Gestion realizada 1 100.0% Se realiz6 en setiembre

(2014 - 2015)

Cantidad de seguimientos realizados a la
AD2-07 Autoevaluacion de la Gestion de los 2 100.0% Una en el primer semestre y otra en diciembre
titulares subordinados (2014 - 2015)

AD2-08

Cantidad de seguimientos realizados al
AD2-09 Mapa de Riesgos de su Plan - ninguno
Presupuesto (2015)
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Actividades de Educacién

NUumero Actividades de Educacion a la

1. Curso preparacion para el parto.

AD-10 ! ) < 2. Uso correcto de medicamentos
poblacion adscrita al Area. 3 Cuidadores del adulto ma
. yor

Capacitacidn en servicio 14 en primer semestre
con un promedio de 19 capacitados. En segundo semestre
10 actividades con un promedio de 19 capacitados.

Capacitacion en Prestaciones Sociales: temas

AD-11 Numero de actividades de capacitacion abordados 33, Charlas recibidas 62
realizadas a funcionarios Total de capacitados 34.

Capacitaciones de la Clinica: dos tipos de
capacitacion 20 charlas 44 cap en ETS y 13 extintores.

CENDEISSS/CEDESO:

10 actividades 13 capacitados

Dos en Farmacia que corresponden a:

1. Atenciéon farmacéutica en el escenario
escolar. Se visitaron tres escuelas en el primer semestre
donde se impartieron 35 charlas a 713 escolares En
segundo trimestre se visitaron tres escuelas y se
impartieron 29 charlas a 704 escolares. Para un total

NGmero de proyectos realizados de anual de 6 escuelas visitadas, 64 charlas impartidas a
., 1417 escolares.
AD-12 promocion de la salud 100% 2. Campaiias: Transversales durante 9 meses (no

(Excluye los proyectos programados en
el indicador A1-57)

retiro de medicamentos y automedicacién) una semana
por mes dos campanas para un total de 18.

Campafiias NO programadas por CNSF (dia de la
mujer y vacunas) dos en primer semestre.

Campafiias programadas por nivel central: primer
semestre: 7 campafas y en segundo trimestre 6. Para un
total anual de 33 campanas

Equipamiento

INFORME DE FIN DE GESTION DRA.MARIA LIBIA SALAS SALAS AGOSTO 1989-DIC 2017 58




Se adquirieron dos computadoras en segundo
semestre

AD-21 NUmero de equipos a adquirir 2 33.3%

Cinco feria en el primer semestre y tres
ferias de salud en el segundo semestre

E-01 Ferias de la Salud 7 8

2016:

Indicadores de Gestion en Salud
EVALUACION Trimestral / Semestral y Anual M

Dl ETA Anual ‘
6digo dell:sic:;ch;?n re — S L LI stado
ETAIl | EAL ETA programa [EULEY
Trim | IITRIM IVTrim da

Servicios de Apoyo

Numero de
Consultas de 6 Iniciamos con EDUS a partir | satisfactorio
Atencion del 20 de noviembre y eso

72 72 70 08 42 80 38 10 5.60%

Farmacéutica nos obligd a ajustarnos a

un solo paciente por hora,

1-63
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ademas estuvimos
aproximadamente quince
dias sin  comunicacién
telefonica, situacion que
nos imposibilité  hacer
recordatorios a los
usuarios.

PARA ESTE Il SEMESTRE se
logré ajustar la meta de

este primer nivel debido a cumple
Nimero de que por .falt? de especialista
A en geriatria se re
medicamentos 7 ¢ direccioné al primer nivel
1-64 or Consulta 05799 05799 00000 | 01392 05799 07191 99742 98579 9.85% parte de la poblacién adulta
P mayo. Ademas se
Externa .
cambiaron las metas de
consulta médica segun
capacidad lo cual incide
también en el porcentaje
de cumplimiento.
Ndmero de
cupones de
medicamentos Se ubica en Il nivel
1-65 -
por Servicio de
Urgencias
Numero de
cupones de
medicamentos
por apoyo a la
red (Medicina de se despacha solo Il nivel
1-66 .
Empresa, Mixta y
otros
establecimientos
de salud)
Tiempo Promedio
de espera para e el
entrega de . .
medicamentos 90 satisfactoriamente el cumble
1-67 0 0 0 0 0 0 0 00% tiempo de espera P
por I establecido
Externa (en
minutos)
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1-68

Tiempo Promedio
de espera para
entrega de
medicamentos

por el Servicio de
Urgencias (en
minutos)

Atencion Ambulatoria de Segundo Nivel

Farmacia
Numero de
cupones de
262 medicamentos 6007 6007
por Consulta
Externa

6,000

3,475

52007

49482

6030

31

08893

se cumple
satisfactoriamente el
tiempo de espera
establecido

Cumple

EN ESTE SEGUNDO
SEMESTRE, se logrd ajustar
la meta para este nivel de
atencion, debido a que por
no disponer de médico
geriatra se re direcciond
parte de poblacion adulta
mayor al primer nivel. Con
el ajuste realizado se logré
su cumplimiento

cumple
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2-63

Ndmero de
cupones de
medicamentos
por Servicio de
Urgencias

6386

6386

2-64

Ndmero de
cupones de
medicamentos
por apoyo a la
red (Medicina de
Empresa, Mixta u
otros
establecimientos
de salud)

630

630

2-65

Tiempo
promedio de
espera para la
entrega de
medicamentos 0
por Consulta
Externa (en
minutos)

Indicadores de Gestion Administrativa

Actividades de Control Inte

rno

D-06

Porcentaje  de
titulares
subordinados
con la
Autoevaluacion
de la Gestion
realizada (2016 -

5000

400

8092

314

11386

7030

20

14468 6962 19909 06%

En este segundo
semestre se aumentd la
cantidad de recetas
despachadas debido a que
a partir del mes de octubre
se implementd la consulta
de choque de 10:00 am a
7:00 pm atendiendo
diariamente a una
poblacién de 50 pacientes

cumple

33

7944 758 4939 03.49%

En cuanto al
despacho de las recetas de
Medicina Mixta se
redireccionan los usuarios
a retirar los medicamentos
en la Farmacia institucional
contratada a  terceros.
Disponemos de existencias
de medicmaentos
restringidos al tercer nivel
para despachar las recetas
procedentes de ese Nivel
de atencion dandonos una
mayor capacidad resolutiva
a nivel local.

satisfactorio

90 0 00%

se cumple
satisfactoriamente el
tiempo de espera
establecido

cumple

00%

Se realiz6 en el tercer
trimestre

cumple
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2017)

Cantidad de
seguimientos

realizados a los
planes de mejora
de la

Se hizo el seguimiento
correspondiente en el

Autoevaluacién . cumple
D-07 L. 9 rimero segundo

de la Gestién de 00% pri ¥ gy

. semestre

los titulares

subordinados (I

trimestre y otro

Il trimestre)

Ndmero de

actualizaciones

del mapa de

riesgos de las

Metas del PP que
D-08 -

fueron definidas

por la DRSS y la

Direccion

Regional

Actividades de Educacion

Nu.n?ero de Cuidadores de  adulto

actividades  de .

o mayor,  pacientes  con
capacitacion - . .
° enfermedades crénicas: | satisfactorio

D-10 | realizadas a la

poblacion
adscrita al Area

hipertension y Diabetes.
Una actividad por trimestre
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En EL SEGUNDO SEMESTRE
se recibieron las siguientes
capacitaciones:

1. Lesco IV y V
2. lesco IV y V
3.Investigacidncualitativa
4. Bioética y gestion de los
servicios de salud
5.Curso de Bioética
7. Capacitacion en brigadas
8. Il Foro de Innovacion y
Buenas Practicas en
Atencion Primaria de la
Salud

satisfactorio

Educacion sobre uso
racional de los
medicamentos en el
escenario escolar

cumple

Numero de
actividades  de
D-11 capécitacién
realizadas a
funcionarios
Nidmero de
proyectos
realizados de
promocién de la
D-12 salud (Excluye los
proyectos
programados en
el indicador Al-
57)
Equipamiento
Nidmero de
D21 | Sauipos °
adquirir
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2017: CUMPLIMIENTO DE METAS | SEMESTRE

Descripcion

- Observaciones
Indicador

Seguimiento y Evaluacion Trimestral

TOTAL
| Trim Il Trim ejecutado % CUMPLI
| SEM

Atencién Ambulatoria de Primer Nivel

(Ceblg Total
SEMESTRAL

PROYECTADO

Servicios de Apoyo

Con la implementacion de EDUS
Numero de Consultas de

no se puco continuar citando mas
o 0,
AlL-63 Atencion Farmacéutica o L= e e e pacientes para reponer los

ausentes

Numero de cupones de
Al-64 medicamentos por 192943 207096 400039 100% 399000 satisfactorio
Consulta Externa

Nimero de cupones de
Al1-65 medicamentos por 0 0
Servicio de Urgencias
Nimero de cupones de
medicamentos por apoyo
a la red (Medicina de

ARELS Empresa, Mixta y otros ¢ ¢ ¢
establecimientos de
salud)
Tiempo Promedio de
espera para entrega de
Al-67 medicamentos por 90 90 100% 90 La organizacion actual permite
Consulta Externa (en mantener estos tiempos
minutos)
Tiempo Promedio de
espera para entrega de L o .
i : 5 a organizacion actual permite
Al-68 medl_cgmentos por el 30 30 100% 30 mantener estos tiempos
Servicio de Urgencias (en
minutos)
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Farmacia

Atencion Ambulatoria de Segundo Nivel

NUmero de cupones de

Presencia de médicos
especialistas en geriatria y

Consulta Externa (en
minutos)

A2-62 ggr?;cil?trgelzr;rt%?na por 86775 71776 158551 107.85% 147000 endocrinologia con los que no se
contaba anteriormente.
Se espera un comportamiento
NGmero de cupones de semejante al afio 2|016, por?ue O'lse
i - 7 espera mantener la consulta de
A2-63 rSn:rc\jlli((::?(;nde:tL(J)rsgenCias por 47720 59318 107038 99.10% 108000 choque de 10:00 am a 7:00 pm
atendiendo diariamente a una
poblacion de 50 pacientes
NUmero de cupones de
;ne?a'lcarrggmg\jez?gmaapogg Tiende a aumentar el despacho de
A2-64 - 9892 9971 19863 116.84% 17000 recetas procedentes de otros
Empresa, Mixta u otros N —
establecimientos de
salud)
Tiempo promedio de
espera para la entrega de La organizacion actual permite
A2-65 medicamentos por 90 90 90 100% 90 mantener estos tiempos

Indicadores de Gestién Administrativa

Actividades de Educacion

Numero Actividades de

AD-10 Educacién a la poblacion

adscrita al Area

200

Se planifico realizar una actividad
el primer trimestre y una actividad
el segundo trimestre del afio en
curso. Se trabaja en equipo con
profesionales de salud en talleres
de: cuidadores de adulto mayor,
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pacientes con enfermedades
crénicas: hipertension y Diabetes.
Se han realizado 2 el segundo

trimestre de este afio. 100

AD-11

Numero de actividades de
capacitacion realizadas a
funcionarios

2 200

Se planificé realizar una actividad
en el | timestre y una el el Il
trimestre. Depende de la oferta del
CENDEISSS. Se espera como
minimo la participacion de tres
funcionarias en el curso de
capacitacion para personal de
apoyo de farmacia (LESCO vy
Principio bésicos de farmacia).
Se han realizado dos en el
segundo trimestre de este afio
(LESCO vy principios basicos de

farmacia 100

AD-12

Nimero de proyectos
realizados de promocion
de la salud (Excluye los
proyectos programados
en el indicador A1-57)

100

1 100

Durante el | trimestre del afio se
planific6 llevar al cabo el
programa de trabajo escolar, que
se contindo durante el segundo
trimestre. Se ha cumplido la meta
a cabalidad. Comprende la
educacién sobre uso racional de
los medicamentos en el escenario
escolar 100
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Equipamiento

AD-21

NUmero de equipos a
adquirir

Descripcion
Indicador

Servicios de Apoyo

AVANCE Seguimiento y Evaluacion Trimestral

Il Trim

IV Trim 1]

Observaciones
Total

SEMESTRAL
PROYECTADO

TOTAL

% CUMPLI
SEMESTRE

Atencién Ambulatoria de Primer Nivel

Al1-63

Numero de Consultas de
Atencién Farmacéutica

76

Con la implementacion de EDUS
no se puede continuar citando
mas pacientes para reponer los
ausentes

Al-64

Numero de cupones de
medicamentos por
Consulta Externa

203304

Al1-65

Numero de cupones de
medicamentos por
Servicio de Urgencias

Al-66

NUmero de cupones de
medicamentos por apoyo
a la red (Medicina de
Empresa, Mixta y otros
establecimientos de
salud)

Al-67

Tiempo Promedio de
espera para entrega de
medicamentos por
Consulta Externa (en
minutos)

90

La organizacién actual permite
mantener estos tiempos

Al1-68

Tiempo Promedio de
espera para entrega de
medicamentos por el
Servicio de Urgencias (en

30

La organizacion actual permite
mantener estos tiempos
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minutos)

Atencion Ambulatoria de Segundo Nivel

Farmacia

Numero de cupones de

Presencia de médicos
especialistas en geriatria y

R ng;%?trzg(tt%?na por 75434 endocrinologl’g con los que no se
contaba anteriormente.
Se espera un comportamiento
Ndmero de cupones de semejante al aflo 2016, porque se
. espera mantener la consulta de
A2-63 medicamentos  por 56868 choque de 10:00 am a 7:00 pm
SEnEl B LR ee atendiendo diariamente a una
poblacién de 50 pacientes
Numero de cupones de
ge?;carrzgntg\je%ci)gin:‘pogg Tiende a aumentar el despacho de
A2-64 - 9949 recetas procedentes de otros
Empresa_\, _Mlxta u otros e —
establecimientos de
salud)
Tiempo promedio de
A2-65 e{ﬂ?;;#éﬁ;g entregapc:)er 90 La organizacion actual permite

Indicadores de Gestién Administrativa

Igualdad de Oportunidades para Personas con Discapacidad

Consulta Externa (en
minutos

mantener estos tiempos

Actividades de Control Interno

AD-06

Porcentaje de titulares
subordinados con la
Autoevaluacion de la
Gestion realizada (2016 -
2017)

Al 24 de octubre no ha llegado la
herramienta de autoevaluacion
2017
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AD-07

Cantidad de seguimientos
realizados a los planes de
mejora de la
Autoevaluacion de la
Gestion de los titulares
subordinados (I trimestre
y otro Il trimestre)

AD-08

Ndmero de actualizaciones
del mapa de riesgos de
las Metas del PP que
fueron definidas por la
DRSS vy Ila Direccion
Regional

CERO

AD-10

Numero Actividades de
Educacion a la poblacion
adscrita al Area

AD-11

Numero de actividades de
capacitacion realizadas a
funcionarios

Total en el afio: Capacitacion

personal de apoyo, LESCO,

habilidades de comunicacion,
actitudinal

AD-12

Nimero de proyectos
realizados de promocion
de la salud (Excluye los
proyectos  programados
en el indicador A1-57)

Trabajo escolar

Equipamiento

AD-21

Nimero de equipos a
adquirir

Dos equipos de cémputo, una
0 impresora térmica y una unidad
de aire acondicionado
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Inicio - Datos Autoevzluacion Priorizaciones Planes de Informe de
de mejoras mejora Resultados

(=a 1
\ 7
Ano de 3 20 16 Nurr{ero unidad 2314 Norr{bre unidad AREA DE SALUD CATEDRAL
autoevaluacién ejecutora ejecutora - >
X Nombre titular L. a§
Dependencia FARMACIA . Maria Libia Salas Salas
subordinado

Ver el resultado de cada item en la herramienta aplicada en 2016 y que se encuentra en archivos de farmacia y de direccién

médica
Afiode 5016 . Unida | CEA DE SALUD CATEDRAL el l e
autoevaluacién d ejecutora m PRIORIZADOS
Dependencia: FARMACIA -
Nombre titular EN DESARROLLO| QUITAR FILTRO
. Maria Libia Salas Salas : ‘
subordinado: IMPLEMENTADO
> PRIORIZACION DE PLANES DE MEJORA <<
Grado .
L, .. Acciones para mantenerse o ..
Ambitos de gestion | de avance . - Prioriza
actual avanzar hacia el préoximo grado de avance

Incorpora los objetivos del control interno para el desarrollo de la

Compromiso ot e o o .
. Implementado | gestion apegada a criterios de eficiencia, eficacia, economia,
del titular legalidad y una efectiva rendicién de cuentas.
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subordinado
con la gestion

Compromiso
del titular
subordinado
con la gestion

Implementado

Realiza programacién para la atencion oportuna de las
observaciones, recomendaciones y disposiciones emitidas por los
entes fiscalizadores para la mejora de la gestion.

Aplicacién de la

Incorpora elementos de objetividad, imparcialidad, conflicto de

ética en la En desarrollo |intereses y elementos formales de la ética en la documentacion
gestion de la gestion.

Aplicacién de la Establece programacion para la sensibilizacion en ética, mediante
ética en la Implementado | ejemplos, trabajos en equipos y discusién de la normativa con la
gestion participacion activa de todos los funcionarios.

Cumplimiento Realiza revisiones periddicas de los instrumentos legales vy
del marco técnicos* vigentes que aplican en la gestion y en caso de ser

juridico y técnico
en la gestion

En desarrollo

necesario realiza las observaciones a las unidades técnicas

conductoras.

Cumplimiento

Realiza divulgaciones de forma permanente a los funcionarios de

del marco . e . . X
uridi técnico Implementado |los instrumentos legales y técnicos vigentes y evidencia la
juridico y. i aplicacién mostrando el fundamento legal y técnico en la gestion.
en la gestion
Cuenta con una programacién para la coordinacion de la
Gestion de la planificaciéon  (formulacién,  modificacion, seguimiento vy
Implementado |evaluacion) y la implementacion de actividades de control,

planificacién

aplicando medidas preventivas y correctivas que correspondan
cumpliendo con los plazos establecidos.

Gestion de |Ia
planificacion

IoRi>Hicgi>Rie]>] o

En desarrollo

Mantiene de forma permanente, disponible y accesible los temas
relacionados sobre la gestién de la planificacion a todos los
funcionarios (dependiendo del nivel: estratégico, tactico y
operativo).
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Gestiona los recursos presupuestarios disponibles para que estén

Gestion de la
estructura
organizativa

En desarrollo

Establece programacion para la revisién y actualizaciéon de las
lineas de dependencia, coordinacion, autorizacion, aprobacion y
responsabilidad para las funciones desempefiadas por los
funcionarios considerando los riesgos, la eficiencia, la eficacia y el
cumplimiento del marco juridico y técnico en la gestién.

Gestion del ; e
Implementado | relacionados con los objetivos y metas planteadas en la
presupuesto planificacién anual. .
Cuenta con una programacién para la coordinacion del
presupuesto (ejecucion, control, conciliaciéon y evaluacion), con la
Gestion del End I implementacion de actividades de control del proceso .
presupuesto h desarrofio presupuestario entre la asignacion y ejecucién, aplicando
medidas preventivas y correctivas que correspondan cumpliendo
con los plazos establecidos.
Gestién del Mantiene de forma permanente, disponible y accesible los temas
En desarrollo | relacionados sobre el manejo de los recursos presupuestarios a ‘ ’
presupuesto todos los funcionarios.
. Establece programacion de actividades de capacitacion
Gestion del permanente de las funciones desempefiadas a todos los
recurso Implementado | funcionarios. Ademds se realiza induccién a todo el personal de
humano nuevo ingreso sobre los lineamientos prioritarios para el l
cumplimiento de las funciones.
Gestion del Ha determinado el personal necesario para la gestién y comunica
en caso de ser necesario a su superior las necesidades de
recurso Implementado nuevas competencias o mas personal para el logro de los .
humano objetivos.

Gestion de la Comunica periodicamente de manera formal a todos los

funcionarios y otros involucrados externos: las lineas de

estruc.tur? Implementado dependencia, coordinacién, autorizacién, aprobacion y
organizativa responsabilidad.

. Implementa la separacién de funciones sensibles considerando:

Gestion de la la disponibilidad de recursos, la valoracion de riesgos,

estructura Implementado | disposiciones juridicas y técnicas, la eficiencia y eficacia en la

organizativa

@ 02 008 &0 B

gestion.
En caso que no sea posible la segregacion de funciones,
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establece y divulga controles alternativos para minimizar el
riesgo, fundamenta la causa del impedimento e informa a la
autoridad superior que corresponda.

Gestion de la

Cuenta con una programacion para la rotacion de labores, en el

estruc‘tur? MBS caso de que no sea viable, documenta la justificacion.
organizativa |

y Establece una retroalimentacién hacia el equipo gestor de riesgos
Gestion de . . 9 .
] Implementado | para mantener actualizado la informacién del mapa de riesgos
riesgos que aplica en la gestion.

Y- Revisa periédicamente la informacion en la herramienta de
Gestion de .. . e . . :
. En desarrollo |valoracion de riesgos institucional aplicando los lineamientos
riesgos vigentes y en caso de ser necesario actualiza los datos.
Gestién de Todos los funcionarios tienen conocimientos de las estrategias
] En desarrollo | (preventivas y contingenciales), responsables y plazos para la
riesgos administracién de los riesgos.

Controles para
la gestion

En desarrollo

Revisa los controles periddicamente para la actualizacion de los
requisitos, determinar su efectividad y que se encuentren
incorporados en la documentacion de la gestion.

Controles para

Los funcionarios tienen conocimientos de manera formal sobre

L. Implementado |los controles para la prevencion, deteccién y correccién ante los
la gestion riesgos presentados en la gestion.
Gestion de los . . .
activos Cuenta con responsables designados capacitados y actualizados
. Implementado | para la coordinaciéon de activos, suministros y medicamentos en
suministros y la Iy
. gestion.
medicamentos
‘2 La asignacion de activos a los funcionarios se encuentra
Gestion de los X - .
activos B Implementado | actualizada, en caso de movimiento de personal de unidad o
’

puestos de trabajo se actualiza oportunamente la asignacién de

JELINCL
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suministros y
medicamentos

los activos.

Sistemas de

informacion
(manual,
automatizado o

Gestion de los Establece de manera formal y dispone de dispositivos de

activos, Imolementado seguridad, asignacion de responsabilidades para la custodia,

suministros y P mantenimiento y la administracion de los activos, suministros y

medicamentos medicamentos con uso y acceso por multiples funcionarios.

Gestion de los ) . ) )

activos Los funcionarios conocen y aplican los deberes, las funciones, las
. "t Implementado |lineas de autoridad y responsabilidad referente a los activos,

Sum'_n's ros y suministros y medicamentos.

medicamentos |

Gestion de los . ) )

activos Cuenta con una programacion para determinar las necesidades
. "t Implementado |de activos, suministros y medicamentos tomando la prevision de

Sum'_n's ros y sustitucién, reparaciones y otros eventos.

medicamentos

Gestion de los ) ) . ) .

activos Dispone de informacién detallada de los equipos (tecnoldgicos,
. "t Implementado | médicos, industriales) y mobiliario prioritaria para la prestacion

Sum'_n's ros y continua y oportuna de los servicios en su unidad.

medicamentos

Gestion de los Integra la informacion de los equipos (tecnoldgicos, médicos e

activos —— industriales mobiliario prioritarios para la prestacion de los
- [ ¢} | 'mplementado striales) 'y P P P _

suministros y servicios con los proveedores de mantenimiento (interno o

medicamentos | — externo).

Sistemas de

informacién Dispone de sistemas de informacion integrados a nivel

(manual, Implementado | organizacional lo que permite soluciones &giles y de amplio

automatizado o alcance en la gestion.

ambos)

o gi>

En desarrollo

Establece, documenta y divulga a todos los funcionarios los
niveles de acceso, respaldos de informacion, datos sensibles y
seguridad en los sistemas de informacion utilizados en la gestion.
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ambos)

electrdnica)

Sistemas de

informacién Cuenta con una programacion de revisiones periddicas de los

(manual, En desarrollo | sistemas de informacién evaluando la confiabilidad, el tiempo de

automatizado o respuesta y la utilidad de la informacion procesada. .

ambos)

Sistemas de . o e

. a Implementa el uso de tecnologias (digitalizacion, certificacion

informacion digital y ot daptacion a | imientos de la gestion d

| Implementado igital y o ros) y a aptacion a los requerimientos de la gestion de

(ma"“a"_ los sistemas de informacién apoyado en la normativa de

automatizado o tecnologias de informacién u otra normativa.

ambos) |

Gestion . ) .

d tal Implementa el uso de formularios, plantillas, matrices y otra
f)Fumen a Implementado | documentacion uniformes de elaboracion interna o de uso

(fisica y institucional, ademas de incorporar elementos de automatizacién.

electrdnica)

Gestion . . - - .

d tal Cuenta con la informacién de la gestion clasificada y organizada,
f)Fumen a Implementado |lo que permite tener control para su archivo y recuperaciéon de

(fisica y acuerdo a las necesidades de los usuarios internos y externos.

electrdnica)

Gestion . . . o

d tal Revisa periddicamente que la informacion que se encuentra
f)Fumen a En desarrollo | preservada por su utilidad técnica y juridica sea la correcta y se

(fisica Y encuentre en las condiciones adecuadas.

electronica)

Gestion

documental En desarrollo Todos los funcionarios se encuentran capacitados referente al

(fisica y manejo de la documentacion generada en la gestion. l
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Gestién No cuenta con las condiciones fisicas para la

d tal organizacion, disponibilidad, acceso, confidencialidad vy

f)Fumen a Inicial preservacion de los documentos generados en la gestién, por lo

(fisica ) y cual realiza las gestiones ante los responsables para los
electrénica) solventar el espacio necesario de acuerdo a los requerido.

Cuenta con canales y medios establecidos vy

Calidad de Ia estandarizados para las diferentes comunicaciones de la gestién
Implementado P 9

comunicacion

a los destinatarios, los cuales actualiza de acuerdo a los cambios
en la gestion.

Calidad de Ila
comunicacion

En desarrollo

Analiza y actualiza periédicamente la clasificacién de los
destinatarios internos y externos a los cuales se les comunica la
informacion de la gestibn evaluando la pertinencia en la
actualidad.

Calidad de |Ia
comunicacion

|ofioji>iimi

En desarrollo

Evalla y actualiza los plazos para la comunicacion de la
informacion de la gestion en forma oportuna a los destinarios que
corresponden.

Calidad de |Ia
comunicacion

En desarrollo

Revisa y actualiza periédicamente los controles que
permitan asegurar la integridad, seguridad y accesibilidad de la
informacion (grado de sensibilidad y confidencialidad) en el
traslado a los destinatarios.
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rIdIICD UC

n) | e Il
J L de mejoras Jl mejora J Resultados

| In|C|o Datos

Ao de aut luacié 2

No de autoevaluacion 016
Unidad ejecutora AREA DE SALUD CATEDRAL
Dependencia FARMACIA

Nombre de titular
subordinado

Maria Libia Salas Salas

Ambitos de Gestion “raos

e v. ool
Ambitos de Gestion °Hocsde —

RESULTADOS DE LA
AUTOEVALUACION DE LA GESTION

1. Compromiso del
titular subordinado con la
gestion

8. Gestidn de riesgos -
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2. Aplicacion de la
ética en la gestion

9. Controles para la
gestion

3. Cumplimiento del
marco juridico y técnico en
la gestion

10. Gestion de los
activos, suministros y
medicamentos

4. Gestion de la
planificacién

11. Sistemas de
informacion (manual,
automatizado o ambos)

5. Gestion del
presupuesto

12. Gestion
documental
(fisica y electrénica)

6. Gestion del recurso
humano

13. Calidad de |la
comunicacion

7. Gestion de la
estructura organizativa

Andalisis de resultados

||
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El Servicio de Farmacia durante la autoevaluacion
correspondiente al periodo 2015-2016 logra un grado de
avance EN DESARROLLO, siendo la Gestién del Riesgo y la
Gestion Documental los componentes priorizados para
atender. La priorizacion de la gestidn del riesgo se fundamenta
en el procedimiento sustantivo del servicio, el cual aunque ya
se encuentra en desarrollo requiere de una exclusiva atencidn;
es una constante trabajar para el logro de los objetivos
mediante acciones estratégicas y operativas que permitan
robustecer la gestidén y la mejora del proceso sustantivo del
servicio (Procedimiento de Despacho de Recetas de
Medicamentos y Procedimiento Servicios Farmacéuticos
Clinicos). La gestion documental es para fortalecer la revision
de la utilidad técnica y juridica de la documentacion
resguardada con el fin de determinar su validez o caso
contrario su destruccion.

EN DESARROLLO
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Valoracion de Riesgos al Plan-Presupuesto

Fecha de Elaboracidn del Mapa de Riesgos:

DICIEM
BRE 2016

+

Responsable:

Dra. Maria Libia Salas Salas

Nombre de la unidad:

AREA DE SALUD ZAPOTE CATEDRAL

Tolerancia
: ; al Riesgo (Variacién R bl Partic
— . i Nivel de Riesgo e ésponsa ipantes VR
Metas (Indicadores de Plan Aceptable (Meta anual) del:‘:rtnap:;n:::o de es de las metas dpe "
Presupuesto) Presupuesto)
Dra. Mariela
. a Libi | Guevara Solera,
A1-63 Numero de E;'SM""”‘; L'j;?esajz Dra. Marjorie
cupones de i
1 Pd. 798579 20, -20 Farmacia y Grupo gr:nteroAﬁ\n:I:
medicamentos por gestor del Servicio de c ‘I' &
Consulta Externa Farmacia F:rr:él:jez
Serrano
Dra. Mariela
. Guevara Solera,
A2-64 Numero de E;'SM""”‘; L'?;?esalj‘: Dra. Marjorie
cupones de i
2 Pd. 308893 20, -20 Farmacia y Grupo gr:nteroAﬁ\n:I:
medicamentos por gestor del Servicio de c ‘I' &
Consulta Externa Farmacia FZ::E;:ZeZ
Serrano
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A2-65 Numero de

Dra. Maria Libia Salas
Salas / jefe de

Dra. Mariela
Guevara Solera,
Dra. Marjorie

cupones de . Mont Avri
pd' 219909 Farmacia y Grupo Drc;n ero Ann:f;
me .lc.amentos . por 25, -25 gestor del Servicio de c ‘I' &
Servicio de Urgencias Farmacia aro’ina
Fernandez
Serrano
A2-66 Numero de ,

d Dra. Mariela
cupones e L Guevara Solera,
medicamentos por Dra. Maria Libia Salas Dra Marjorie

Salas / jefe de ) .
apoyo a la red
P V. ] 34939 15,-15 Farmacia y Grupo II\D/Irc;nteroAﬁn:lsé
(Medicina de Empresa, gestor del Servicio de c .I' 8
Mixta u otros Farmacia Faro,mz

.. ernandez
establecimientos de
Serrano

salud)
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Registro  Grabado: ~ 21/10/2017
Revision N°5 09:517 AM
c 7
S 8 S 5 Fecha . Situacion
Causas 2 3 = § Estrategia Responsable o > del
i o S Revision | Avance .
X S Riesgo
Falta de concentracion por
agentes distractores
Instruir al Dra. Maria
i funcionario responsable | Libia Salas Salas / jefe
ul que mantenga la revision |de Farmacia y Grupo
El fu.ncionario asignédo 2 administrativa y técnica de | gestor .deI Servicio de Controlad
para la recepcion, falla en el recibo g las recetas de | Farmacia o
y revisién la receta extendida por o medicamentos que recibe 14/02/17 30%
el prescriptor autorizado, con base = para  fortalecer la
en las instrucciénes de trabajo seguridad y el control de
los medicamentos
suministrados a los
usuarios
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Letra de receta ilegible

Recargo de funciones

Fatiga mental

Falta de concentracion por

agentes distractores

Letra de receta ilegible

MEJORABLES

Fortalecer el registro y
analisis de los incidentes
del  procedimiento de

Dra. Maria Libia Salas
Salas / jefe de
Farmacia y Grupo

despacho de rectas de|gestor del Servicio de 30%
medicamentos Farmacia 14/02/17
Reinduccién en las|Dra. Maria Libia Salas
instruccidnes de trabajo del | Salas / jefe de
Procedimiento: SF-01 | Farmacia y Grupo
Despacho de receta de|gestor .del Servicio de 14/02/17 30%
medicamento Farmacia
Instruir al funcionario | Dra. Maria Libia Salas
responsable que mantenga | Salas / jefe de
la calidad al elaborar la|Farmacia y Grupo
etiqueta, acopiar y | gestor del Servicio de Controlado
etiquetar el medicamento, | Farmacia
9 14/02/17 | 30%
para fortalecer la
seguridad y el control de
los medicamentos
suministrados a los
usuarios
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Con base en las
instrucciones de trabajo, el
funcionario asignado para la
elaboracion de la etiqueta y/o
acopio de medicamentos, falla en
el recibo de la receta, verificacion
del orden segun el ingreso a la
farmacia y prioridad asignada, en
el acopio y etiquetado del
medicamento el cual puede ser
diferente al solicitado en la receta

Fortalecer el

r |analisis de los
del  procedimiento de

registro y
incidentes

Dra. Maria Libia Salas
Salas / jefe de
Farmacia y Grupo

Recargo de funciones

Fatiga mental

medicamento

Farmacia

despacho de rectas de|gestor del Servicio de
medicamentos Farmacia
14/02/17 30%
Re induccidn en las|Dra. Maria Libia Salas
instrucciones de trabajo del | Salas / jefe de
Procedimiento: SF-01 | Farmacia y Grupo
Despacho de receta de|gestor del Servicio de 14/02/17 30%

Falta de concentracién por
agentes distractores

Controlad
o
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Aumento de demanda de
recetas de medicamentos por
despachar

Instruir al farmacéutico
e |para que exhaustivamente
corrobore que lo indicado
en la receta corresponda

Dra. Maria Libia Salas
Salas / jefe de
Farmacia y Grupo
gestor del Servicio de

El profesional falla al
corroborar que lo indicado en la
receta corresponda con el
medicamento preparado y
etiquetado segun los criterios
cientificos, técnicos,
administrativos y legales de Ia
prescripcion

Recargo de funciones

con el meleamento Farmacia 14/02/17 30%
preparado yetiquetado
segln los criterios
cientificos, técnicos,
administrativos y legales de
la prescripcion
Fortalecer el registro y|Dra. Maria Libia Salas
r analisis de los incidentes | Salas / jefe de
del  procedimiento de|Farmacia y Grupo
desp.acho de rectas de|gestor .del Servicio de 14/02/17 30%
medicamentos Farmacia
Re induccién en las|Dra. Maria Libia Salas
instrucciones de trabajo del | Salas / jefe de
Procedimiento: SF-01 | Farmacia y Grupo
Despacho de receta de|gestor del Servicio de 14/02/17 30%

medicamento

Farmacia

Fatiga mental
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Falta de concentracién por
agentes distractores

Aumento de demanda de
paquetes de medicamentos por
entregar al paciente

Atraso en el procedimiento de
despacho de las recetas de
medicamentos

7
L
—
@
<
>4
o
w
=3

Instruir al funcionario| Dra. Maria Libia Salas

r |responsable de la entrega | Salas / jefe de
de los medicamentos al|Farmacia y Grupo
usuario que revise | gestor del Servicio de
exhaustivamente el | Farmacia
paguete de
medicamento para verificar 14/02/17 30%

que  concuerde con el
nimero de contrasefia o
tarjeta de control
entregada por el usuario,
segln método local
establecido

Fortalecer el registro y|Dra. Maria Libia Salas
r analisis de los incidentes | Salas / jefe de
del  procedimiento de|Farmacia y Grupo

medicamentos Farmacia

despacho de rectas de|gestor del Servicio de 14/02/17 30%

Controlad
o
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Funcionario asignado para
la entrega del paquete de
medicamentos, falla al revisar que
el medicamento concuerde con el
numero de contrasefia o tarjeta de
control entregada por el usuario,
segln método local establecido.

Recargo de funciones

Re induccién

Procedimiento:
Despacho de
medicamento

en las

instrucciones de trabajo del

SF-01
receta de

Dra. Maria Libia Salas
Salas / jefe de
Farmacia y Grupo
gestor del Servicio de
Farmacia

14/02/17

30%
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V4

V¥V EXPOSICION AL RIESGO ¥V

Mapa de Calor del Nivel de Riesgo

Mapa de Calor Nivel de

Plan de Accion

NO NO

HAY
CONTROLE EFECTIVO MEJORABLES EFECTIVOS

S
S
A PONDERACION DE LOS CONTROLES EXISTENTES A

INFORME DE FIN DE GESTION DRA.MARIA LIBIA SALAS SALAS AGOSTO 1989 -DIC 2017 89



Dato no digitado

Responsable:

Dra. Maria Libia Salas Salas

Nombre de la unidad:

AREA DE SALUD ZAPOTE CATEDRAL

[ MINIMIZAR

Nivel de riesgo de las metas o indicadores

° Nombre de la meta o indicador .
edia
Meta

A1-63 Numero de cupones de medicamentos por Consulta Externa
A2-65 Numero de cupones de medicamentos por Servicio de Urgencias 4
A2-64 Numero de cupones de medicamentos por Consulta Externa 4
A2-66 Numero de cupones de medicamentos por apoyo a la red (Medicina de Empresa, Mixta u otros establecimientos

de salud) 4

1
|l |

Plan de accién para la administracion de riesgos

RIESGO
RIESGO

V TIPO

DESCRIPCION ESTRATEGIA

RESPONSABLES

FECHA DE INICIO

FECHA DE CONCLUSION

METAS VINCULADAS

1. Incumplimiento de los requisitos
administrativos y técnicos de las recetas
ambulatorias.

BAJO

Instruir al  funcionario responsable que
mantenga la revision administrativa y técnica de las

Dra. Maria Libia Salas

recetas de medicamentos que recibe para fortalecer la| Salas /jefe de Farmaciay Grupo 702/01/201 3111212017
seguridad y el control de los medicamentos suministrados gestor del Servicio de Farmacia
a los usuarios
Fortalecer el registro y andlisis de los Dra. Maria Libia Salas 021011201
incidentes del procedimiento de despacho de rectas de | Salas /jefe de Farmacia y Grupo 7 31122017

medicamentos

gestor del Servicio de Farmacia

#01 #02 #03 #04
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Re induccion  en las instrucciones de trabajo del

Dra. Maria Libia Salas Salas / jefe de

Procedimiento:  SF-01 Despacho de receta de | Farmaciay Grupo gestor del Servicio 02/01/2017 311122017
medicamento de Farmacia
(i =, S, e e e ) o s L sas s
. queta, acoprar y €lig Farmacia y Grupo gestor del Servicio 02101/2017 3111212017
-E | medicamento, para fortalecer la seguridad y el control de de Farmacia
los medicamentos suministrados a los usuarios
2. Fallas en la verificacion de la dosis
correcta, elaboracion de la_etiqueta, . - Dra. Maria Libia Salas Salas /jefe de #01 #02 #03 #04
acopio y efiquetado de los Fortalecer el registro y andlisis de los incidentes del Farmacia v Gruno gestor del Servicio 0200112017 311122017
medicamentos presctitos. -R | procedimiento de despacho de rectas de medicamentos y de Ear?nacia
Re induccion  en las instrucciones de trabajo del | Dra. Maria Libia Salas Salas / jefe de
Procedimiento: ~ SF-01 Despacho de receta de | Farmaciay Grupo gestor del Servicio 02/01/2017 31122017
medicamento de Farmacia
Instruir al farmacéutico para que exhaustivamente
corrobore que lo indicado en la receta corresponda con el | Dra. Maria Libia Salas Salas / jefe de
E medicamento preparado Farmacia y Grupo gestor del Servicio 02/01/2017 3111212017
etiquetado segun los criterios cientificos, técnicos, de Farmacia
administrativos y legales de la prescripcion
3. Falla en el aval técnico profesional
final de la receta y empaque del . I Dra. Maria Libia Salas Salas / jefe de #01 #02 #03 #04
medicamento, Fortalecer el registro y andlisis de los incidentes del | po o Grng gestor del Servicio 0210112017 3111212017
-R | procedimiento de despacho de rectas de medicamentos de Farmacia
Re induccion  en las instrucciones de trabajo del | Dra. Maria Libia Salas Salas / jefe de
Procedimiento:  SF-01  Despacho de receta de | Farmaciay Grupo gestor del Servicio 02/01/2017 3111212017
medicamento de Farmacia
-R
Instruir al  funcionario responsable de la
4. Entrega equivocada de los entrega de los medicamentos al usuario que revise Dra. Maria Libia Salas Salas / jefe de #01 #02 #03
paquetes de medicamentos. exahaustivamente el paquete de| . ociay Grupo gestor del Servicio 02/01/2017 3111212017 o4
-R | medicamento para verificar que concuerde con el nimero

de contrasefia o tarjeta de control entregada por el usuario,
segun método local establecido

de Farmacia
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Dra. Maria Libia Salas Salas / jefe de
Farmacia y Grupo gestor del Servicio 02/01/2017 311212017
de Farmacia

Fortalecer el registro y andlisis de los incidentes del
-R | procedimiento de despacho de rectas de medicamentos

Dra. Maria Libia Salas Salas / jefe de

Farmacia y Grupo gestgr del Servicio 02/01/2017 311122017
de Farmacia

Re induccion  en las instrucciones de trabajo del
Procedimiento:  SF-01 Despacho de receta de
medicamento

Afio de autoevaluacion

016
" PLANES DE MEJORA <4
Dependencia FARMACIA | B :

Nombre de titular subordinado Maria Libia Salas Salas Pio) Vista
Accion de . i . Seguimiento .
P .. . Accio lazo de | eguimiento Acciones 8 . Acciones
Ambitos de gestion Mejoras . esponsable | _. .. . Il Semestre (Dic- .
nes a realizar ha Ejecucié | |Semestre Avance Correctivas Correctivas
recomendadas Accién 2017) Avance
n (Jun-2017)
Mantiene de forma
permanente, Dra. Ma.
disponible y Libia )
accesible los temas | Impartir charla | Salas Impa_rtlr c_:harla a )
. relacionados sobre | sobre el manejo | Salas vy funcionarios . pendlente de impartirla en
Gestion  del ; ) o sobre el manejo | realizar en este :
5 resunuesto el manejo de los | presupuestario | Dra. ep-17 | ay-17 0% resupuestario semestre ero | noviembre
presupu recursos del servicio Mariela gel seFr)vicio
presupuestarios  a Guevara '
todos los Solera
funcionarios.
Revisa
o Dra. Ma.
periddicamente la| Dar Libia
informacién  en  la | seguimiento Salas Continuar con la revisar de
.. herramienta de | cada tres S Gltima revision
Gestion valoracion de riesgos | meses a la Salas vy revision realizada el 21 de nuevo en
i e . Dra. ep-17 |un-17 0% trimestral de la 0% diciembre 2017
8 de riesgos B institucional herramienta de Mariela P ° herramienta octubre 2017 0
aplicando los | valoracion  del ’
lineamientos riesgo Guevara
) Solera
vigentes y en caso
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de ser necesario
actualiza los datos.

Todos los | Realizar una Continuar con
funcionarios  tienen | reunion con | Dra. Ma. .
conocimientos de las | todos los | Libia reuniones P~ )
) ; ) trimestrales con | Ultimas reuniones
estrategias funcionarios Salas los funcionarios | relacionadas con lo
.. (preventivas y | cada tres| Salas vy ) o o
Gestion . : sep-17 | jun-17 70% para dar a | indicado fueron el o
8 . contingenciales), meses para dar | Dra. - 100%
de riesgos ’ conocer 28 de julio y el 25
responsables y|a conocer la| Mariela estrategias de agosto
plazos para la | estrategias Guevara 9 9
administracién de los | preventivas vy | Solera preve ntlvas_ y
. ) ” contingenciales.
riesgos. contingenciales
Se continuara
revisando para
separar la
documentacién
gue no requiere
determinar su
utilidad técnica y
juridica, se ha
Revisa Dra. Ma. dado énfasis a la
periédicamente que Libia destruccion de las Iniciar a
la informacion que Revision de la Salas Revisar recetas de identificar la
Gesti6 se encuentra i Salas, . psicotrépicos con posible
estion reservada por su documentacion Dra. de documentacion mas de dos afios documentacion
documental pre P preservada para . noviembre o preservada para h
12 (fisica v _ut|||d_ad técnica y determinar  su Mariela ago-17 2016 a 70% determinar su de almacenadas_y 0% que  requiera
L. juridica sea la| . P Guevara g - P ademas a material determinar su
electrénica) utilidad  técnica junio 2017 utilidad técnica y o P
correcta y se| .o Solera vy N obsoleto que se utilidad técnica
y juridica. juridica. SO
encuentre en la Sharon uso hace mas de y juridica en
condiciones Valverde 15 afios en el 2018
adecuadas. Ramirez almacén local,
también a
documentos
usados hace mas
de quince afios
que no
representan
ninguna utilidad
juridica ni técnica.
Todos los
) . . Dra. )
funcionarios se | Impartir charla Mariela Impartir  charla
Gestion encuentran sobre el manejo Guevara sobre el manejo endiente de
documental capacitados de la may- | . o de la| PeN impartirla  en
- . L Solera vy jun-17 50% L realizar en este| cero h
12 (fisica y referentes al manejo | documentacion Sharon 17 documentacion semestre noviembre
electrénica) de la documentacion | generada en la valverde generada en la
generada en la | gestion . gestion.
Ramirez

gestion.
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CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE PLANIFICACION INSTITUCIONAL
Hoja para el Registro de Modificaciones al PP Il SEM 2017

Nombre Unidad

. FARMACIA CLINICA DR. CARLOS DURAN Mod. Nimero I
Ejecutora
Cddigo Unidad ~

odig 2314 Mesy afio | 10-10-2017
Ejecutora

Caodigo Actividad Justificar el impacto al PAO Meta vigente
Meta nueva

Programatica Cuantitativo o cualitativo* (la original del plan)

Al1-63 En este Il SEMESTRE 2017 se
modifica meta trimestral y semestral, debido a
gue se han disminuido a nivel del servicio de
farmacia la captacibn de usuarios con
problemas de adherencia al tratamiento
01.01.05 256 159
medicamentos porque por el uso de EDUS no
podemos programar mas usuarios de la ofertal
con el fin de cumplir las metas

Se disminuyen en el Il trimestre 39

consultas y el IV trimestre 58 consultas
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01.01.05

Al-64 En este Il SEMESTRE 2017, se
disminuyen en 1696 las recetas a despachar
en el tercer trimestre en el IV trimestre no
hay modificacion.

Se disminuye solo en Il trimestre 1696

recetas

406500

404804

01.02.13

A2-62. En este Il SEMESTRE 2017, se
aumentan en 434 las recetas despachadas
en el lll trimestre en 1000 las despachadas en
el IV trimestre. Se aumentan 434 en el
tercer trimestre y en 1000 recetas en el

cuarto trimestre

149000

150434

01.02.13

A2-63 En tercer trimestre las recetas se
aumentaron en 368 recetas y para el cuatro
trimestre d se disminuye en 1000 receta, hal
mejorado su capacidad resolutiva

Se aumentaron en el primer trimestre
368 receta y se disminuyen 1000 receta en

el cuarto trimestre

114500

113868
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01.02.13

A2-64 En tercer trimestre las recetas se
aumenta en 1349 y en el cuarto trimestre se
espera un aumento de 200 recetas. El servicio
dispone de algunos medicamentos
restringidos al tercer nivel, lo que le da mayor|
capacidad resolutiva a  nivel local.
Se aumenta 1349 recetas en tercer

trimestre 'y 200 recetas en el cuatro

trimestre

17900

19449

* Indicar si existe impacto en las metas del PP, producto de esta modificacién, si es cuantitativo decir la cantidad y si es cualitativo los factores que

ayudaran a la unidad. Ademas sefalar si se trata de una inclusién, exclusién o modificacién
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AVANCE AL 30 DE SETIEMBRE DE 2017 DEL CUMPLIMIENTO DE FICHA TECNICA INDICADOR DE GESTION
DESPACHO DE MEDICAMENTOS A USUARIOS AMBULATORIOS

Meses del Afio

Categorias Subcategorias Caddigo Descripcion del Indicador Estandar:

Indicador:  Porcentaje de

. ) Menor o igual
medicamentos provenientes al
de la atencién ambulatoria '
02-02-01 | reintegrados al inventario de 6.57% 6.80% 6.90% 7.40% | 6.00% 6.75% 6.06% 7.05% 6.20%
la farmacia por no retiro del o
paciente. Periodicidad 1.5%
mensual.

Indicador:  Porcentaje de | Menor o igual
errores de  medicacion al:
detectados y reportados en
02-02-02 | el proceso de despacho de 0.28% 0.65% 0.29% 0.09% 0.60% 0.49% 0.73% 0.46% 0.18%
recetas de medicamentos

de atencién ambulatoria. 1.00%
Periodicidad mensual.

Indicador: Tiempo
promedio en minutos para el
despacho de recetas de
02-02-03 | medicamentos de pacientes | Informativo 45 45 45 45 45 45 45 30 30
atendidos en el servicio de
emergencias. Periodicidad
mensual.

Indicador: Tiempo
promedio en minutos para el
despacho de recetas de

02-02-04 | medicamentos de pacientes Informativo 90 90 90 90 90 90 90 90 90
atendidos en el servicio de
consulta externa.

Periodicidad mensual.

Fuente: Datos Servicio de Farmacia. Instrumento de indicadores, setiembre 2017
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REINTEGRO DE RECETAS DE MEDICAMENTOS DEL ANO 2016 A
SETIEMBRE 2017

REINTEGROS DE MEDICAMENTOS

ANO 2015 2016

Promedio 7.46 % 7.97%

Ver informe de reintegros 2015, 2016 y 2017 hasta 30 de
setiembre en los archivos del servicio de farmacia

Estrategias implementadas por el Servicio de Farmacia para facilitar el

retiro de los medicamentos

 Desde setiembre de 2013 se aumenté del horario de entrega de
medicamentos hasta las 7 pm.

* Ampliacion a cinco dias habiles para el retiro de los medicamentos

« Disponer permanentemente de pizarra informativa sobre diversos temas
relacionados con las enfermedades y los medicamentos que se utilizan para
su tratamiento.

« Se implementdé un programa de recordatorio telefonico por medio de
mensajeria donde se le indica al usuario que ya esta listo el medicamento y
la fecha de su retiro.

» Se tiene habilitada una ventanilla especial para adulto mayor y personas con

discapacidad y otros, mejorando el trato y el servicio a estos pacientes.

» Se facilita al paciente el retiro de sus medicamentos por adelantado en caso
de viaje cumpliendo con los requisitos establecidos en la Lista Oficial de

Medicamentos.
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» Atencion farmacéutica a pacientes que se les reintegran los medicamentos,
pacientes con enfermedades cronicas y con problemas de adherencia,
pacientes de los programa de TB y APER.

Recomendaciones para mejorar el retiro de medicamentos en la

Farmacia de la Clinica Dr. Carlos Duran Cartin

e Se debe mejorar la relacibn médico paciente, la empatia del médico, las
explicaciones claras, detalladas, ayudan al cumplimiento terapéutico. La falta de
confianza en el médico ayuda al incumplimiento, y esto lleva a un mayor porcentaje
de pacientes que no retiran sus medicamentos.

« La educacion constante al profesional médico: Incrementa, actualiza y difunde los
conocimientos de los profesionales con el objetivo de mejorar la calidad de vida de
los pacientes.

» Fomentar el uso adecuado y racional de los medicamentos, eliminando practicas
negativas como la de transcribir la lista de medicamentos que el paciente presenta
sin la adecuada valoracion médica del paciente.

» Investigar a fondo las causas por las cuales ciertos grupos terapéuticos presentan el
inconveniente de no ser retirados, para asi determinar si es un problema
concerniente en mayor parte al medicamento (efectos adversos) y tomar las
medidas del caso.

« Dar a conocer a los pacientes, el proceso de preparacion de recetas del servicio
de farmacia y su respectivo reintegro cuando no es retirado.

» Establecer dentro del programa de Atencién Farmacéutica estrategias que permitan
captar a los pacientes de alto riesgo (adultos mayores) de no retiro de medicamento;
con el fin de realizar intervenciones farmacéuticas que fomente la adherencia
farmacolégica, como por ejemplo campafias educacion sanitaria 0 seguimiento
farmacoterapéutico a pacientes que lo requieran.

e Coordinar con la Coordinacion Nacional de Servicios Farmacéuticos la
implementacion de afiches instando al paciente a retirar sus medicamentos
haciendo ver los efectos benéficos que tiene la adherencia farmacol6gica en su

salud.
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Implementar programas donde se eduque al paciente en cuanto a la importancia del
retiro de medicamentos y otros aspectos como: Informar al médico sobre los
medicamentos que consume, ya sea que los obtenga de diferentes médicos o
clinicas, que le indique si tiene medicamento sobrante en su casa que todavia
pueda utilizar, que comunique si decide suspender o no tomar algiin medicamento
por algun efecto o reaccion adversa, etc.

Fomentar el trabajo interdisciplinario (medico, enfermeria y farmacéutico) con el fin
de ofrecer al pacientes soluciones integrales que fomenten el retiro de
medicamentos, programas como el de Atencién Farmacéutica pueden ser de gran
ayuda para toda esta poblacion.

Fortalecer el programa de farmacovigilancia por medio de charlas y folletos dirigidos
a los médicos y farmacéuticos, con el fin de detectar los problemas relacionados con
el uso medicamentos; todo esto ayudara a aumentar la seguridad, el uso racional y
la eficacia de los mismos.

Facilitar e informar al paciente que puede consultar con un farmacéutico en caso de
cualquier duda o necesidad de conocimiento sobre algiin medicamento Informar al
paciente que todos los medicamentos que devuelven no pueden ser utilizado por
otros pacientes, ya que una vez que salié del Servicio de Farmacia ningin otro
paciente lo puede utilizar. (Lo anterior, segin el manual de normas para el
almacenamiento, conservacion y Distribucibn de Medicamentos en los
Servicios de Farmacia de la Caja Costarricense de Seguro Social, que anota
textualmente 5.6 Retiros y devoluciones) esto puede hacerse mediante pantallas
electrénicas en la farmacia o carteles con esas indicaciones.

1.6. “Ningun medicamento devuelto por los pacientes a las farmacias
deben de ser incluidos de nuevo en el inventario, ya que se
desconoce las condiciones en que fue almacenado y, por lo tanto,
debe ser segregado para su destruccion y considerarse como un

medicamento no utilizable”
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ERRORES DE MEDICACION EN LA FARMACIA AL 30 DE SETIEMBRE

"La seguridad del paciente se ha convertido en una prioridad de los
sistemas sanitarios en todo el mundo, especialmente desde que diversos
estudios epidemioldgicos han puesto de manifiesto que la misma atencion
sanitaria destinada a mejorar la salud de las personas, es una fuente importante
de dafos, siendo los errores de medicacion una de las principales causas de
dafio prevenible” boletin N231 de la Coordinacion Nacional de Servicios Farmacéuticos.

En el avance al 30 de setiembre de 2017 del cumplimiento de la ficha
técnica del indicador de gestion despacho de medicamentos a usuarios
ambulatorios que antecede, muestra que el porcentaje de errores de
medicacién detectados y reportados en el procedimiento de despacho de
recetas de medicamentos en la atencién ambulatoria durante el presente afio
2017 hasta setiembre, se mantuvo menor al estandar institucional establecido.

En el servicio se analizan los errores de medicacion detectados para mejorar
continuamente el proceso de la cadena terapéutica del medicamento, disminuyendo
asi el riesgo de dafio y mejorando la calidad de atencion de los usuarios, asi como

identificar la forma en que se estdn documentando y manejando estos errores. Ver
en los archivos del servicio de farmacia los informes sobre Errores de Medicacién de los afos
2015,2016 y 2017 hasta 30 de setiembre..

Los errores de medicacion se pueden generar a lo largo de toda la cadena
terapéutica y la existencia de los mismos debe servir de precedente para aprender,
analizar y educar a los involucrados en el proceso para mejorar dia con dia la
atencion a los pacientes. Como todo proceso, la cadena terapéutica no esta exenta
de errores. Ya sea en la prescripcion por parte del meédico, en todos los
subprocesos de la dispensacion y despacho por parte de la farmacia, y en la
administracion por parte de enfermeria o del mismo paciente si fuese el caso.

Importante destacar que los errores de medicacion en general, traen consigo
altos costos para el sistema de salud, que se presentan como patologias no

controladas, poli medicacion, poli consulta, resistencia microbiana, desconfianza del
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sistema de salud y aumento de residuos medicamentosos en los hogares de los

pacientes, que genera automedicacién o el compartir medicamentos, entre otros.

A continuacién se aportan graficos de errores de medicacion durante del afio
2016 y 2017 hasta setiembre.

350 . Grafico 1. Errores de medicacién documentados por
200 313 mes. Farmacia CDCDC 2016.
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Fuente: Farmacia CDCDC 2017.

INFORME DE FIN DE GESTION DRA.MARJA LIBIA SALAS SALAS AGOSTO 1989-DIC 2017 102




SOBRE VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LOS LINEAMIENTOS

RELACIONADOS CON EL DESPACHO DE LAS RECETAS

N° de recetas

item a verificar Total
Psicotropicos Estupefacientes

Sello de la farmacia 0 0 0
Firma y cbdigo del
Farmacéutico responsable de 0 0 0
la revision final
Fecha de Despacho 0 0 0
Nombre, firma y cédula
pasaporte de la persona que 0 0 0
retira el medicamento

0 0 0

Total

De las recetas revisadas ya despachadas durante periodo enero-setiembre

2017, soOlo una receta presentdo una falta de fecha, pero fue inmediatamente

corregido por el prescriptor. Cabe mencionar que en la mayoria de los casos, los

médicos del centro incluyen el nimero de teléfono del centro de trabajo en las

recetas de psicotropicos aunque no tenga el espacio respectivo para completarlo.

Ademads, es importante destacar que en visita del colegio de farmacéuticos

realizada el dia 13 de octubre de 2017 todos los rubros referentes al manejo de

psicotropicos y estupefacientes se encontraban correctos.
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MEDIDAS PARA DISMINUIR LOS ERRORES DE MEDICACION EN LA
FARMACIA:

» Evitar la utilizacion de dispositivos moviles, radios, etc.

« Evitar las conversaciones fuera de tono, que puedan interferir en el trabajo

de los demas.

* Mantener un tono de voz adecuado al trabajar en la farmacia.

* Respeto para y con los demas.

» Evitar chistes y bromas dentro del establecimiento.

» Identificar oportunidades para evitar los problemas de errores de medicacion

principalmente los relacionados con el procedimiento de despacho de las

recetas de medicamentos, entre ellos por ejemplo:

ejemplo:

* Similitud en los nombres de los medicamentos.
* Envasado/etiquetado de apariencia similar.

Implementando alternativas para que nos ayuden a sopesarlas, por

Continuar registrando y analizando los EM y efectuando correcciones al
procedimiento.

Hacer listado de medicamentos LASA (del inglés Look-Alike & Sound-
Alike), los cuales son medicamentos que se parecen fisicamente o que
sus nombre suenan parecido, condicion que aumenta la posibilidad de
ocurrencia en la prescripcion, digitacion, dispensacion y administracion de
éstos medicamentos.

Colocar rotulos de colores ( en la codificacion de los medicamentos
puede ser) en los estantes de los medicamentos con apariencia
semejante, los fonéticamente parecidos y/o igual principio activo y
diferente concentracion etc., ( Medicamentos LASA) para tener mayor
seguridad al momento de despachar los medicamentos, porque los

colores nos advertirian de un medicamento LASA y en cierta forma se
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comprometeria al personal encargado a tener cuidado con el
medicamento que requiere despachar (se tiene material para realizar el
trabajo, entre los cuales se destacan: una tesis que aborda este asunto
cuya tutora fue la Dra. Jenny Martinez y la tesis realizada por el Dr. Jairo
Vindas para la capacitacion del personal, ademas de otras fuentes que se

pueden aportar.

 Antes de dispensar o de administrar un medicamento, se tiene que
verificar que el nombre, la dosis y la forma farmacéutica son correctos.
Comprobar que el medicamento se corresponde con la indicacion para la
gque fue prescrito. Extremar las precauciones ante medicamentos nuevos
0 no habituales.

» Otras ideas que aporten todos los funcionarios.

Identificacidn de colores para medicamentos LASA
Medicam

Medica
entos con igual
mentos
principio activo y
Fonéticamente
diferente
parecidos
concentracion

En fin, la gestion de medicamentos es un proceso complejo, que
incluye desde la prescripcion hasta la administracion del medicamento, pasando por
la compra, almacenamiento, etiquetado, entre otras actividades. Esta complejidad
exige que las estrategias dirigidas a hacer el uso del medicamento mas seguro
necesiten un abordaje multidisciplinario, que involucre a los pacientes,
profesionales sanitarios, a la administracion, las autoridades sanitarias, la
industria farmacéutica, y otros actores claves en los procesos. Por ello, se
debe continuar fortaleciendo la cultura de seguridad en nuestro servicio de

farmacia para progresar en la mejora de la seguridad de los pacientes; la cual se
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robustece cuando se evidencia en las instituciones el concepto de cultura
justa, y no el concepto de buscar un culpable para el error , que es lo que

conlleva a no informar los incidentes y, con mayor razon, eventos adversos.

“Tres clases hay de ignorancia: no saber lo que debiera saberse, saber mal lo
gue se sabe, y saber lo que no debiera saberse”! —
Francois de la Rochefoucauld (1613-1680) Escritor francés.

INFORME DE FIN DE GESTION DRA.MARJA LIBIA SALAS SALAS AGOSTO 1989-DIC 2017 106



ALMACEN LOCAL DE MEDICAMENTOS Y GESTION DEL SUMINISTRO
2015 A SETIEMBRE 2017

Para el andlisis sobre el almacén local y la gestién del suministro, se analizo

lo siguiente:

» Informes emitidos por la auditoria institucional, AGO-458-2011 de fecha 16
de diciembre de 2011, AGO-11-458-3-2016 de fecha 19 de julio 2016, AGO-
208-2016 de fecha 09 de diciembre de 2016.

* Manual Institucional de Normas para el Almacenamiento, Conservacion y
Distribucion de Medicamentos del afio 2013.

* Herramienta del auto diagnostico vy lista de chequeo para evaluacién de
Buenas Practicas de Almacenamiento aplicada a finales de 2015 y 2016.

* Instrumento de indicadores para la gestion del suministro aplicada para

2016 y 2017 evidenciandose que:

“El area que tiene habilitada como bodega el Servicio de Farmacia, no reine
condiciones adecuadas para su funcionamiento, ocasionando que se mantengan
mercaderias en el suelo y en condiciones de hacinamiento, debido a la falta de
estanterias y tarimas”. Segun el dltimo informe realizado por la auditoria AGO-208-
2016 de fecha 09 de diciembre de 2016, en cual se continla evidenciando lo

documentado en anteriores informes.

Para atender las recomendaciones vinculadas a este ultimo informe de la
Auditoria se presento a la direccion médica el plan de accion que se detalla y
aporto a la vez la situacion en la que se encuentra dicho plan al dia 19 de octubre
de 2017.
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Hallazgos Periodo

Normativa Recomendacioneg ] ) Responsabl
_ . Plan remedia l(acciones) ,
Vinculada vinculadas s cumpli
miento.
I |
5. El area que 4. Solicitar a la Dra.
tiene Maria Salas Salas.
habilitada - La Ley | Jefatura del Servicios Solicitar a la Direccion Médica
, . la necesidad de la reubicacion
como bodega el General de| de Farmacia, o a quien

o traslado a un edificio fuera

Servicio de| Control Interno |en su lugar ocupe e| de este centro asistencial, al
almacén local de medicamentos
de manera que se pueda
redine “El sistema de|conformidad con el disponer de mas estanterias y
tarimas para que la mercaderia

sea acomodada considerando <u

Farmacia, no| 8292, Capitulo Il | cargo: que de

condiciones control interno” | hallazgo 5 del informe,

adecuadas Articulo 8. Inciso | en un plazo de 1 mes, tamafo (o] volumen y
. . L debidamente identificada su
para su|a) yArticulo 10 |la implementacion de o e ) Dra.
ubicacion. Opcion que se ha 31 de

funcionamient El Manual de las medidas de control buscado su concrecion desceMaria Libia

. . . octubre de 2013 (31 de enerp, enero
0, ocasionandc interno necesarias para Salas Salas
2017). 2017.
que se - la correcta
mantengan Procedimientos | administracion de los ¢ Solicitar a la Direccion

Médica la dotacién de tarimas y
estantes adecuados para
el suelo y en Areas de materiales, gestionandd almacenamiento correcto de los
de medicamentos segln normativa

vigente. (31 de enero 2017).
hacinamiento, |y Distribucién de | estanterias de manera

mercaderias en para las Sub|inventarios

condiciones de| Almacenamiento | la instalacion

debido a lajla CCSS, puntojque se evite la

falta de | 8. permanencia de
estanterias vy productos en pasillos y
tarimas. en el suelo

En cuanto a este punto 5. Sobre las condiciones de la bodega del servicio de
farmacia en nota N° CCDC SF -31-17 del 16 de febrero 2017 dirigida a la direccion

médica y administracion se anota:
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“Retomando lo anotado por la Auditoria el area gue tiene habilitada_como bodega el

Servicio _de Farmacia, no_reune condiciones adecuadas para su funcionamiento y

considerando que en todo el mundo son frecuentes los accidentes y las enfermedades relacionados
con el trabajo, que a menudo tienen mdultiples consecuencias negativas directas e indirectas para los
trabajadores y sus familias, les solicito nos provean de un experto en salud ocupacional y un experto
en el manejo del espacio de almacenamiento, para que nos proporcionen claramente las
caracteristicas correspondientes para las tarimas y estantes que se pueden colocar en el espacio
actual destinado al almacenamiento local de los medicamentos., considerando a la vez que también
se deben incluir dos camaras de refrigeracion.

Lo anterior, porque no tengo las competencias para definir espacios adecuados para
almacenamiento, tamafios de estantes y tarimas, ademas de ser necesario reducir los riesgos que
produce la no aplicacién de los principios de la ergonomia, por ejemplo, el mal disefio de estantes,
tarimas y condiciones inadecuadas del lugar de trabajo ya identificado como insuficiente.

Les aporto condiciones necesarias que debe tener la farmacia, bodega o sitio de
almacenamiento, definidas en el Manual de Procedimientos para las Sub-Areas de Almacenamiento
y Distribucion de la C.C.C.S. y Manual Institucional de Normas para el Almacenamiento,

Conservacion y Distribucién de Medicamentos:

« ElI mobiliario utilizado en esta area debe ser de materiales que no desprendan particulas,
deben ser lisos, resistentes y faciles de limpiar.

e Los estantes, anaqueles o racks para acomodo de mercaderia no deben superar los 2.5
metros de altura, con un fondo minimo de 50 centimetros y adaptarse a los diferentes tamafios
de embalajes.

« Las dimensiones del pasillo entre estantes debe ser de minimo 1 a 1,5 metros y los estantes
deberan estar sujetados al suelo o paredes con tornillos de alta resistencia para evitar la caida
de objetos en caso de sismo u otro accidente o incidente, ademas las estanterias tendran un
mismo orden de colocacion, para efectos de seguridad.

» Ladireccion de las estanterias debera colocarse en relacién a la salida, ya que esto facilitara
la evacuacion del personal en caso de emergencia.

e La ubicacién de los suministros sera de acuerdo a sus caracteristicas y de facil identificacion

» Debe facilitarse la circulacién de personal y suministros (tanto para entrar como
para salir).

» Facilitar la circulacidn del aire que permita mantener la vida Gtil del medicamento.

» Evitar que los rayos solares puedan llegar hasta los medicamentos.

» Humedad relativa baja controlada.

» Temperaturas apropiadas controladas.
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* Que se pueda conservar las cajas selladas con el fin de evitar polvo y otras
suciedades.
En términos adecuados la distancia minima de la bodega considerando del piso al cielorraso

no debera ser inferior a 3.5 metros, con el fin de mantener en lo posible una temperatura adecuada.”

En razon de lo anterior, la administracion en la nota AD-CCDC-078-17 de 20
de febrero de 2017, le solicité al Servicio de Mantenimiento que contactara a
empresas para cotizar lo necesitado por el servicio de farmacia. Debido a que por el
poco espacio disponible no se obtuvieron las cotizaciones para instalar mas
tarimas; el sefior Miguel Barboza Mora encargado del almacén local, gestiono con
la Farmacia del Hospital San Juan de Dios y el ALDI la donacion de cinco racks de
dos niveles, acondicionandolos personalmente, al poco espacio disponible en el

almacén para paliar la situacion expuesta en el informe AGO 208-2016.

En relacion al tema, se anota la CRONOLOGIA DEL PROCEDIMIENTO
PARA INTENTAR CONCRETAR ARRENDAMIENTO DE INMUEBLE POR PARTE
DEL AREA DE SALUD ZAPOTE CATEDRAL aportada por la administracién del
centro, lo cual esta totalmente relacionada con lo solicitado en el informe AGO-
208-2016 y su instruccion. Sin embargo este proceso no es de exclusiva
responsabilidad de la Administracion y Farmacia, sino de otros servicios internos y
esta supeditado a que otras varias areas externas lo apoyen (Direccion Médica,

DRSSCS, ARIM, Comisién del Gasto en Contratacion, entre otras).

Importante anotar que nuevamente estamos ante la posibilidad de coadyuvar
a las instancias superiores respecto de solucionar parcialmente la situacion de
hacinamiento extremo y condiciones anti-ergonémicas en las que laboran nuestros
funcionarios y que reciben atencion los usuarios de esta area de salud, debido a
gue se tiene la oferta de un terreno con un area de 1700 m de los cuales
aproximadamente el 80% posee infraestructura con viabilidad y factibilidad para el

traslado del almacén local de medicamentos y otros servicios del area.
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CRONOLOGIA DEL PROCEDIMIENTO PARA INTENTAR CONCRETAR ARRENDAMIENTO DE INMUEBLE POR PARTE DEL AREA DE SALUD ZAPOTE

CATEDRAL.

Fecha del Documento Asunto Unidad de Destino Detalle

Documento

12-02-2014 ADM-CCDC-044-14 Solicitud de reunién para determinar viabilidad|dRireccion Médica Area de Se solicita a la Direccion Médica concordar
apoyo alquiler de inmueble para &rea |dmlud Zapote Catedral reunién con la Direccibn Regional pdra
almacenamiento de medicamentos del Servicip de valorar posibilidad de alquiler. Se contaba ¢on
Farmacia. Avalto Alquiler Bodega Antigua Dos Pinos

de la DAI en oficio F-ABI-05 de octubre de
2013.

13-02-2014 DM-CCDC.232-14 Solicitud de reunién para determinar viabilidad|deireccion  Regional de Se realizd reunién en la Direccion Regional
apoyo alquiler de inmueble para &rea |dgervicios de Salud Centralpara realizar propuesta de opcién de alquiler y
almacenamiento de medicamentos del Servicip Ser solicitar apoyo regional para el procedimiento.
Farmacia. Se propuso inmueble detrds de la antigua Dos

Pinos, con proyeccion de inversion y visto
bueno del propietario para tomarlo como
opcién

19-02-2014 DM-AD-CCDC-269-14 Solicitud de apoyo presupuestario par@erencia Financiera Basado en la necesidad determinada y fon la
financiamiento para alquiler de inmueble para venia de la Direccion Regional se envia
area de medicamentos de Farmacia del Area de solicitud al Lic. Gustavo Picado.

Salud Zapote Catedral.

24-02-2014 No.21.853-14 Nuevo procedimiento de contrataciéon por alquil&€linica Dr. Carlos DuramLa Comisién Control del Gasto en
de edificio para la bodega de la Clinica. DE€artin Contratacién, rechaza la propuesta realizada
Carlos Duran. mediante oficio DM-AD-CCDC-269-14., par

determinarse un precio oneroso, sin tomar en
cuenta que la oferta contaba con vigilancia,
aseo y otras obras que requeria el inmueble
por parte del duefio.

21-03-2014 DM-AD-CCDC-451-14 | Solicitud de reconsideracion de criterio expresaerencia Financiera Se solicita reconsiderar lo expresado en |oficio
en oficio N0.21.583-14 del 24-02-2014. No0.21.583-14 del 24-02-2014, para no pernder

la oportunidad del inmueble ofrecido, se
incluyo una contra propuesta del posible
arrendador bajando el monto ofertado |en

primera instancia.
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02-04-2014

No0.22.820-14

Reconsideracion de criterio sobre el

nu

proceso de contratacién por Alquiler Edificio p

la bodega de la Clinica Dr. Carlos Duran.

V@linica Dr. Carlos Duran

r@artin.

del
la

La Comision Control Gasto €

Contrataciéon, rechaza

451-14, por determinarse en criterio

n

propuesta
realizada mediante oficio DM-AD-CCDQ-
de

ellos un precio elevado, el nuevo momto

para el alquiler del inmueble cqg
caracteristicas idoneas y anuencia

03-04-2014

28-04-2014

DM-AD-CCDC-153-14

Solicitud de

reunién para exponer criter

incluidos en oficios DM-AD-CCDC-269-14

AD-CCDC-451-14.

o€omision Control del Gasto

y

Se concedidé audiencia por parte de la Comi

control del Gasto el 28-04-2014 a las 10:00 al

n

del
oferentes por un monto de ¢3.120.000.00.

Se solicita al Lic. Gustavo Picado Chacon
Gerente Financiero un espacio para pqder

exponer
oficios: DM-AD-CCDC-269-14 y AD-
CCDC-451-14. Se concedi6 audiencia
parte de la Comisién control del Gasto
28-04-2014 a las 10:00 am.

los criterios emitidos en lps

Dor

el

Se envia correo a la Sra. Marta Gomez
Varela secretaria de la Comision del gasto
adjuntando nuevo cuadro de propuegsta

para alquiler del inmueble sefialado y
reenvi6 el 02 de

reafirmando que la oferta incluy

junio de 2014,

se

e

vigilancia 24/7, aseo, pagos de servidios

publicos, mantenimiento de los equipos
aires acondicionados que debe tener el
de medicamentos vy
remodelaciones necesarias, para que
adapte al Manual Institucional de Norm
para el Almacenamiento y Distribucion
Medicamentos de la CCSS.
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05-06-2014

No0.24.134-14

Reconsideracion de criterio sobre el

proceso de contratacion por Alquiler de Edifi
para la Bodega de la Clinica Dr. Carlos Duran.

nue¢velinica Dr.
riCartin.

Carlos Durar

1 Se vuelve a reafirmar el criterio de
Comision Control del Gasto €
Contratacién autorizando para alqui

por 320 m2, lo que no permite continy
propuesto y que segun el Servicio
de Normas para el Almacenamiento

Distribucion de Medicamentos de
CCss.

24-06-2014

DM-CCDC.1132-2014

Solicitud de reunién Seguimiento.

Sur

Direccion
Servicios de Salud Centr

Regional

de

Se realiz6 reunién en
alRegional para solicitar el apoyo p3
continuar con el procedimiento de alqui

Control del Gasto en Contratacion,
oficio No. 24.134-14, lo que retrasaria
procedimiento y limitaba las opciones
encontrar un inmueble idéneo con
condiciones que se solicitan en el Man
Institucional de Normas para
Almacenamiento y Distribucién d
Medicamentos de la CCSS.

30-06-2014

SPP-045-2014

Seguimiento a Problematica de Infraestruct

Clinica Dr. Carlos Duran Cartin.

Sur

uBireccién
Servicios de Salud Centr

Regional

de UNDECA expone que la problemati

alcontinua y que en seguimiento al Acta

solicitan copia del reporte y/o inforn
entregado a la Gerencia Médica @
motivo de la visita realizada a la clini
por parte del Lic. Luis Fernando Camp
Montes (gerente administrativo) y |
avances para el traspaso del CEDESO.

la
n
ar

Unicamente un monto de ¢2.000.000.00 y

ar

con el proceso de alquiler del inmueble

de

Farmacia, reunia las mejores condiciones
qgue se solicitan en el Manual Institucional

y
la

la Direccion

ra
er

debido a lo determinado por la Comisipn

en
el
de
as
ual
el
e

ta
de

acuerdos de fecha 28-01-2014, ademas

e
on
ca
oS
DS
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03-07-2016

Correo web

Seguimiento a oficio DM-CCDC-1132-2014

Clinica Dr. Carlos Duy

Cartin.

réireccion Regional de Servicios de Sal
Central Sur convoca a reunién pa
determinar lo avanzado en el proyecto
alquiler, donde se expone que el mo
aprobado por la Comisiéon Control d
Gasto en Contratacién mediante oficio 1
134-14 lo que retrasaria el procedimient
limitaba las opciones de encontrar
inmueble idéneo con las condiciones g
se solicitan en el Manual Institucional
Normas para el Almacenamiento
Distribucién de Medicamentos de
CCSS.

ud
ara
del
nto
el

p4-
oy
un
ue
de

y
la

17-07-2014

DRSSCS-ING-741-14

Referencia oficio SPP-044-3014, Problematicg dgreccion
infraestructura Sede de Area Zapote Catedral.

Regional  de
Servicios de Salud Centr

> Se hace referencia al problema
alhacinamiento de la clinica en general y

de
en

Sur especial de la Farmacia.
23-07-2014 | DRSSCS-DM-0578-14| Atencion al oficio SPP-045-2014, Seguimientg @NDECA Se responde a oficio SPP-044-3014.
problematica de infraestructura Clinica Dr. Carlos
Duran Cartin.
28-10-2014, | Correos web Resultados de visitas a otros inmuebles tomaddsrvicio de Farmacia Se deja constancia de visitas a |otros
04-11-2014 y en cuenta como opciones para alquilar inmuebles los cuales por el tiempo
05-11-2014 transcurrido fueron alquilados o por |el
espacio no son aptos. Constancia en libro
de actas del Servicio de Farmacia.
05-02-2015, | Correos Web Resultados de visitas a otros inmuebles tomadervicio de Farmacia Se deja constancia de visita a |otro
06-02-2015 en cuenta como opciones para alquilar, cerca de inmueble cuyo arrendador indico que |no

Plaza Viquez por la linea del tren.

tiene interés en aplicar remodelacione
realizar mejoras al local a alquilg
Constancia en libro de actas del Servi
de Farmacia.

5 O

=

cio
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Fecha del Documento Asunto Unidad de Destino Detalle
Documento
11-03-2015, | Correos Web Resultados de visitas a otros inmuebles tomaddsrvicio de Farmacia Se deja constancia de visita al inmueble
13-03-2015y en cuenta como opciones para alquilar, cerca de sefialado en los correos el mismo tieng un
17-03-2015 Plaza Viquez por la linea del tren, Barrio Monte costo de alquiler mensual de
Azul. 100 mts oeste antigua Radio Reloj. ¢4.360.000.00 ($8.000), para un total [de
320 mt2. Constancia en libro de actas |del
Servicio de Farmacia, superando el monto
autorizado por Comisién Control del Gasto
en Contratacién en oficio No. 24.134-14,
por ¢2.000.000.00.
09-04-2015 | Correo Web Propuesta financiera Edificio Barrio Cordobalinica Dr. Carlos Duranm Se deja constancia de visita al inmueple
frente a productos Alimenticios Diana S.A. Cartin. sefialado en los correos el mismo tieng un
costo de alquiler mensual de
¢4.905.000.00 ($9.000), para un total |[de
327 mt2. Constancia en libro de actas |del
Servicio de Farmacia, superando el monto
autorizado por Comisién Control del Gasto
en Contratacién en oficio No. 24.134-14,
por ¢2.000.000.00.
05-05-2015 | Correo Web Propuesta financiera Edificio sobre calle| €linica Dr. Carlos Duranm Se deja constancia de visita al inmueple
(antiguo paseo de los estudiantes). Cartin. sefialado en los correos el mismo tieng un

costo de alquiler
¢2.452.000.00 ($4.500), para un total
593 mt2. Constancia en libro de actas
Servicio de Farmacia, superando el mg

mensual de

de
del
nto

autorizado por Comisién Control del Gasto
en Contratacion en oficio No. 24.134-14,

por ¢2.000.000.00.
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Fecha del Documento Asunto Unidad de Destino Detalle
Documento
13-05-2015 | Correo Web Solicitud de audiencia para revalorar el mon®@linica Dr. Carlos Durdm Se hace nuevo requerimiento [de
autorizado por la Comisién Control del Gasto|eBartin. informacion debido a que se determino que
Contratacién mediante en oficio No. 24.134-14, los inmuebles disponibles para |el
por ¢2.000.000.00. procedimiento no se ajustan al monto
determinado por la comision. en oficio No.
24.134-14, por ¢2.000.000.00.
03-06-2015 Correo Web Consulta Comisiébn Control del Gasto pomision Control del GastpSe responde a las observaciones realizadas
Contratacién. en Contratacion en el correo del 13-05-2016, a la Sra.
Marta Gémez Varela, secretaria del |la
comision.
09-06-2015 | Correo Web Solicitud a la Gerencia Financiera de audiencizerencia Financiera Se hace nuevo requerimiento | de
ante la Comisién Control del Gasto gn informacion debido a que se determino que
Contratacion. los inmuebles disponibles para |el
procedimiento no se ajustan al monto
aprobado por la comision en oficio No.
24.134-14, por ¢2.000.000.00.
12-06-2015 Correo Web Convocatoria a reunién con la Comision Conir&linica Dr. Carlos Duram Se nos convoca el 15 de junio de 201f a
del Gasto en Contratacion. Cartin. las 10:00 am, participan Directora Médica,
Jefatura de Farmacia y el Administradpr,
se expone la problematica, presentando
estudio de mercado realizado con tres
opciones, que son las que se ajustan mas a
lo requerido, las cuales superan al mgnto
determinado por la comisién en oficio No.
24.134-14, por ¢2.000.000.00.
15-06-2015 No0.14.007-14 (la nojaReconsideracion de criterio sobre el nuewlinica Dr. Carlos Duran Solicitud de nuevo planteamiento para
fue recibida hasta el 31-proceso de contratacion por Alquiler de edificiG@artin. monto para alquiler de inmueble.

07-2015)

para la bodega de la cl. Dr. Carlos Duran Carti

n.
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25-06-2015

DM-AD-CCDC-1085-
15

Apoyo presupuestario para financiamiento p
alquiler de inmueble para el area
medicamentos de Farmacia.

atzomision Control del Gast
den Contratacion

oComo resultado de

la reunién con
comision y la presentacion del estudio
mercado, se nos solicita volver a reali
una nueva propuesta.

03-08-2015

AD-CCDC-306-15

Planteamiento en oficio No0.007-14 de
Comision Control del Gasto.

|®ireccién Médica

Se le presentan criterios a la Direcc
Médica para poder responder al ofi
No0.007-14.

04-08-2015

DM-CCDC-01365-201%

» Conformacién de Equipo

Varios

Se solicita conformar
capacidad técnica o
responder al oficio No.007-14.

un equipo 9

10-08-2015

AD-CCDC-309-15

Referencia a oficioDM-CCDC-01365-2015.

Direccion Médica

En vista de que ninguna de los ot
funcionarios se pronunciaron sobre
conformacion del equipo, se procede
comunicar criterio a la Direccion Médic
por parte de la Administracion.,

14-08-2015

No. 14.335.15

Nuevo proceso de contratacion por Alquiler
edificio para la Farmacia y los ATAP de la clini
Dr. Carlos Duran.

délinica Dr. Carlos Duréa

c&artin.

N

Por este nuevo oficio se hos comunica
se autoriza un monto de
¢3.000.000.00 y un &rea maxima de
m2. La nota tiene fecha del 06-07-20
pero fue recibida hasta el 14-08-2016 e
clinica.

g

4

02-09-2015

DM-CCDC-1565-2015

Respuesta a oficiaD-CCDC-309-15

Clinica Dr. Carlos Dura

Cartin.

N

Se indica por parte de la Direcci
Médica, proceder ante lo solicitado por
Comisibn  Control del Gasto ¢
Contratacion en oficios 14.007-15
14.335-15, a alquilar la mitad del edific
Propuesta financiera Edificio sobre callg
(antiguo paseo de los estudiantes), par
bodega de Farmacia y pedir a la comis
del gasto la anuencia, de no darla fa
buscar otro edificio.

la
de

zar

on

Lio

in

resolutiva para

ue

hasta

93
16,
nla

bn
la
n
y
io
¢)
ala
ion
vor
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03-09-2015

DM-AD-CCDC-344-15

Respuesta a oficios N0.14.007-15 y No.14.335
referentes a monto autorizado para alquiler
inmueble para Farmacia del Area de Salud Za
Catedral y para el Servicio de Atencién Primari

-Terencia Financiera
de

pote

a.

Se les remite explicacién, en congru
con la racionalidad del gasto, donde se
sefiala que por las gestiones realizadas
la institucion en forma no escrita n
comunicaron que el edificio del CEDES
sera trasladado a la clinica, por lo que Y
mantenerse la necesidad para el aread
almacenamiento de medicamentos
Farmacia, por lo que la propues
financiera Edificio sobre calle 9 (antigy
paseo de los estudiantes), seria tomad
cuenta solo la mitad del edificio, por
que se les requiere autorizacion p
utilizar el monto aprobado de alquiler en
nota No0.14.335 del 06-07-2015 p
¢3.000.000.00 6 si el nuevo panoramg
haber menos metros cuadros a alqu
haria la transaccién no viable.

15-10-2015

No. 40.327-15

Aclaracion sobre el nuevo proceso
contratacion por Alquiler de Edificio para
Farmacia del Area de Salud Zapote Catedral.

d€linica Dr. Carlos Dura

[sCartin.

Indica que tras el analisis del oficibM-
AD-CCDC-344-15, se solicita se informe
remita plan de ocupacion elaborado por
ARIM regional de las instalaciones d
CEDESO. El oficio tiene fecha del 16-09-201
pero fue recibido hasta el-10-2015

15-10-2016

Correo Web

Criterio sobre lo emitido por la Comisién Cont
de Gasto en Contratacion

oDireccion Médica y otros

Se emite criterio para dar tramite
solicitado por la Comisién Control d
Gasto en Contratacién en ofidi. 40.327-
15, que por no haber fecha cierta para la ent
del CEDESO vy la necesidad de Farmacia|
mantiene no es viable solicitado

15-10-2016

Correo Web

Respuesta de la Direccion Médica a correo d
Administracion sobre oficidNo. 40.327-15.

eVarios

La Direccion Médica indica estar
acuerdo con la Administracion.

encia
les
ante
0S
0,
al
1 de
de
ta
lo
A en
lo
ara
la
or

al
lar,

a

0D <

A lo

ega
se

le
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19-10-2016

DM-AD-CCDC-411-15

Respuesta a oficio N0.40.327-15 del 16-09-2

recibido en nuestra unidad el 15-10-2016.

D{Berencia Financiera

Se le expresa criterio a | comisidon sobre
indicado en el oficio No0.40.327-15, sobre
inconveniencia de solicitar informe a la ARI
regional, por dos motivos uno que no hay fe
concisa del traspaso del CEDESO y dos po
no se ve opcion de trasladar ahi el area

almacenar medicamentos de Farmacia, po
el inmueble contemplaria una remodelac
para atencion meédica directa de usuarios
trasladar al primer nivel de atenci

lo
la
M
cha
que
bara
que
6n
al

25-11-2016

No0.41.147-15

Aclaracion sobre el nuevo

proceso
contratacion por Alquiler de Edificio para
Farmacia de la Clinica Dr. Carlos Duran Cartor

d€linica Dr. Carlos Dura
[sCartin.

n.

1 Por este nuevo oficio se nos comunica que
autoriza un monto de hasta $4.000 (¢2 millo
y resto) por un area maxima de 240 m2. Lan
tiene fecha del 02-11-2016, pero fue recib
hasta el 25-11-2016 en la clinica.

> se
nes
ota
da

25-11-2016

AD-CCDC-481-15

Solicitud de avalto de inmueble primer intento

Direccion  Regional
Servicios de Salud Centr.
Sur y Area Regional d
Ingenieria y Mantenimiento

Fdemdamentado en el nuevo Manual parg
ql/Arrendamiento de Bienes Inmuebles para
ninstalacion de Servicios Administrativos y
Salud de la C.C.S.S., en su punto 2.3.4/
solicita a esas instancias el avalio del inmug
a alquilar la mitad del edificio Propues
financiera Edificio sobre calle 9 (antiguo pag
de los estudiantes), basados en la autorizal
presupuestaria de la Comision Control
Gasto en Contratacion mediante ofig
N0.41.147-15. Se anexaron ademas los ofig
AA-1573-2015 de la Gerencia de Pension
AAAB-420-15 del Area Administracion
Aseguramiento de Bienes y JS-CCDC-010-
de la Junta de Salud, los cuales indican qug
cuentan con algun inmueble para donal

adjuntan como requisitos del manual.

prestar para suplir la necesidad de la clinicaj;

el
a
e
se
sble
ta
€o
cion
del
io
ios:
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Fecha del Documento Asunto Unidad de Destino Detalle
Documento
29-11-2015 Correo Web Propietario del Edificio sobre calle 9 (antigu&linica Dr. Carlos Duran Indica el propietario del inmueble que
paseo de los estudiantes) Cartin. tiene una oferta para la compra del edificio
y que prefiere venderlo a alquilar.
08-12-2015 DRSSCS-ING-1105-15 Acuse de recibo, solicitud de avalu6 de inmueble.  Clinica Dr. Carlos DuBénhace acuse de recibo del ofiéib-
Cartin. CCDC-481-15, para solicitud de avalio de
inmueble por parte de la ARIM Regional.
22-12-2015 | Correo Web Se le consulta al Propietario del Edificio sobreUROPARTES (Sr. Edgar Se indica por parte del propietario que) el
calle 9 (antiguo paseo de los estudiantes) Ghacon) Edificio sobre calle 9 (antiguo paseo de Jos
continua con plan de venta y se hace consulta estudiantes) ya esta practicamente vendido
sobre un edificio Bodega Antigua Dos Pinos que y que el otro posiblemente quede
habia sido la primera opcion. desocupado a finales de enero de 2016
24-12-2015 DRSSCS-ING-1157-15 Oficio AD-CCDC-481-15-Solicitud de avalio deClinica Dr. Carlos Duran Se solicita informaciéon adicional a la
inmueble. Cartin. aportada en el oficio AD-CCDC-481-15b.
La informacién no se envié por la venta
del edificio que se proponia alquilar.
12-01-2016 | Correo Web EUROPARTES por medio del Sr. Edgar Cha¢ddlinica Dr. Carlos Duran EUROPARTES por medio del Sr. Edgar
comunica que el edificio Bodega Antigua Do€artin. Chacén comunica que el edificio Bodega
Pinos propuesto en sustitucion del otro, no| se Antigua Dos Pinos propuesto én
podra utilizar pues ellos como empresa deberan sustitucién del otro, no se podra utilizar
utilizarlo para el giro propio empresarial. pues ellos como empresa deberan utilizarlo
para el giro propio empresarial, dejando
sin opciones aceptables para alquilar, por
lo que se deberd iniciar una nugva
busqueda.
22-02-2016 Acta Acta de blsqueda y visita a inmuebles pafachivo Clinica Dr. Carlog Se visitaron tres inmuebles, tomando |en

posible alquiler.

Duran Cartin.

cuenta su disponibilidad, ubicaciéon para
con la clinica, vias de acceso |y
caracteristicas del inmueble, que |se
adapten a lo necesitado. Se deja evidepcia
de lo actuado en el acta respectiva.|Se
solicito informacion a los propietarios.
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23-02-2016 | Correo Web Solicitud de informacién a propietario deSr. Alvaro Badilla Willie Se adjunta informacion que solicita| el
inmueble ubicado sobre avenida 14 costado geste Manual de Arrendamiento de Biengs
de la linea del tren. Inmuebles para la instalacion de servidios
Administrativos y de salud de la C.C.S.S..
23-02-2016 Correo Web Solicitud de informacién a propietario desr. José Pablo Fumero Se adjunta informacién que solicita el
inmueble ubicado costado noroeste de la Iglesia Manual de Arrendamiento de Bienges
de San Francisco de Dos Rios. Inmuebles para la instalaciéon de servidios
Administrativos y de salud de la C.C.S.S..
02-03-2016 Correo Web Reiteracién de solicitud de informacion | &r. Alvaro Badilla Willie Se adjunta informacién que solicita| el
propietario de inmueble ubicado sobre avenida 14 Manual de Arrendamiento de Biengs
costado oeste de la linea del tren, en vista de que Inmuebles para la instalaciéon de servicios
no contesto el primer correo Administrativos y de salud de la C.C.S.S..
02-03-2016 Acta Acta de blsqueda y visita a inmuebles pafachivo Clinica Dr. Carlog Se visita edificio en Barrio Lujan debido| a
posible alquiler. Duran Cartin. que el 22-02-2016, no se pudo concretdr la
visita interna del edificio.
02-03-2016 | Correo Web Solicitud de informaciébn a propietario deéBernal Gonzalez Arias Se adjunta informacién que solicita el
inmueble ubicado en Barrio Lujan. Manual de Arrendamiento de Biengs
Inmuebles para la instalaciéon de servidios
Administrativos y de salud de la C.C.S.S..
21-03-2016 | Correo Web Reiteracién de solicitud de informacién | &r. Alvaro Badilla Willie Se adjunta informacion que solicita| el
propietario de inmueble ubicado sobre avenida 14 Manual de Arrendamiento de Bienges
costado oeste de la linea del tren, en vista de que Inmuebles para la instalaciéon de servicios
no contesto el primer ni el segundo correo. Administrativos y de salud de la C.C.S.S..
01-04-2016| Correo Web Por medio de correo web, se le solicita a la Drfara. Maria Libia Salas Salas De los tres inmuebles visitados, solo del de
Maria Libia Salas Salas, jefatura del Servicio| de San Francisco y el de Barrio Lujan [se
Farmacia, que indique cual de los inmuebleg de presento la informacion solicitada.
los que se presento informacién le parece el mas
idoneo.
01-04-2016 Correo Web La Dra. Maria Libia Salas Salas, jefatura del Servijchrchivo Clinica Dr. Carlog Por costo y por ubicacién, elige el inmueble
de Farmacia indica cual es la opcidon mas idonea. Durén Cartin. ubicado en Barrio Lujan, avenida 14 calles 1p y
17 #1562, 100 norte y 50 al oeste de la Estacion

de Bomberos de Barrio Lujan.
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Documento
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05-04-2016

AD-CCDC-111-16

Solicitud de avallo de inmueble segundo intento.

Direccion  Regional
Servicios de Salud Centr
Sur y Area Regional d
Ingenieria y Mantenimiento

Fdedamentado en el nuevo Manual par
alArrendamiento de Bienes Inmuebles p
e la instalacion de Servicios Administrativ

y de Salud de la C.C.S.S., en su pu

2.3.4., se solicita procedimiento p3

edificio ubicado en Barrio Lujan, aveniq

14 calles 15 y 17 #1562, 100 norte y 5Q

oeste de la Estacion de Bomberos

Barrio Lujan. basados en la autorizac

presupuestaria de la Comisién Control

Gasto en Contratacion mediante ofi

N0.41.147-15. Se anexaron ademas

oficios: AA-1573-2015 de la Gerencia

Pensiones, AAAB-420-15 del Arg

Administracién y Aseguramiento d

Bienes y JS-CCDC-010-15, de la Junta

Salud, los cuales indican que no cuen

con algun inmueble para donar o pres

para suplir la necesidad de la clinica;
adjuntan como requisitos del manual.

a el
ara
DS
nto
ra
la
al
de
on
del
Lio
los
e
a
e
de
tan
tar
se

20-05-2016

Correo Web

Seguimiento a solicitud realizada en ofid®-

CCDC-111-16.

Area Regional de Ingenieri
y Mantenimiento.

aPor el tiempo transcurrido de la entrega

oficio AD-CCDC-111-16, sin recibi
respuesta, se le solicito criterio al In
Miguel Alvarado sobre el avance de
solicitud.

del
)

27-05-2016

DRSSCS-ING-357-16

Oficio AD-CCDC-111-16. Solicitud de avalio deArchivo Clinica Dr. Carlos

inmueble.

Duran Cartin.

Se solicita se indique si aparte del aval(

se debe incluir la valoracion del inmuebl

30-05-2016

Correo Web

Seguimiento a solicitud realizada en ofici®-

CCDC-111-16.

Area Regional de Ingenieri
y Mantenimiento.

aSe indica por parte de la secretaria de
Administracién que la solicitud se envi

con todos anexos indicados en el oficio
gue via telefénicamente indicaron que n
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27-05-2016

DRSSCS-ING-357-16

Oficio AD-CCDC-111-16. Solicitud de avalGo d
inmueble.

eArchivo Clinica Dr. Carlos
Duran Cartin.

01-06-2016

Correo Web

Seguimiento a solicitud realizada en ofici®-
CCDC-111-16.

Archivo Clinica Dr. Carlos
Duran Cartin.

proseguira con el procedimiento, pues
documentos estan en la ARIM, ademas

adicional del inmueble.

07-06-2016

AD-CCDC-222-16

Solicitud de avallio de inmueble, compleme
oficio AD-CCDC-111-16 del 05-04-2016
valoracion del inmueble.

htirea Regional de Ingenieri
yy Mantenimiento.

por la ARIM regional,
del inmueble y 05 juegos de planos

distintas indoles.

27-06-2016

DRSSCS-ING-499-16

Referencia AD-CCDC-222-16 Avalio d
inmueble complemento oficio AD-CCDC-111-1]

eArchivo Clinica Dr. Carlos
6Duran Cartin.

Se indica que con el acuse de recibo
oficio AD-CCDC-222-16, se incluira dentro d
la priorizacion del presente afio en
cronograma de visitas de alquileres y que s
traslada al Dr. Ernesto Aguilar Mora para
sea revisado y en caso de requerir alg
informacién adicional la solicit

08-07-2016

AD-CCDC-274-16

Aviso de declinacion de arriendo de inmue
ubicado en el Barrio Lujan.

bBirectora Médica y Jefatur
de Farmacia.

aSe les comunica que el Sr.
Gonzalez Arias indica verbalmente que
alquilo el edificio que ofrecia y que se
solicito nota, para el registro.

Se solicita se indique si aparte del avallo,
se debe incluir la valoracién del inmueble.

Se confirma por parte del Ing. Migue
Alvarado de la ARIM Regional que se

que solicita alguna informacion general

los
de

aSe adjunta informacion adicional solicitaga
croquis de
distribucion arquitecténica, avallo reciente

de

del
e
el
ele
ue
una

Bernal

ya
le

11-07-2016

Nota sin niimero

Se informa que el inmueble para el que se Aechivo Clinica Dr. Carlos

solicito el avalllo en oficilAD-CCDC-111-16 del
05-04-2016, ya fue alquilado.

Duran Cartin.

Se informa por parte del Sr. Bern
Gonzélez Arias, que el inmueble ubica
en Barrio Lujan, avenida 14 calles 15y
#1562, 100 norte y 50 al oeste de
Estacion de Bomberos de Barrio Lujan,
fue alquilado, por lo que de nuevo no
puede continuar con el procedimiento
alquiler.

al
do
17
la
ya
se
de
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Fecha del Documento Asunto Unidad de Destino Detalle

Documento

05-08-2016 | Acta Acta de blsqueda y visita a inmuebles pafachivo Clinica Dr. Carlog Se visita edificio en calle paralela a
posible alquiler. Duran Cartin. radial a Zapote, el 05-08-2016, en

compafiia de personal de Farmacia. Se deja
evidencia de lo actuado en el acta
respectiva. Se solicito informacion a lps
propietarios.

08-08-2016 Correo Web Solicitud de informacién al representante de |I&. Felix Quesada A. Se adjunta informacién que solicita el
propietarios del inmueble ubicado en la calle Manual de Arrendamiento de Biengs
paralela de la radial a Zapote, en Barrio Cérdoba. Inmuebles para la instalaciéon de servicios

Administrativos y de salud de la C.C.S.S..

09-08-2016 | Correo Web Se responde parcialmente a la informagidrchivo Clinica Dr. Carlog Se incluye informacién para solicitud de
solicitada. Duréan Cartin. avallio a este nuevo inmueble.

16-08-2016 AD-CCDC-321-16 Solicitud de avalGo de inmueble tercer intento. Direccibn  Regional | Fdedamentado en el nuevo Manual parg el

Servicios de Salud Centr
Sur y Area Regional d
Ingenieria y Mantenimiento

ql/Arrendamiento de Bienes Inmuebles paral la
ninstalacion de Servicios Administrativos y e
Salud de la C.C.S.S., en su punto 2.3.4.] se
solicita procedimiento para edificio ubicado en
Barrio Cérdoba, sobre la calle paralela dg la
Radial a Zapote, 500 mts antes de la rotonda de
las Garantias Sociales, basados en| la
autorizacion presupuestaria de la Comisién
Control del Gasto en Contratacion mediante
oficio N0.41.147-15. Se anexaron ademas (los
oficios: AA-1573-2015 de la Gerencia de
Pensiones,  AAAB-420-15 del Area
Administracién y Aseguramiento de Bieneg y
JS-CCDC-010-15, de la Junta de Salud, {los
cuales indican que no cuentan con algun
inmueble para donar o prestar para suplif la
necesidad de la clinica; sadjuntan coma
requisitos del manual.
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Fecha del Documento Asunto Unidad de Destino Detalle

Documento

25-08-2016 DRSSCS-ING-709-16 | Referencia oficio AD-CCDC-321-16 solicitud deArchivo Clinica Dr. Carlog Se indica que con el acuse de recibo |del
revision técnica y avalio de inmueble pafauran Cartin. oficio AD-CCDC-321-16, se incluira dentro de
bodega de Farmacia. la priorizacién del presente afio en |el

cronograma de visitas de alquileres y que sg le
traslada al Dr. Ernesto Aguilar Mora para que
sea revisado y en caso de requerir alguna
informacidn adicional la solicite.

31-08-2016 DRSSCS-ING-734-16 | Respuesta a oficio AD-CCDC-321-16.Solicitudrchivo Clinica Dr. Carlog Se requiere por parte de la ARIM de
de revision técnica y avalio de inmueble paraDauran Cartin. informacion adicional para poder continyar
bodega de farmacia. con el proceso de revision técnica|y

avallo.

01-09-2016 Correo Web Se le solicita a la jefatura de Farmacia, cumpkrchivo Clinica Dr. Carlog Se envia correo y se hace se proppne
con lo que le corresponda a lo solicitado en Buran Cartin. forma de trabajo, para responder |lo
oficio ING-734-16 y la forma de proceder con|el solicitado por la ARIM.
resto de los puntos.

01-09-2016 Correo Web Solicitud de informacién al representante de |I&. Felix Quesada A. Se envia correo.
propietarios del inmueble ubicado en la calle
paralela de la radial a Zapote, en Barrio Cordoba,
respuesta a los punto 2, 5y 6.

27-09-2016 | Correo Web Se vuelve a enviar solicitud de informacion| &r. Felix Quesada A. Se envia correo, pues no se habia recibido
representante de los propietarios del inmueble respuesta desde el 01-09-2016, que| se
ubicado en la calle paralela de la radial a Zapote, envié el nuevo correo.
en Barrio Cérdoba, respuesta a los punto 2, 5y 6.

27-09-2016 Correo Web Responde el Sr. Felix Quesada Aguilar, sobreg laschivo Clinica Dr. Carlog Indica el Sr. Quesada Aguilar, que |el
puntos solicitados. Duran Cartin. tramite del estudio de suelos fue rechazpdo

por la Municipalidad de San José y que lo
estara solicitando de nuevo ese mismo dia,
los otros puntos si los aclara.

28-09-2016 AD-CCDC-410-16 Seguimiento a oficio DRSSCS-ING-734-16. Direccibn  Regional | 8e indica al Ing. Miguel Alvarado Araya,

Servicios de Salud Centralgue estamos a la espera de que| el
Sur y Area Regional dearrendatario complete la informacion para

Ingenieria y Mantenimiento

el envié.
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13-10-2016 | Correo Web Gestion para solicitud de estudio de suelos |parchivo Clinica Dr. Carlog Se expone situacion de la tramitologia para
parte del representante de los propietarios| d®iran Cartin. obtener el uso de suelos, por parte del| Sr.
inmueble ubicado en la calle paralela de la radial Felix Quesada Aguilar representante de|los
a Zapote, en Barrio Cordoba. propietarios del inmueble ubicado en|la

calle paralela de la radial a Zapote, |en
Barrio Cordoba.

24-10-2016 | Correo Web Consulta al Ing. Miguel Alvarado sobre |ldng. Miguel Alvarado,) Se expone la situacién indicada en| el
viabilidad de continuar con el procedimiento |[d&RIM regional central sur. | asunto a fin de buscar la forma mas
alquiler sin tener el documento de uso de suelos, eficiente de resolver.
basado en la referencia presentada por Sr. Felix
Quesada Aguilar representante de los propietarios
del inmueble ubicado en la calle paralela de la
radial a Zapote, en Barrio Cérdoba.

26-10-2016 Correo Web Respuesta del Ing. Miguel Alvarado a consul#@rchivo Clinica Dr. Carlog Después de hacer un analisis del archivo
realizada el 24-10-2016. Duran Cartin. que se le adjunto del Plan Regulador, el

ingeniero indica que no se hace referencia
en el mismo a bodegas de farmacia.
Recomienda se analice la posibilidad [de
realizar una reuniéon con el alcalde de| la
municipalidad para plantearle la situacion
6 se podria estar asumiendo riesgos, si se
continuara con el proceso de alquiler.

26-10-2016 | Correo Web Respuesta al Ing. Miguel Alvarado por correo delg.  Miguel  Alvarado,| Se le solicita de parte de la Administracion
26-10-2016. ARIM regional central sur. | al Ing. Miguel Alvarado Araya, consejo|y

criterio sobre cémo proceder en epta
situacion por la experiencia de él en otfos
procesos de alquileres a nivel regional y
por ser la jefatura de la unidad técnjca
respectiva que debe brindar |el
asesoramiento técnico en este

procedimiento a la clinica.
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01-11-2016

Correo Web

Respuesta del Ing. Miguel Alvarado a consult#@&rchivo Clinica Dr. Carlog

realizada el 26-10-2016, de la Administracion.

Duran Cartin

El Ing. Miguel Alvarado indica los
siguiente "por criterio propio como se
indico lo ideal es una reunién del area de
salud local y el propietario con el Alcalde,
para que analicen la factibilidad de|

permiso respectivo, de los contrario debe
buscarse un inmueble en la zona que
establezca el Plan regulador de |a
Municipalidad".

02-11-2016

AD-CCDC-410-16

Viabilidad de continuar con proceso
arrendamiento  de inmueble para Area
Almacenamiento de Medicamentos para
Servicio de Farmaicia.

d®ireccion Médica de
ddinica y jefatura
8ervicio de Farmacia.

de

a Solicitud de criterios de cémo proceder

basado en el criterio emitido por el Ing.
Miguel Alvarado jefatura de la ARIM
DRSSCS, con respecto al inmueble que
estd en evaluacién. Adicionalmente |se
indicaba que el plazo de un afio [de
autorizacién del oficio 41.147-15 de |la
Comisién del Gasto en Contratacion
vencia el 02-11-2016, para que se
indicara si  solicitaba una nueva
autorizacion.

03-11-2016

DM-CCDC-2089-2016

Respuesta a oficiaD-CCDC-410-16.

Administracion

Se responde por parte de la Direccjon
Médica: 1-Solicitemos al duefio del

inmueble que realice las gestiones con
Municipalidad de San José para ver si
posible que se permita la utilizacion del
mimo para almacenamiento./2-Que
extienda la solicitud a la comisién del

Gasto para continuar con el proceso}/3-
Que en caso de que el punto 1 resulte

infructuoso, volvamos a buscar otro
inmueble para alquilar.
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04-11-2016 | Correo Web Solicitud de informacién para valorar posibl&r. Felix Quesada A. Bajo instruccidn de la Direccién Médica,
arrendamiento de inmueble. se le solicita al representante de Jos
propietarios del inmueble el interés de
continuar con el procedimiento tanto de
arrendamiento, como de la obtencion del
permiso municipal o uso de suelos.
04-11-2016 | Correo Web Solicitud de informacién para valorar posibl&r. Felix Quesada A. El Sr. Quesada indica que siguen cpn el
arrendamiento de inmueble. interés de arrendar y que estan gestionando
el uso de suelos.
07-11-2016 DM-AD-CCDC-2121- | Prorroga de autorizacion concedida en oficio N&omision Control del Gasto enSe le solicita autorizacion a la Comisipn
16 41.147-15 referente a alquiler de inmueble para el Ar€antratacion. Control del Gasto en Contratacion, para
de Almacenamiento de Medicamentos del Serviciq de continuar con el procedimiento de
Farmacia del Area de Salud Zapote Catedral. arrendamiento, en caso que se logre ubicaf un
inmueble adecuado.
23-12-2016 No0.66.428-16 Nuevo proceso de contratacion por Alquiler de Edificiarchivo Clinica Dr. Carlos Se da el visto bueno por parte de la Comision
para la Farmacia de la Clinica Dr. Carlos Duran Cartifuran Cartin Control del Gasto en Contratacion, para| el
inicio de un nuevo intento de alquiler en
continuidad del oficio No. 41.147-15 del 07-1j1-
2015, por un precio maximo mensual hasta
$4.000.00 y un area maxima de 240 m2.|El
oficio 66.428-16, tiene fecha del 23-11-2016,
pero fue recibido via correo electrénico el 23-
12-2016.
29-12-2016 AD.CCDC-582-16 Respuesta a oficio DRSSCS-ING-734-16. Ing. Miguel Alvarado, ARIM| Se da respuesta al oficio indicado, con el fin|de
regional central sur. que se continbe con el procedimiento
correspondiente de revision y avalué del
inmueble propuesto para alquilar para el area de
almacenamiento de medicamentos para
Farmacia.
10-01-2017 DRSSCS-ING-014-2017 Respuesta a focio AD-CCDC-582-16 Archivo Clinica Dr. Carlog Se refiere inclusion dentro del cronograma|de

Duran Cartin

arrendamiento, para programar la visita
valoracién respectiva.
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31-01-2017

Correo Web

Visita Sitio-Alquiler inmueble Ubicar bodega ¢
Farmacia.

@Archivo Clinica Dr.
Duran Cartin

Carlos

Se comunica que se realizara visita parg
valoracién del inmueble propuesto el 06-(
2017 a partir de las 7:30 am por parte
personl de la ARIM.

06-02-2017

Visita al sitio

Visita Sitio-Alquiler inmueble Ubicar bodega ¢
Farmacia.

leéArchivo Clinica Dr.
Duran Cartin

Carlos

Se realiza la visita al inmueble propues
por personal de la ARIM, estang
presentes la Dra. Maria Libia Salas Sa
Dra. Mariela Guevara Solera, Sr. Migu
Barboza Mora, bodeguero de la Farma
el Sr. Luis Fernando Campos, técnico
mantenimiento y el Lic. José Luis Di
Montero, se queda a la espera del infor
técnico respectivo.

23-02-2017

DRSSCS-ING-177-17

Avallo para alquiler de inmueble de dos nivel
pisos sin mejoras para ubicar de Farmacia
Area de Salud Zapote Catedral

egachivo Clinica Dr.
dryyran Cartin

Carlos

Se presenta avalio recomendéandose €
mismo una renta mensual
¢1.939.253.90 ($3.437.24).

05-04-2017

DRSSCS-ING-324-17

Documento de valoracién de inmueble p
posible alquiler para bodega de Farmacia

awstchivo  Clinica Dr.
Duran Cartin

Carlos

Se presenta informe de valoracion el ¢
expone una serie de medidas que se d
de mejorar a la infraestructura, ademas
normativa que debe cumplir el inmueb|
el mismo es trasladado a la Direcci
Médica y jefatura de Farmacia, para
respectivo andlisis y solicitud de criter
También se le comunica al posik
arrendador y asi emita criterio si esta
sus posibilidades realizar las mejo
solicitadas por la ARIM Regional.

07-04-2017

AD-CCDC-177-17

Viabilidad de continuar con proceso
arrendamiento  de inmueble para Area
Almacenamiento de Medicamentos para
Servicio de Farmacia.

el

d®ireccion Médica y Jefatur
dke Farmacia.

aSe traslada el Documento de valoracion
inmueble para posible alquiler para bodg
de Farmacia, para analisis respectiva
solicitud de criterios para salir adelarn
con el procedimiento.

la
2_
de

to,
o
as,
el
cia,
de
;¥4
me

n el
e

ual
aben
de
le,
on
el
0.
le
en
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y

te
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25-05-2017 | Correo Web Planeamiento compra edificio Barrio Cordoba

Archivo Clinica Dr.
Duran Cartin

Carlos

El propietario del Edificio evaluado por
ARIM Regional, indica que™o le es

recursos financieros para cumplir con
las disposiciones de la instanci

de venta del inmueble, pensando en
traslado de otras areas del clinica.

17 del 05-04-2017.

12-06-2017 | AD-CCDC-275-17 Respuesta por parte del propietario del inmug
evaluado mediante informe DRSSCS-ING-3!

slflechivo Clinica Dr.
pAuran Cartin

Carlos

Se traslada a la Direccion Médica

del arrendador del edificio evaluado por

indiquen a la ADM, si se iniciara un
nueva blsqueda 6 por si el contrario
procede a realizar la devolucidon de
fondos de la cuenta 2102.

Servicio de Farmacia.

09-08-2017 | AD-CCDC-341-17 Seguimiento a recomendacion # 1, del infor
458 de 2011 y hallazgo # 5 del informe AG
208-2016 con respecto a la infraestructura |del

INFORME DE FIN DE GESTION DRA.MARIA LIBIA SALAS SALAS AGOSTO 1989-DIC 2017

niireccion Médica y Jefatur
Ode Farmacia.

aSe traslada a la Direccion Médica
Jefatura de Farmacia, en seguimiento g
oficios AD-CCDC-177-17 y AD-CCDC
275-17, con el fin de que indiquen a
ADM, si se iniciara una nueva busqued
por si el contrario se procede a realizal
devoluciéon de los fondos de la cuef
2102, pero realizado la observacién que
caso de que no se continde con el prog
de alquiler (por inviabilidad técnica) s
solicite a las autoridades correspondier]
superiores que se incluya dentro
alcance del Portafolio de Proyect

posible llevar a cabo una inversién de

1<)

mencionada”; realizando una propuesta

ARIM Regional, con el fin de qug

el

Jefatura de Farmacia, para el respectivo
analisis y solicitud de criterio, la negatiya

la
a

se
0s

€S0

5e

tes

del
0s

Institucional la construccion de una
Farmacia nueva.
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Auto-diagnoéstico Actualizado

Almacén Local de Medicamentos. Farmacia Clinica Dr. Carlos Duran

Enero-Setiembre 2017.

Fuente: Datos Servicio de farmacia: Herramienta Auto diagnéstico 2017

ANEXO 5. FARMACIA CL. DR. CARLOS DURAN Formato -Lista de

chequeo para evaluacion de Buenas Practicas de Almacenamiento al 20 de

octubre de 2017 .

Protocolo de Evaluacion

Protocolo 1. Chequeo para evaluacién de buenas practica
Almacenamiento, Conservacion y Distribucion de Medicamentos.

Nombre del Almacén Local de Medicamentos. Cl. Dr. Carlos Du
Establecimiento Cartin.
Objetivo Establecer los requisitos técnicos para el adecuado

almacenamiento, conservacion y distribucion de los medicamentos en
las diferentes etapas de su proceso de abastecimiento en la red
institucional.

1S de

ran

Establecer las responsabilidades del personal involucrado en

las diferentes etapas del proceso de almacenamiento, conserva
distribucion de medicamentos.

cion y
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Manual Institucional de normas para el almacenami
conservacion y distribucién de medicamentos 2

e Auto-diagnésticos realizados en los afios anteriores

herramienta gréfica desde afio 2013.

* Documentacion recopilada por la Jefatura del Servicio,
Maria Libia Salas Salas correspondiente al alquilel
inmueble para traslado del Almacén Local, de2013 a la
fecha.

Documentos de referen .

Responsables de la vis Dra. Mariela Guevara Solera. Farmacéutica Cod

Fecha Viernes 20 de octubre de 2017.
GENERALIDADES-INFORMATIVO
REF ASPECTOS A OBSERVACIONES
CONSIDERAF
;,Se cuenta con El mismo esté vigente ha2@ de abril de 201¢
Sl permiso sanitario d
funcionamientc
otorgado por €
Ministerio de Saluc
Area de| Area aproximada del almacén de medicamentos ¢
SI Almacenamient( 157.01 m2.
aproximado Solicita| La farmacia en su totalidad tiene asignada una p
croquis del area c| fisicade 336 m2.
Almacenamient El tamafio del lugar no es concordante con la cantid
principal de | medicamentos almacenados, por tanto se han rea

medicamento

gestiones ésde el afio 2013 para alquilar un inmueble

traslado del almacén local, realizando planes funcior
sin resultados hasta el momento.

Este, es un ejemplo de croquis de almacén loci
farmacia incluido en plan funcional del afio 2C

HEH,

Pasillo

Cuarto frio

Estantes

N pared

B4

Estantes,
Oficina

scaleraa
do piso

Desnivel 20cm aprox

Ventans
frea de carga
ydescarga

AC
—

\
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Comedor
Almacenamiento de documentacion 1 "
relacionado con inventarios y pedidos de

medicamentos Oficina

Pasillo

Es posible que exista una
fentrada importante de luz
solar en 1a sequnda plantay
fen algiin sector del edificio,
principalmente en la zona de

Espacio hasta el techo
a escalera.

LTI

Almacenamiento de medicamentos varios,
cuyas cantidades son pequefas

=l ——

Cantidad de person
designado al are

Un Jefe de proveeduria de farma
Un Técnico de salud en farmacia

Sl Solicitar organigrama | Un Farmacéutico colabora medio tiempo en lab
perfiles de puest( administrativas.

N/A Distribucién a otro:| No se realiza distribucion a otros cen (EBAIS por
centros (indicar otro| ejemplo). Si se realizan gestiones con otras unic
centros). programaticas para traslado de medicamentos en ce

necesidad.
;Se cuenta con | No esta avalado por la Direccion méc Se utiliza el

Sl manual de calidad c¢| manual institucional 2013, que ha sidvalado por la

gestién operativa en
almacenamiento
conservacion de Ic
medicamento
actualizado y aprobac
por la direccion del &re
correspondiente

Gerencia Médica. Se ha trabajado en el manual y se'!
instrucciones claras y por escrito de Jefatura de Ser

PERSONAL
ASPECTOS A CONSIDERA SI| N | PA OBSERVACIONE¢
EF 0] R

¢,Se cuenta con un programa
capacitacion en BPAD
Fotosa evidencia documen

30 enero 2015, exposicion Mani
X Institucional de Normas para
Almacenamiento, Conservacion
Distribucién de Medicamentos 201

6 de febrero de 2015: Exposici
Manual de procedimientos para las -
areas de almacenamiely distribucion.
Debe valorarse posibilidad de r-
impartir la charla para el afio 201¢
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¢;Cada capacitacion
BPAD impartida se documen
registra y evalla? Se tien
registros de asistencia que incluy
la firma de cada participani

Fotografias a evidenc
documental.

Debe valorarse posibilidad de

re-impartir la charla para el afio 201¢

DOCUMENTACION
REF ASPECTOS A CONSIDERAR Sl | NO | PAR OBSERVACIONES
Se muestra un procedimiento genu Todos los procedimiento
para la creacién y econtrol de los instructivos 'y registros sc
documentos (procedimientc avalados por la jefatura, y
instructivos, registros). Fotografias caso de ser necesar
evidencia document X

actualizados mediante oficic
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TRAZABILIDAD

ASPECTOS A OBSERVACIONES
CONSIDERAR| 1| O | AR

Se Se lleva registro en SIFA vy fisic
incluyen la

fecha de expira
y el nimero de
lote como parte
de la
documentacion
que permite I3
trazabilidad de
los productos.

Fotogr
afias a
evidencia
documental.

INSTALACIONES

ASPECTOS A | SI OBSERVACIONE:
CONSIDERAR O | AR
Las Gestion de alquiler de inmueble para traslado de almacén lo
instalaciones procesodesde el afio 2013 e infructuoso hasta el mom
estan ubicadas,
disefiadas, Se tiene documentado y evidenciado todas las acciones
construidas Direccion de Farmacia, en conjunto coiDireccién Médica han realizad

)

adaptadas par
las operaciones
de

almacenamientd

para el alquiler del inmueble y posterior traslado de alm

Evaluar segun
los  siguientes
puntos

Racks y/o
estanteria
separados de la
pared (no limita|
o imposibilita la
limpieza).
Fotografias a
observaciones
en sitio.
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Racks, estanterip
ylo tarimas
suficiente (no se
genera estibado
o la necesidad
de colocar
productos en ¢
piso).
Fotografias a
observaciones
en sitio.

Racks, estanterip
ylo tarimas
hechos de
materiales que
no desprendemn
particulas. Sor
lisas, resistente
y faciles de
limpiar.

Fotografias a
observaciones
en sitio.

(2]

Son de madera.

Paredes
visualmente
limpias e
integras.
Fotografias a
observaciones
en sitio.

Pisos
visualmente
limpios e
integros.
Fotografias a
observaciones
en sitio.
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Cielo raso
visualmente
limpio e integro.
Fotografias a
observaciones
en sitio.

Las areas de
recepcion V|
despacho estél
protegidas de la
inclemencias de
tiempo y
cuentan con una
rampa, si fuers
necesario.
Fotografias a
observaciones

=

°2

en sitio.
Se cuenta con alero para que no haya problema con la lluvia,
INSTALACIONES (CONT)
ASPECTOS A OBSERVACIONES
EF CONSIDERAR AR
Area de

medicamentos
dafiados/vencidos
segregada ¢
identificada.
Fotografias a
observaciones en
sitio.

Areas auxiliares dg¢
alimentacion,
vestuarios, lavatorio

y servicios sanitario
segregados.
Fotografias a

observaciones en
sitio.

o

No aplica, porque todos éstos se encuentran fuers
almacén local de medicamentos.
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Las estanterias y/
tarimas de
almacenamiento d
medicamentos S
encuentran

identificadas de
modo que se permit
la localizacion de

diferentes productos|.

Fotografias a
observaciones en
sitio.

O

W

1)

Se muestra uf
programa de
mantenimiento
preventivo para log
aires acondicionado
ubicados en el are
de almacenamient
evaluada.
Fotografias y
evidencia
documental.

Se muestran lo
registros de
mantenimiento
preventivo y
correctivo de los
equipos
mencionados.
Fotografias y
evidencia
documental.

Se muestra U
programa de
mantenimiento

preventivo para la
refrigeradoras  y/d

camaras de
refrigeracion que
almacenan

medicamentos. (¢S
observa
condensacion en 6
interior?

Fotografias y

D

2|

evidencia

No se observa condensacion
los equipos vest frost son limpiados frecuentemente por el Sr. Mi
Castillo, en coordinacién con la Dra. Margarita Morera

chael
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documental y a
observaciones en
sitio.

Se muestran registrg
de  mantenimientg
preventivo/correctiv
o de los equipos
mencionados.
Fotografias a
evidencia
documental.

(2]

INSTALACIONES (CONT.)

EF

ASPECTOS A
CONSIDERAR]| |

AR

OBSERVACIONES

;Se cuenta con
un programa de

154

control de
plagas?
Fotografias a
evidencia
documental.

Es atendido por el servicio de Administracion.

sSe  muestran
registros de |3
ejecucion  del
programa  de

Es el servicio de administracion quien se encarga de lleva

registros, junto con todos los de la clinica.

control de

plagas?

Fotografias a

evidencia

documental.

¢ Existen En coordinacion farmacia-personal de limpieza.
programas de

limpieza y

desinfeccién?
Fotografias a
evidencia
documental.
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Se muestra y se
sigue un
procedimiento
escrito para |3
ejecucion de |4
limpieza?

Fotografias a
evidencia

documental vy
al usuario del
procedimiento.

CLINICA DR CARLOS DURAN CARTIN
NORWMAS PARA EJECUCION DE
SERVICIO DE FARMACIA

¥ oqupos que dsben ser mpuados 2

higiénicas, live de rozdares,

Se muestrar
registros de Ig
anterior.

Fotografias a

evidencia
documental.
AREAS DE ALMACENAMIENTO
ASPECTOS A OBSERVACIONES
CONSIDERAR AR

No se permite
fumar,  beber

comer ni
mantener
plantas o)

alimentos dentrg
del area de
almacenamienta

Fotografia a
evidencia
documental.
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12

SEl acceso e
restringido?
Fotografias a
evidencia
documental.
Indicar
mecanismos
empleados.

Ademas se utiliza un acta de control de acceso.

Se mantiene
los  productos
farmacéuticos
segregados d
otro tipo de
productos
(limpieza y
desinfeccidn,
productos
guimicos,
cosméticos que
puedan generar
contaminacién
cruzada?
Fotografias a
observaciones
en sitio.

(]

No aplica, no se tienen este tipo de productos en el almacén local

medicamentos.

AREAS DE ALMACENAMIENTO (CONT).

de

EF

ASPECTOS A
CONSIDERAR

AR

OBSERVACIONES

Las condiciones
de
almacenamientg
que se utilizan
estan en
concordancia
con el rotulado
del producto.
Fotografias a
evidencia
documental.

El area de almacenamiento se mantiene con aire acondicion
temperaturas de 23 °C, ademas, se cuenta con camaras frigorifica

biolégicos.

adc
5 Y

1%

La temperaturg

y humedad
relativa se
verifica y

registra los siete

Se verifica los dias entre semana.
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dias de |4
semana y a
menos dos
veces al dia
sSe  muestran
registros?
Fotografias a
evidencia
documental.

Los monitores|
de temperatura
se encuentran
localizados en
las areas que
tienen mas
probabilidad de
mostrar

fluctuaciones.
;. Se muestra un
estudio de
condiciones
ambientales?

Estan localizados en la zona méas céntrica del almacén, no g
realizado estudios de mapeo de temperatura debido a que se espera e
de local con el alquiler del inmueble.

el
ca

,Se investigan
las desviaciones
de los
parametros
ambientales
establecidos
el impacto
consecuente ep
la estabilidad de
los
medicamentos.

Se esta esperando cambio de local mediante el alquiler del inmu

Los equipos cor
los que se
miden estan
calibrados Y|
verificados.
Fotografias a
evidencia
documental.

No se realiza calibracién a este tipo de equipos, son de bateria.
El equipo Data logger se utiliza segun lineamientos y se reg
mediciones cada mes e informes periddicos del mismo.

Los productos
controlados
estan
almacenados ep
un area bajdg
llave.

sLa llave eg
responsabilidad

La llave es responsabilidad del farmacéutico regente.

eble

liza
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del regente
farmacéutico?
Fotogr
affa a
evidencia
documental.

Los
productos con
peligro de fuegg
o} explosion
estan
almacenados ep
un area especial

Fotogr
afia a
evidencia
documental.

Estan ubicados fuera del almacén local, en un lugar destinado para

mismos (alcohol).

DISTRIBUCION

EF

ASPECTOS A
CONSIDERAR

AR

OBSERVACIONES

Todo producto
se despacha d
acuerdo al
sistema primerd
en expirar
primero en
salir.
Fotografias a
evidencia
documental.

D

Si, porque los controles de vencimiento se llevan tanto en

como en las férmulas 27 de forma minuciosa.

SIFA

Se muestrar
registros de
despacho

(cuando aplica
que garantizar
la trazabilidad

de los
productos
enviados al
destinatario
(recetario,

Se revisan en SIFA, tal y como se ve en la imagen anterior.
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unidad usuario
etc).

TRANSPORTE

EF

ASPECTOS A
CONSIDERAR

AR

OBSERVACIONES

Se muestrar
registros de

capacitacion,
directrices y/o
evidencia
documental
donde se
asegure que el
personal de
transporte
conoce los

procedimientos
correctos  que
deben seguirs
para mantener
la integridad de
los productos

11%

La Unica persona que realiza transporte de medicamentos es
de proveeduria de la farmacia, quien ha recibido las capacitaciones

servicio mencionadas con anterioridad.

durante el

transporte?

Fotografias a

evidencia

documental.

Se muestrar No aplica.
reportes de

transportista

relacionados

con las

desviaciones de

las condicioneg

requeridas para

el transporte de

un producto

particular.

Fotografias a

evidencia

documental.

Se muestra una No aplica.

aplicacién y
seguimiento de
medidas por
cada reporte d
desviaciones,

%

en caso de qug

existan.
Fotografias a
evidencia
documental.
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Se
cuenta con
evidencia
documental e
la que se
demuestra e
cumplimiento
de las
condiciones de
HR y T durante
el transporte.

Fotogr
afias a
evidencia
documental.

No aplica

Solamente se va al area metropolitana, distancias c

RECLAMOS Y QUEJAS

EF

ASPECTOS A
CONSIDERAR

AR

OBSERVACIONE

Se muestra y se
sigue el
procedimiento
escrito para e
reporte de fallas
0 sospecha d
falla
farmacéutica
hacia el LNCM

11

Lo realiza el
periddicos.

encargado de ATENFAR,

CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL
AREA DE SALUD ZAPOTE CATEDRAL
(CL. DR. CARLOS DURAN CARLIN)

SERVICIO DE FARMACIA

INFORME DE ENERO-SETIEMBRE DEL 2017, DE
FARMACOVIGILANCIA: REPORTES DE
REACCION ADVERSA, FALLA TERAPEUTICA Y
FALLA FARMACEUTICA

ELABORADO POR:
DRA. CAROLINA FERNANDEZ SERRANO.

Octubre 2017

realiza

infor

RETIROS

EF

ASPECTOS A
CONSIDERAR

AR

OBSERVACIONES

Se muestra y se
sigue un

Todos los comunicados son firmis y archivados tanto por
encargada de SIFA como por el jefe de proveeduria de la fan
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procedimiento
escrito para e
manejo de|
retiros
(contempla
comunicado de
retiro hacia los
centros que
distribuyen asi
como
comunicados
internos con los
relacionados.
Fotografias,
entrevista.

Los productog
retirados  sor
rotulados y
almacenados

para prevenir sui
uso.

Se mantienen en cuarentena, rotulados y lejos de qug

trabajadores se confundan.

2 |os

Se muestrar
registros de
medicamentos
retirados en log
gue se incluyan
balances entré
las cantidades
distribuidas |
retiradas, as
como la
disposicion

final del
producto.

—D

Se archivan las hojas firmadas con los medicamentos retirad

como las féormulas de devolucion.

0s asi

DEVOLUCIONES

EF

ASPECTOS A
CONSIDERAR

AR

OBSERVACIONES

Se muestra y sg

sigue un
procedimiento
escrito para e
manejo de log
productos

devueltos.  Se
identifican en

estado de
cuarentena
durante lal

investigaciéon y
previo a su
incorporacion al
despacho.

Tal y como se describi6 anteriormente, existen areas
cuarentena y las circulares de medidas preventivas o rechazo de pr
son custodiadas tanto por jefatura como por encargado de SIFA

almaceén local.

de
oducto
y de
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En caso de
detectar
medicamentos
devueltos que
son colocados
nuevamente 4
despacho, S
muestran
investigaciones
que demuestran
gque mantuvg
integras sus
caracteristicas
de calidad.

o=+

No aplica, no salen de la farmacia. El personal esta plenamente

capacitado y no reintegra productos devueltos de los pacientes al inv
de la farmacia.

entario

MEDICAMENTOS NO UTILIZABLES

EF

ASPECTOS A
CONSIDERAR

AR

OBSERVACIONES

Se muestra y sp
sigue un
procedimiento
escrito para e
manejo de los
productos  ng
utilizables.

Procedimiento escrito y coordinacion con el ALDI.

CONTRATOS A TERCEROS

EF

ASPECTOS A
CONSIDERAR

AR

OBSERVACIONES

se muestra 'y s
sigue un
procedimiento g
programa para
la evaluacion
del desempefip
de proveedores
de servicio
involucrados en
las actividades
relacionadas
con las BPAD.
Existen
registros?

D

No aplica, el area de administracién de la Clinica lleva proces
control de plagas, aires acondicionados, limpieza, etc.

o de

Se cuenta con
evidencia

documental que
demuestre que
los contratos a
terceros en lo$
que se

No aplica (Administracion).
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involucran
actividades
relacionadas
con las BPAD
son revisadas
aprobadas por

el regente
farmacéutico.
AUDITORIAS Y AUTO-INSPECCIONES
ASPECTOS A OBSERVACIONES
EF | CONSIDERAR | | AR
Se muestra y sg Mediante la herramienta de auto diagndéstico y anexo 20.
sigue un estado a cargo de la Dra. Mariela Guevara y los puntos débiles refle
procedimiento carencia de espacio que no sea podido solventar por falta de alqui
escrito para inmueble.

llevar a cabo
auto
inspecciones
relacionadas con
el BPAD
Fotografias 3

evidencia y
entrevista al
usuario del

procedimiento.

Han
zjan la
ler del

Se muestra un
cronograma @
plan de
ejecucion

Periodicidad anual.

Cada
autoinspeccion
cuenta con urn
informe, el cual
contiene las ng
conformidades,
observaciones
recomendacione
s
correspondiente$
a la actividad
evaluada.

Enviado via correo a la jefatura.
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Se muestran los

registros de
acciones
correctivas
generadas a

partir de las ng
conformidades
indicadas en
informes de
auditoria externa

y
autoinspecciones

1%

Indicadas en el informe de auto inspeccidn.

Plan Remedial:

Responsabilidades de la Regencia Farmacéutica: No se ha coordinade la realizacién de un mape
de temperatura ni en el Almacén Local ni en el despacho. Esto, con motivo de que se pretend
trasladar el Almacén Local a un inmueble alquilado. Para esto, se ha gestionado ampliamente e
conjunto con la Direccidn Médica y Administracion.

Sies importante destacar que se hace un monitoreo de temperaturas en la mafiana y en la tarde,

=g cuenta con dreas climatizadas por aire acondicionado cuya temperatura habitual es 23 °C.

Instalaciones y Areas de Almacenamiento: La Farmacia de la Clinica Dr. Carlos Duran Carti
presenta serios problemas de espacio e infraestructura. Se han hecho todas las gestione|
necesarias para el Alquiler de un Almacén Local, sin embargo no ha dado frutos. Para est
referirse al ampo de alquiler de almacén local donde se encuentran archivados todos los pasol
realizados para solventar esta situacion.

Recepcidn: Se manifiesta realizar un muestreo de los lotes a la hora de recepcidn, se recomiend
revision exhaustiva de los mismos.

Se cuenta con
evidencia
documental que
demuestre e
seguimiento er
la aplicacion y
eficacia de
medidas

preventivas
correctivas
previamente
sefialadas.

Memorias anuales.
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PLAN REMEDIAL:

Responsabilidades de la Regencia Farmacéutica:  No se ha coordinado
la realizacion de un mapeo de temperatura ni en el Almacén Local ni en el
despacho. Esto, con motivo de que se pretende trasladar el Almacén Local a un
inmueble alquilado. Para esto, se ha gestionado ampliamente en conjunto con la
Direccibn Médica y Administracion, aspecto ampliamente detallado en la
informacion que antecede.

Si es importante destacar que se hace un monitoreo de temperaturas en
la mafiana y en la tarde, y se cuenta con areas climatizadas por aire

acondicionado cuya temperatura habitual es 23 °C.

Recepcion: Se insta a continuar realizando un muestreo de los lotes a la

hora de recepcion, y su revision exhaustiva.

ANALISIS DE LA REVISION DE LA EJECUCION DEL PRESUPUESTO
DE DESPACHO DE MEDICAMENTOS: RELACION PORCENTUAL ENTRE LO
PROGRAMADO Y LO EJECUTADO

En los archivos del Servicio de Farmacia se encuentran los documentos
de 2015, 2016 y 2017 sobre el analisis porcentual del presupuesto por
despacho realizado en los meses de abril y octubre de cada afio.

En este informe documento solamente las justificaciones para las
modificaciones mayores al 20 % al presupuesto por despacho efectuado en
octubre de 2017.

Justificacion de modificaciones de presupuesto de despacho

mayores al 20% octubre 2017

La farmacia de la Clinica Dr. Carlos Duran Cartin, ha sufrido diversas
fluctuaciones en la cantidad de recetas despachadas desde la Ultima

modificacion de presupuesto de despacho realizada en abril
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MES RECETAS DESPACHADAS
Abril-17 111285
Mayo-17 119172
Junio-17 117704
Julio-17 116306

Agosto-17 118789
Setiembre-17 110460

Fuente: Servicio de Farmacia. CDCDC 2017.

Los siguientes medicamentos presentan fluctuaciones mayores al 20%

Codigo Medicamento % de Justification
cambio
110-01- Meglumina 67 Utilizacién en medicina general y diversas especialidades de la clinica y trabajo
3180 antimoniato en red. Alta demanda en pacientes atendidos en el servicio de dermatologia.
110-01- Albendazol 200 80 Utilizacion por parte de todos los prescriptores de la clinica, ademas de alta
1110 mg demanda en el programa de trabajo escolar y stocks de ATAPS.
110-02- Amikacina 50 mg 19900 Este medicamento no habia sido utilizado en la clinica en la anterioridad, sin
3120 embargo se ha observado prescripcién al paciente adulto mayor por parte de
geriatra de reciente incorporacién.
110-09- Acetazolamida -20 Disminucién por factores varios, propios de la patologia del paciente y
0020 250 mg preferencias del prescriptor.
110-11- Heparina de bajo 43 Aumento de recetas en general, presencia de clinica de anticoagulados y
4085 peso molecular pacientes con alergia a la warfarina que utilizan el medicamento de forma
crénica segun el protocolo de utilizacién.
110-22- Neostigmina 15 -33 Medicamento colinérgico que ha disminuido su uso por patologia especifica del
1200 mg paciente y preferencias del prescriptor.

110-28- Gabapentina 300 30 El medicamento ha cambiado su condicién a almacenable y aumenta su
0791 mg utilizacidon por parte de las especialidades de geriatria y fisiatria del centro de
salud, bajo protocolo especifico.

110-33- Aceite de ricino -38 Ha disminuido su utilizacién por preferencia de otro tipo de laxantes que se

6010 encuentran en la lista oficial de medicamentos.
110-41- metotrexato 50 Utilizacién en dosis bajas por parte del servicio de dermatologia del centro.
3100 inyectable Ademas se ha visto aumento de consumo por apoyo a la red de hospitales
nacionales especialmente a los servicios de reumatologia y dermatologia de
HCG y Hospital México.
110-51- Aluminio acetato -20 Producto exclusivo ORL, sélo se cuenta con un especialista en el centro lo que
6170 solucién 6tica disminuye su utilizacién.
110-51- Tintura de benjui -50 Aunque el medicamento puede ser prescrito por medicina general, no es de
7670 gran utilizacién en el centro, se prefieren otras alternativas para padecimientos
de ORL.
110-07- Carvedilol 6,25 96 Su consumo sigue en aumento por presencia de especialidades como geriatria y
1765 mg medicina interna, asi como continuacién de tratamiento por parte de medicina

general. Apoyo a la red de hospitales nacionales y otros centros de atencién.
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MEDICAMENTOS SOLICITADOS POR PEDIDO ORDINARIO
ANO 2017 (AREA DE SALUD ZAPOTE-CATEDRAL)

Afio 2017 Med. Med. No % de
Solicitados | Despachados | despachados | efectividad
Enero 203 193 10 95.07
febrero 210 205 5 97.62
Marzo 196 186 10 94.90
Abril 231 220 11 95.24
mayo 262 249 13 95.04
Junio 266 250 16 93.98
julio
Agosto 176 164 12 93.18
Setiembre 214 201 13 93.93
Octubre
Noviembre
Diciembre

* ¥

**La metildopa de 250 mg(1-10-081030) quedd en cero por falta de existencia

a nivel nac

ional

** En este mes no se confecciond ninguin pedido ordinario ya que en junio
se hizo pedido doble, asunto inventario anual.

MEDICAMENTOS SOLICITADOS DE FORMA EXTRAORDINARIA ANO
2017 (AREA DE SALUD ZAPOTE CATEDRAL)

Ao Med. Med. No % de

2017 Solicitados | Despachados | despachados | efectividad
Enero 13 7 6 53.85
febrero 14 6 8 42.86
Marzo 15 7 8 46.67
Abril 17 9 8 52.94
mayo 5 1 4 20.00
junio 14 7 7 50.00
julio
Agosto 13 6 8 46.15
Setiembre 23 6 17 26.09

INFORME DE FIN DE GESTION DRA.MARIA LIBIA SALAS SALAS

Fuente Servicio de farmacia 2017

k¥

AGOSTO 1989-DIC 2017

152



EXTRAPEDIDOS NO DESPACHADOS 2017

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO |JUNIO
liquidos 2 1 2 4 2 3
comprimidos 3 4 4 4 2 4
inyectables 0 3 2 0 0 0
parenterales 1 0 0 0 0 0
otros 0 0 0 0 0 0
total 6 8 8 8 4 7

PEDIDOS ORDINARIOS NO DESPACHADQOS 2017

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO
liquidos 5 1 2 3 4 4
comprimidos 2 1 4 7 6
inyectables 1 3 2 0 2
parenterales 2 0 2 1 1
otros 0 0 0 0 0
total 10 5 10 11 13

MEDICAMENTOS SOLICITADOS POR EXTRA PEDIDO 2017

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO |JUNIO
liquidos
comprimidos 5 9
inyectables
parenterales 2 1
estupefacientes
total 7 10

Fuente Servicio de farmacia 2017

CAUSALIDAD DE LOS MEDICAMENTOS VENCIDOS A SETIEMBRE
2017

Se hizo una revision de los medicamentos vencidos en los seis meses
posteriores a la fecha, tanto en el Almacén Local como en el despacho 772.

La revision fue realizada por la Dra. Mariela Guevara Solera con la

colaboracion del Sr. Miguel Barboza encargado del almacén local y | la Sra.
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Pamela Meléndez Vargas encargada de SIFA, tomando como objeto de
estudio las notas de ajuste realizadas por vencimiento durante este periodo de
tiempo.

Los resultados son los siguientes:

Medicamento Cantidad | Almacén Justificacion Precio
Local/Despacho

Antimoniato de| 10 Almacén Local Se tratdé de colocar en otros cent®d4692

Meglumina Amp pero tenian la misma fecha de

vencimiento, es un producto que
debemos tener en existencia en cpso
de que algin paciente requiera|el
tratamiento, sin embargo existén
picos y valles de consumo con poco

movimiento.
Progesterona 1004 Despacho No se pudieron cambiar con ot612100
mg inyectable centro por una fecha de mejor
vencimiento.
Digoxina al 0.25 10 Despacho Se vencieron en el stock | 509
mg/mL ampolla emergencias.
Hidralazina 20| 2 Despacho Se vencieron en el stock |d&545
mg/mL ampolla emergencias.
Hidralazina 20| 2 Despacho Se vencieron en el despacho [/ZB545
mg/mL ampolla baja rotacion.
Dimenhidirnato 100 1.24 Despacho No se pudo acomodar en otra unid£b42
mg sup programatica ni despachar a los

pacientes antes de su vencimiento

Digoxina 0,25/ 9 Despacho Vencimiento en stock d€6964

mg/mL amp emergencias

Hidralazina 20 3 Despacho Vencimiento en stock d€9874

mg/mL ampolla emergencias

Quinidina  sulfato| 0.8 Despacho No se pudo despachar o colocar(&8642

200 mg otro centro.

Clopidogrel 75 mg 3.23 Despacho No se pudo despachar o colo¢ar5e428
otro centro.

Acido 1 Despacho No se pudo despachar o colocar 0826

metacrusolfénico otro centro.

formaldehido gel

Lidocaina soln 10% 5 Despacho No se pudo despachar o colocar 06917

aerosol otro centro.

TOTAL ¢289,754

Fuente: Servicio de Farmacia CDCDC 2017.

NOTA: Las notas de ajuste respectivas se custodian en el Almacén Local,

como en el despacho por la encargada de SIFA.
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MEDIDAS CORRECTIVAS: continuar priorizando la supervision de
stocks mensual un dia antes del inventario de seguimiento, asi como seguir
promoviendo el intercambio de medicamentos con otras unidades
programaticas, para continuar mitigando el posible vencimiento de aquellos
medicamentos de poca rotacion que deben de mantenerse siempre en los
stocks, ademas de los casos que se vencen por cambios en los protocolos para
su uso o por la cercania de la fecha de vencimiento en medicamentos
recibidos del ALDI.

1. Medidas correctivas en el auxiliar contable: Que el funcionario de
farmacia encargado de SIFA persista en la revisibn mensual del auxiliar
contable y que las medidas correctivas realizadas se traduzcan en notas de

ajuste segun sea el caso, guardadas en el Sistema Informatica SIFA.

Control al dia a setiembre de 2017 y archivado y custodiado por la
encargada de SIFA.
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AVANCE AL 30 DE SETIEMBRE DE 2017 DEL CUMPLIMIENTO DE FICHA TECNICA INDICADOR DE GESTION DEL
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS.

Meses del Afo

Categorias  Subcategorizas Cddigo Descripcién del Indicador Estandar:

Indicador:  Porcentaje  de
medicamentos incluidos en la
Lista Oficial de Medicamentos
de la Caja Costarricense de
Seguro Social en categoria de 95%
almacenables disponibles en
el establecimiento de salud.
Periodicidad Semestral.
Indicador: Razén de las
modificaciones
extraordinarias del
presupuesto de despacho
realizadas por la farmacia con
respecto a las modificaciones
ordinarias del presupuesto de 1
Programacion despacho programadas por la
y Adquisicién Gerencia de Logistica.
Periodicidad Anual

Indicador:  Porcentaje de
medicamentos que ingresaron
a la farmacia segun el pedido
ordinario de medicamentos
realizado al Area de 95%
Almacenamiento y

Mayor al:

Seleccién 01-01-02 102.53%

Menor o igual
a:

01-02-01

01. Gestidn del Suministro de Medicamentos

Mayor o igual
al:

01-02-02 95.07% 97.62% 94.90% 95.24% 95.04% 93.98% 0.00% 93.18% 93.92%
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Almacenamie
nto
Distribucién

y

Distribucién (ALDI).
Periodicidad mensual

Indicador:  Porcentaje  de

Mayor al:
medicamentos que ingresaron
a la farmacia segun el pedido
01-02-03 Zzt:zg‘?c"a’:;to(:’r‘;;z‘:j':Z)I 53.85% 42.86% 46.67% 52.94% | 20.00% | 50.00% | 0.00% | 46.15% | 26.09%
0,
Area de Almacenamiento y 3%
Distribucién (ALDI).
Periodicidad mensual
Indicador:  Porcentaje  de Menor o igual
medicamentos almacenables a:
01-02-04 | con desabastecimiento real 0.00% 0.00% 0.00% 0.00% 0.00% 0.25% 0.00% 0.25% 0.25%
en la farmacia. Periodicidad 5%
mensual
Indicador:  Porcentaje  de
medicamentos con
01-02-05 | desabastecimiento real por | Informativo 0.00% 0.00% 0.00% 0.00% 0.00% 0.00% 0.00% 0.00% 0.00%
problemas de calidad.
Periodicidad mensual
Indicador:  Porcentaje  de Mayor o igual
medicamentos en el recetario al:
01-03-01 con revisién mensual de fecha 100.00% 100.00% 100.00% 100.00% 100.00% 100.00% 100.00% 100.00% | 100.00%
de vencimiento. Periodicidad 90%
mensual
Indicador:  Porcentaje de Mayor o igual
medicamentos en el almacén al:
01-03-02 'r‘:l?iié:em'::i:‘;?rg:“f:’cshaczz 100.00% | 100.00% | 100.00% | 100.00% | 100.00% | 100.00% | 100.00% | 100.00% | 100.00%
vencimiento.  Periodicidad 90%
mensual
Indicador:  Porcentaje  de | Menor o igual
01-03-03 medicamentos que se venc?n al: 0.99%
en el despacho de farmacia.
Periodicidad semestral. 1%
Indicador:  Porcentaje  de Menor o igual
medicamentos que se vencen al:
01-03-04 |en el almacén local de 0.00%
medicamentos. Periodicidad 1%

semestral.
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Control
Evaluacién

Disposicion
Final

4 01-04-01

Indicador:  Porcentaje  de
medicamentos con reporte de
falla farmacéutica
comunicados por la farmacia.
Periodicidad semestral.

Informativo

0.99%

01-05-01

Indicador: Razén de las
disposiciones  finales de
medicamentos no utilizables
realizadas por la farmacia con
respecto a las disposiciones
finales de medicamentos no
utilizables programadas por la
regencia farmacéutica del
Area de Almacenamiento y
Distribucién (ALDI).
Periodicidad anual.

Igual a:

Fuente: Datos Servicio de Farmacia. Instrumento de indicadores, setiembre 2017
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INVENTARIO ANUAL DE MEDICAMENTOS PERIODO 2017:
INFORME DE FALTANTES Y SOBRANTES DE INVENTARIO DE
SUMINISTROS

Segun informe N° SCAS-394-2017 del 01 de setiembre de 201
correspondiente al inventario efectuado el dia 22 de julio de 2017 por el Area
de Contabilidad y Control de Activos y Suministros en el Recetario de
Farmacia 772 y Bodega de Farmacia 771, se tienen los siguientes resultados.

RESULTADO DE INVENTARIO PERIODO
2017
Servicio
772

772 - 771

Faltantes
@ 168,714.05

Sobrantes @ 206,300.90

Segun los parametros requeridos no se necesito justificar en ninguno

de los dos despachos. En el almacén no se reportaron sobrantes ni faltantes

INVENTARIOS DE SEGUIMIENTO AL 771Y 772 EN ANO 2017

* inventario sabado 14 de enero 2017 de 7.00 am a 10:00 am

* inventario sabado 18 de febrero 2017 de 7.00 am a 10:00 am

e inventario sdbado 11 de marzo 2017 de 7.00 am a 10:00 am

* inventario sabado 08 de abril 2017 de 7.00 am a 10:00 am

e inventario sdbado 13 de mayo 2017 de 7.00 am a 10:00 am

e inventario sdbado 10 de junio 2017 de 7.00 am a 10:00 am

e inventario sabado 15 de julio 2017 de 7.00 am a 10:00 am

e inventario sdbado 19 de agosto 2017 de 7.00 am a 10:00 am

* inventario sdbado 23 de setiembre 2017 de 7.00 am a 10:00 am

* inventario viernes 20 de octubre se realizd inventario en 771 y no se encontré
ninguna diferencia y también se realizd el inventario de psicotrépicos y
estupefacientes sin diferencia alguna.

e sabado 21 de octubre 2017 de 7.00 am a 10:00 am, se realizé inventario en 772 sin
determinarse diferencias significativas.

Nota. Ver los resultados de todos los inventarios en los archivo de control de
inventarios custodiados por: Encargado del almacén local, farmacéutica encargada
de psicotrépicos y estupefacientes y encargada de SIFA.
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INVENTARIO DE ACTIVOS 2017

Se ejecuto el inventario anual de activos el 23 de febrero de 2017 y se
entrego el informe a la funcionaria responsable el 01 de marzo de mismo, sin
ninguna inconsistencia.

Los activos asignados a mi persona se encuentran en excelente estado
y dono al servicio de farmacia un video bean serie Q8UA424AAAAACO0169
marca optoma adquirido por mi persona, para facilitar las capacitaciones al

personal y charlas a los pacientes.

GASTO ANUAL PARTIDAS ASIGNADAS PARA

MEDICAMENTOS DE 2015 A SETIEMBRE 2017

Como parte de los controles sobre la ejecucion del presupuesto para

medicamentos

Cuenta 2015 2016 A Set 2017
2203 9,500,045.56 11,548,313 8,991,000
2245 3,091,338.00 4,975,573 2,200,000
2254 867,019,591.36 837,399,368 | 646,358,234.25
Total 879,610,974.92 853,923,254 657,549,234

DESVIACIONES DE LA TEMPERATURA Y DEL POSIBLE IMPACTO
EN LA ESTABILIDAD DE LOS MEDICAMENTOS SEGUN EL TIPO DE
MEDICAMENTO Y TIEMPO DE ALMACENAMIENTO EN ESAS
CONDICIONES

Se llevan controles de la temperatura para la conservacion de la
cadena de frio, ver en el archivo de la farmacia los informes de los afos
2015, 2016 y hasta setiembre 2017 sobre la utilizacibn de los DATA
LOGGERS

INFORME DE FIN DE GESTION DRA.MARIA LIBIA SALAS SALAS AGOSTO 1989-DIC 2017 160



CONCLUSIONES Y DISPOSICIONES FINALES:

En el servicio de farmacia de la Clinica Dr. Carlos Duran Cartin, se ha
realizado un manejo 6ptimo de la cadena de frio, con los equipos termo-
registradores Data Loggers. No se han observado disminuciones de
temperatura por debajo de los 2 °C. Por otra parte, las temperaturas mayores
a 8°C se encuentran bien justificadas, por apertura del equipo, limpieza o dia
de la ultima medicion. Se lleva registro de estas acciones en la bitacora

respectiva.

AVANCE AL 20 DE SETIEMBRE DE LA PRESTACION DE
SERVICIOS FARMACEUTICOS CLINICOS GENERALES: CUMPLIMIENTO
DE INDICADORES

FARMACOVIGILANCIA DE 2015 A SETIEMBRE 2017

Farmacovigilancia, es una actividad de Salud Publica que tiene por
objetivo la identificacién, cuantificacion, evaluacion y prevencién de las
reacciones adversas de los medicamentos, una vez que estos ya fueron
comercializados. En nuestro pais, la notificacion de reacciones adversas se
realiza mediante la “Tarjeta Amarilla”, que es un documento en el cual se
recopila informacién del paciente, medicamento y evento adverso para
posteriormente ser enviado al Ministerio de Salud, donde se realizan los

estudios e investigaciones correspondientes segun la gravedad de cada caso.

Ademas, es importante recalcar que la Farmacovigilancia también
incluye la notificacion de Falla Farmacéutica al Laboratorio de Normas y
Control de Calidad de Medicamentos de la Caja Costarricense de Seguro
Social. Se entiende como Falla Farmacéutica un defecto o disminucion en la
calidad del medicamento, es decir, aquel defecto de fabrica de cualquier tipo
(organolépticos mas comunmente) que presentan los farmacos que puede

influir en la utilizacion de los mismos por parte de un paciente.
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Reaccion adversa y falla farmacéutica

La recopilacion de datos correspondientes a tarjeta amarilla (reaccion
adversa y falla farmacéutica) fue realizada por el farmacéutico a cargo del
consultorio de Atencién Farmaceéutica segun rol, a medida que llegaban los
reportes a la Farmacia. Los datos se tabularon segun fueran los detalles
propios del paciente (nombre, edad, cédula, peso, sexo y fecha de reporte),
datos del medicamento (nombre del farmaco, dosis, via de administracion,
inicio y fin de tratamiento y motivo de prescripcion), datos de la reaccion
adversa (tipo de reaccion, inicio y final de la misma, desenlace, mejora,
reexposicion, hospitalizacion) y datos del notificador (profesién, cédigo,

especialidad, forma de localizacion y lugar de trabajo).

Falla Farmacéutica:

Por otra parte la recopilacion de las fallas farmacéuticas se da por el
reporte espontaneo mas que todo del personal que labora en la farmacia, a la
farmacéutica a cargo del consultorio de Atencidbn Farmacéutica segun rol,

quien fue la encargada de tabular cada uno de estos reportes en una base de
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datos segun cédigo y nombre del medicamento, muestra, nimero de lote,

laboratorio, observaciones y fecha de envio del reporte a control de calidad.
La falla farmacéutica es cualquier desviacion del producto a las

especificaciones previamente establecidas (legales, internas del paciente y de acuerdo

al aspecto del producto). En lo cual se clasifica asi:

» Defecto critico: es aquel que puede llegar a impedir la utilizacion del

producto y atenta contra la vida del paciente.

» Defecto mayor: es aquel que sin ser critico, tiene la posibiidad de

reducir considerablemente el uso del producto.

« Defecto menor: es aquel que no reduce materialmente el uso del producto.
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Tipos de Notificacion Espontanea en tarjeta amarilla obtenidos

en la Clinica Dr. Carlos Duran Cartin. Afio 2015

TIPO NOTIFICACION | Ui

Reaccidn adversa Falla Terapéutica

63

59 4

Fuente: Datos obtenidos en el Servicio de Farmacia de la Clinica
Dr. Carlos Durén Cartin. 2015

Tipos de Notificacion Espontanea en tarjeta amarilla obtenidos en
la Clinica Dr. Carlos Duran Cartin. Afio 2016
TIPO DE NOTIFICACION

Reacciéon adversa Falla Terapéutica Total

22 6 28

Fuente: Datos obtenidos en el Servicio de Farmacia de la Clinica Dr. Carlos Duran

Tipos de Notificacién Espontdnea en tarjeta amarilla obtenidos en
la Clinica Dr. Carlos Duran Cartin. Enero-Setiembre del afio 2017

TIPO DE NOTIFICACION

Reacciéon adversa Falla Terapéutica Total

28 26 54

Fuente: Datos obtenidos en el Servicio de Farmacia de la Clinica Dr. Carlos Duran
Cartin. 2017
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Fuente: Datos Servicio de Farmacia. Instrumento de indicadores, Prestacion de Servicios Farmacéuticos Clinicos setiembre 2017

Descripcion del Meses del Ao

Indicador SEEITEETE 1 5

Indicador: Porcentaje de
reportes de sospecha de
reaccion adversa a
03-02-01 medicamentos Informativo | 0.00% 40.00% 0.00% 0.00% 40.00% 25.00% 0.00% 0.00% 20.00%
detectadas y reportadas
por el farmacéutico.
Periodicidad mensual.
Indicador: Porcentaje de
reportes de sospecha de
reaccion adversa a
medicamentos (RAM) por
03-02-02 numero de recetas de| Informativo | 0.00% 0.01% 0.00% 0.00% 0.00% 0.00% 0.00% 0.00% 0.01%
medicamentos
despachadas a pacientes
ambulatorios.
Periodicidad mensual.

Subcategorizas Codigo
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Entres las conclusiones que se obtienen durante el periodo

contemplado estan:

La mayoria de los reportes de reaccion adversa y falla terapéutica
obtenidos en la Farmacia de la Clinica Dr. Carlos Duran Cartin fueron
realizados por pocos profesionales médicos generales, lo que insta a
educar a los profesionales en ciencias meédicas en general sobre la

importancia del reporte espontaneo al Ministerio de Salud.

Las dos reacciones adversas mas encontradas fueron intolerancia gastrica
y rash, coincidentes con la toma de acetaminofen con codeina y vacunas
respectivamente, los cuales fueron los medicamentos en presentar mas

reportes.

El bajo porcentaje de notificaciones de falla terapéutica indica que los
profesionales en salud no estan reportando adecuadamente la no
respuesta al medicamento de los pacientes, sea por falta de tiempo o

desconocimiento.

El medicamento con mas defectos reportados durante el periodo de
estudio fue el peréxido de benzoilo y el defecto mas encontrado en los
farmacos de la clinica fue la presencia de una burbuja vacia (sin tableta o

capsula) que imposibilita el despacho del mismo al paciente.

Nota: Ver en el archivo de farmacia los informes sobre

farmacovigilancia de los afos 2015,2016 y hasta setiembre 2017
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ATENCION FARMACEUTICA E INFORMACION TECNICA SOBRE
MEDICAMENTOS ATENDIDAS (TELEFONICAS, PRESENCIALES,
ESCRITAS ENTRE OTRAS) DE 2015 A SETIEMBRE 2017

La OMS define Atencion Farmacéutica de la siguiente manera “Es un
concepto de practica profesional en la que el paciente es el principal
beneficiario de las acciones del farmacéutico. Es el compendio de actitudes,
comportamientos, compromiso, inquietudes, valores éticos, funciones,
conocimientos, responsabilidades y destrezas del farmacéutico en la
prestacion de la farmacoterapia con el objeto de lograr resultados terapéuticos
definidos en la salud y calidad de vida del paciente”.

El Servicio de Farmacia de la Clinica Dr. Carlos Duran Cartin ha
participado activamente en la atencion farmacéutica de los pacientes en la
prevencion y promocion de la salud. Se le ofrece al paciente una atencion
farmacéutica personalizada en la que el farmacéutico se coadyuva en las
necesidades del paciente relacionadas con los medicamentos mediante la
deteccion, prevencién y resoluciéon de Problemas Relacionados con los
Medicamentos de forma continuada, sistematizada y documentada, con el fin

de alcanzar resultados concretos que mejoren la calidad de vida del paciente.

Para poder lograr cubrir las necesidades del paciente frente al
tratamiento farmacoldgico se desarrollan actividades que documenta la
educaciéon sanitaria, uso racional del medicamento y la interrelacién con los

demas profesionales del equipo de salud.

1. INFORMACION TECNICA SOBRE MEDICAMENTOS ATENDIDAS Al
ser el farmacéutico el profesional del area de la salud mas accesible a
la poblacién, frecuentemente es buscado para evacuar las dudas,
inquietudes o falta de conocimientos acerca de un problema de salud.
El farmacéutico avalado por sus conocimientos, participa en la

educacién del paciente para lograr un uso racional de los
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medicamentos. Cabe recordar que dicha educacién no debe limitarse al
momento de la dispensa y debe continuarse en el tiempo para
contribuir al éxito de la farmacoterapia. También hay que tener
presente que esta educacion del paciente involucra aspectos tales

como consejos sobre habitos higiénico-sanitarios, dietéticos.

2. DISPENSACION ACTIVA DE ANTIBIOTICOS: Los antibiéticos son
medicamentos que se utilizan para combatir las infecciones
bacterianas, mediante diferentes mecanismos, ya sea inhibiendo el
crecimiento de las bacterias o eliminandolas. Sin embargo este grupo
de farmacos ha sido utilizado indiscriminadamente, por lo que se ha
tratado de recurrir a concientizar a la poblacidn sobre el uso racional de
los mismos, para evitar aumentar la resistencia bacteriana. En el
servicio de Farmacia de la Clinica Dr. Carlos Duran Cartin se ha
trabajado en la dispensacion activa de los antibiticos base en polvo
para pacientes pediatricos. Esto con el fin de brindarles informacion
importante a los padres o encargados de los nifios sobre el uso
racional de los antibiéticos, asi como aclararles las dudas que tengan

con respecto a estos farmacos.

A continuacion, se muestran los resultados de recetas con
dispensacién activa por mes (antibioticos) en el servicio de farmacia de la
Clinica Dr. Carlos Duran Cartin. Esta dispensacion activa se lleva a cabo mas
gue todo en tiempo extraordinario (fines de semana y feriados), ya que la

dinamica del servicio asi lo permite:
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Grafico 1. Dispensacidon Activa de Antibidticos. Enero-
Setiembre 2017. Farmacia CDCDC
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Esto, tomando en cuenta que el promedio de produccién mensual de recetas durante

este tiempo fue de 110,710 recetas.

3. ATENCION DOMICILIAR: Todos los esfuerzos que realizan los
profesionales de la salud tienen un solo destinatario, el paciente, que
padece una dolencia o problema de salud, sea este agudo o crénico; y
estan orientados a mejorar su calidad de vida. El proceso de asistencia del
que hablamos no se podria cumplimentar si descuidamos nuestra
insercion en el equipo de salud, porque el farmacéutico no es un
profesional aislado del resto del area asistencial, puede y debe cooperar
con los demas para el beneficio del paciente. La atencion en el escenario
domiciliar es un ejemplo que realiza todo el equipo de salud para el

beneficio del paciente.
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4. EFECTIVIDAD, SEGURIDAD Y CUMPLIMIENTO DE LOS TRATAMIENTOS
FARMACOLOGICOS: Es responsabilidad del farmacéutico colaborar en
detectar, resolver y prevenir los problemas de efectividad, seguridad o
adherencia al tratamiento que puedan estar relacionados con el
medicamento. Por eso debera proponerse un plan de seguimiento del
paciente (plan que se debe acordar con el paciente), contribuyendo asi al
éexito de la farmacoterapia. En base a esto, el equipo de Atencion
Farmacéutica centra sus esfuerzos y conocimiento en brindar a los
paciente una consulta de seguimiento farmacoterapéutico con calidad y
calidez. A continuacién el detalle de los pacientes atendidos e informacién
tecnica aportada de 2015 a setiembre 2017.

Nota: Ver en el archivo de farmacia los informes sobre atencion

farmacéutica e informacion de los afios 2015,2016 y hasta setiembre 2017
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Informacion sobre medicamentos y actividades centradas

en el paciente mediante la estrategia de AF e investigacion de
2015 a setiembre 2017

Enero —
ACTIVIDAD Setiembre 2016 2015
2017
ACTIVIDADES DE INFORMACION SOBRE
MEDICAMENTOS
Resolucién de consultas generales mayores 0 3 2
Resolucion de consultas generales menores 1019 1896 936
A PACIENTES DE VISITA DOMICILIAR
Tipos impresos entregados a pacientes de visita
- 25 182 18
domiciliar
Horarios para administracion de  medicamentos
) o o 15 36 6
entregados a pacientes de visita domiciliar
Total de visitas a pacientes realizadas en el programa
. . 57 182 185
de Visita Domiciliar
Intervenciones  farmacéuticas informativa vy
) ) o 157 182 185
educativas para pacientes del programa v. domiciliar.
Total de horas programadas y ejecutadas para la
) o - 157 182 219
consulta farmacéutica de visita domiciliar.
A PACIENTES DE CONSULTA DE SEGUIMIENTO
FARMACOTERAPEUTICO
Total de consultas atendidas en el programa de
seguimiento farmacoterapéutico para pacientes
. 3 308 612 278
Crénicos (HTA, DM, PSIQUIATRIA), nuevos vy
subsecuentes.
Horarios para administracion de  medicamentos
entregados a pacientes de la consulta de 15 118 29
SEGUIMIENTO.
Total de horas ejecutadas para la consulta
_ 308 616 414
farmacéutica. ( HTA, DM, PSIQUIATRIA)
) ) 167
Total pacientes nuevos referidos al programa 228 538
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Total de pacientes atendidos en citas subsecuentes 80 74
Horas farmacéuticas dedicadas a andlisis de casos
308 24 633
para ambos programas.
REUNIONES DE SEGUIMIENTO
Reuniones ejecutada con el equipo de Visita
o 20 24 16
Domiciliar
Reuniones ejecutada con los médico que refieren al 0 5
programa de atencién farmacéutica 5
INVESTIGACION
Total de investigaciones realizadas 0 1 0
PACIENTES ATENCION FARMACEUTICA TB
Total de pacientes del Programa de Tuberculosis 4 4 16
Fuente Servicio de Farmacia
INFORME DE FIN DE GESTION DRA.MARIA LIBIA SALAS SALAS AGOSTO 1989-DIC 2017 172




Categori Subcat
egorias

as

’

Descripcion  del

, Meses del Ano
Estandar:

Indicador 2 3 4 5 6 7 8 9

Indicador: Porcentaje

de consultas de

informacién  técnica

sobre medicamentos 5333
03-01-01 | realizadas por el | Informativo | 63.00% 78.00% 47.00% | 51.00% | 37.50% | 63.87% | 61.40% 51.06% %

paciente o su red de

apoyo. Periodicidad

mensual.

Indicador:

Documentos sobre

informacién de

medicamentos

elaborados por la

farmacia y avalados

por la Comision de

Informacién de
03-01-02 | Medicamentos y | Informativo 0

Educacién a Pacientes

(COIMEP) de la

Coordinaciéon Nacional

de Servicios

Farmacéuticos.

Periodicidad

semestral.
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Indicador: Porcentaje
de pacientes a los que
el farmacéutico
dispensa los
03-03-02 | medicamentos a
egreso hospitalario o
en la atencion
ambulatoria.

Periodicidad mensual.

Informativo | 0.30% 0.60% 0.45% 0.34% 0.36% 0.45% 0.27% 0.14% | 0.30%

Indicador: Razén de| Menoro
las consultas de igual a:
atencion farmacéutica
(CAF) subsecuentes
03-04-01 con I_a,s conSUIta,s _de 0.25 2.70 0.35 0.77 0.50 0.19 0.23 0.41 0.40
atencion farmacéutica
(CAF) de primera vez
en pacientes de
consulta externa.

Periodicidad mensual.

Indicador: Porcentaje de| Mayor o
pacientes hipertensos igual al:
con disminucion
significativa y/o  con
control éptimo de la cifra
03-04-03 | de presion arterial
atendidos en la consulta 65%
de atencion
farmacéutica.
Periodicidad anual.

Se tiene registrado hasta setiembre las cifras de presion arterial para su posterior
analisis anual
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03-04-04

Indicador: Porcentaje
de  pacientes con
diabetes mellitus tipo
2 atendidos en la
consulta de atencion
farmacéutica con
disminucion
significativa y/o con
control optimo de la
cifra de hemoglobina
glicosilada (Hb1Ac).
Periodicidad anual.

Mayor o
igual al:

52%

Se tiene registrado hasta setiembre las cifras de DM para su posterior analisis anual

03-04-05

Indicador: Porcentaje de
pacientes dislipidémicos
con disminucion
significativa y/o  con
control éptimo de la cifra
de LDL-colesterol en
consulta de atencién
farmacéutica.
Periodicidad anual.

Mayor o
igual al:

55%

Se tiene registrado hasta julio las cifras de dislipidémicos para su posterior analisis
anual

03-04-06

Indicador: Porcentaje de
pacientes con virus de
inmunodeficiencia

humana (VIH) positivo
con carga viral
indetectable atendidos
en consulta de atencién
farmacéutica (CAF).
Periodicidad anual.

Mayor o
igual al:

80%

Actualmente los casos con VIH se abordando solo a nivel hospitalario, ya se coordiné
para que la Clinica de Atencidn en Salud Libre de Estigma nos refieran usuarios que
califiquen
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3-04-07

Indicador: Porcentaje
de  pacientes con
tuberculosis con
esputo negativo
(curados) atendidos en
la consulta atencidn
farmacéutica (CAF).
Periodicidad anual.

May
oroigual al:

85%

Por cada paciente se lleva un expediente en el servicio con los datos actualizados para
su posterior analisis anual

Fuente: Datos Servicio de Farmacia. Instrumento de indicadores, Prestacion de Servicios Farmacéuticos Clinicos setiembre 2017

EDUCACION SANITARIA
Descripcio

Subcategorias Cédigo n

del Estandar:

Indicador

de

Indicador:
Porcentaje de| jgual al:
campafias

estandarizadas

03-05- | racional de
01 medicamentos
realizadas por
el Servicio de
Farmacia.
Periodicidad
anual.

Mayor o

uso

80%

Meses del Ano

) 6
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CAMPANAS DE USO RACIONAL DE MEDICAMENTOS REALIZADAS POR EL SERVICIO DE FARMACIA DE 2015 A
OCTUBRE 2017

CAMPANAS EJECUTADAS 2015

CAMPANAS EJECUTADAS 2016

CAMPANAS EJECUTADAS
HASTA 20 DE OCTUBRE 2017

tema
mes tema mes tema mes
. o Celebracion Dia IR . ~
ninguna campafia enero  |ninguna campafia
enero
Campafia para promover el retiro de
febrero, los medicamentos y mejorar la ~ . Dia mundial contra el
marzo . : Campafia contra zika febrero .
Z0, adherencia al tratamiento cancer
abril, farmacologico enero
agosto,
setiembre,
octubre, Campafia para promover el retiro de
i ~ L medicamentos mejorar la . . i
no_v|_embre Campafia contra la Automedicacion ; y ! . Dia mundial del rifién
y diciembre adherencia al tratamiento
farmacoldgico marzo
. . . ~ . Dia mundial de la
febrero Dia mundial contra el cancer Camparia contra zika .
Tuberculosis
Campafa informativa febrero i .
febrero, . P y Dia mundial de la
preventiva durante los meses de . . , ) s
marzo y ) L Dia mundial contra el cancer salud: la depresion
. verano: proteccion del sol y uso del N s
abril . Hablemos de la depresion
agua embotellada abril
Dia mundial de la . . . semana de
marzo marzo Dia mundial del rifién

Tuberculosis

inmunizaciones
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Conmemoracion del dia

Dia mundial de

la

Internacional de la Mujer Tuberculosis mayo Dia mundial sin tabaco
Campafia para promover el retiro de
L medicamentos y mejorar la I Dia mundial del medio
Uso prudente de los antibiéticos ; . junio :
adherencia al tratamiento ambiente
abril farmacoldgico
Dia R: uso racional de
Semana de Vacunacion en las . ~ L - medicamentos
L abril Campafia contra la automedicacion. julio
Americas Uso seguro de
medicamentos
Semana mundial de la
lactancia materna:
Dia Mundial de Hipertension Arterial semana de inmunizaciones agosto | Importancia del hierro y el
acido félico en el
mayo embarazo
Dia mundial del corazén y
Dia mundial sin tabaco mayo Dia mundial sin tabaco setiembre | dia mundial de la persona
adulta mayor
Dia internacional de la
Dia mundial del medio ambiente junio Dia mundial del medio ambiente lucha contra el cancer de
octubre mama
junio Dia R: uso racional de
Campafia sobre la osteoporosis medicamentos ANUAL 11
julio Uso seguro de medicamentos
Dia R: uso racional de
julio medicamentos Dia Mundial contra la hepatitis

Uso seguro de medicamentos
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Semana mundial de la lactancia

setiembre  |Dia Mundial del Corazén. agosto materna: Importancia del hierro y el
acido folico en el embarazo
octubre Dia mundial de la persona adulta setiembre Dia Mundial del Corazén.
mayor.
Dia Mundial de la Diabetes a octubre Dia mundial de la persona aduita
mayor.
noviembre
diciembre g|IaD2und|al de la lucha contra el Dia Mundial de la Diabetes a
noviembre Campafia para promover el retiro de
ANUAL o8 medlcamgntos y mejorar la
adherencia al tratamiento
farmacol6gico
diciembre dia mundial de la lucha contra el
SIDA
ANUAL 20
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Segun el Instrumento de indicadores, Prestacion de Servicios
Farmacéuticos Clinicos el indicador establecido para educacién sanitaria es
el porcentaje de campafas estandarizadas de uso racional de medicamentos
realizadas por el Servicio de Farmacia, el cual en nuestro caso es acorde con
lo establecido.

Importante destacar que la educacion sanitaria comprende ademas una
variedad de temas establecidos por la Organizacion Mundial de la Salud y la
Coordinacion Nacional de Servicios Farmacéuticos. Ver detalle en los
informes de educacion sanitaria de los afios 2015, 2016 y 2017 hasta
setiembre. A continuacion detalle de lo actuado en Atencion farmacéutica en
el escenario escolar, Participacion en ferias de Salud y en educacién a los

grupos de riesgo

ATENCION FARMACEUTICA EN EL ESCENARIO ESCOLAR (TRABAJO
ESCOLAR)

TRABAJO ESCOLAR
ANO 2017 2016 2015
NOMBRE DE LA
ESCUELA TOTAL DE ESTUDIANTES
Garcia Flamenco 203 165 266
Ricardo Jiménez 185 235 230
Napoleon Quesada 178 217
122
Naciones Unidas 192 208
210
Republica de Chile 183 289 262
Castro Madriz 205 267 234
TOTAL 1108 1326 1417

Fuentes Servicio de Farmacia
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Es necesario tener en cuenta que los nifios son agentes replicadores
de la informacion en sus entornos y hogares. Debido al nivel de exposicion
gue tienen los nifios a muchos mensajes sobre medicamentos, ellos se estan
formando conceptos y practicas que influirdn en su comportamiento en la
edad adulta. Actualmente, los nifios tienen pocas oportunidades de aprender
cémo usar apropiadamente los medicamentos, aun siendo ésta una actividad
diaria muy comuan, por lo tanto, la educacion en estos temas deberia
comenzar en la nifiez y prolongarse durante la adolescencia.

Ademas, en el pasado se consideraba que la mejor manera de atender
a los niflos era dando las instrucciones acerca de su salud a las personas que
eran responsables de su cuidado; sin embargo, hoy dia se tiene conciencia de
gue si el niflo tiene condiciones de edad y de comprension debe estar
involucrado en su tratamiento junto con su cuidador.

El programa de atencion farmacéutica del Servicio de Farmacia
C.C.D.C. en el escenario escolar contempla la visita anual a los estudiantes

de primero, tercero y sexto grado de las seis escuelas publicas del area.

A CONTINUACION, EL DESGLOSE DE LAS ACTIVIDADES SEGUN ANO
ESCOLAR
2015.

Primer grado

* Formas farmacéuticas.
+ Almacenamiento de medicamentos.
¢ Cuento: uso adecuado de medicamentos.

* Uso inhaladores orales.
- Entrega boletin MERIENDAS SALUDABLES
- Entrega de Gafetes “Experto en medicamentos”.
Tercer grado:
» Formas farmacéuticas.

* Almacenamiento de medicamentos.
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Intoxicaciones: consejos para evitarlas.

Fechas de vencimiento.

Descarte correcto de medicamentos en desuso o vencidos.
Uso inhaladores orales.

- Entrega boletin PROTEJASE DEL SOL Y EL CANCER DE PIEL

Sexto grado:

Fechas de vencimiento.

Formas farmacéuticas.

Descarte correcto de medicamentos en desuso o vencidos.

Proceso del despacho de recetas en un servicio de farmacia.

Vias de administracion.

Dramatizacion con gabachas, recetas, etiquetas, bolsas, etc.

- Entrega boletin NO FUMADO y CUIDADOS DEL ADULTO
MAYOR.

2016

Primer grado:

Formas farmacéuticas.

Almacenamiento de medicamentos

Cuento: uso adecuado de medicamentos

Entrega de boletin meriendas saludables

Tercer grado:

* Formas farmacéuticas

* Almacenamientos de medicamentos

« Intoxicaciones: consejos para evitarlas

« Fechas de vencimiento

» Descarte correcto de medicamentos en desuso o vencidos

» Entrega del boletin cancer de piel
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Sexto grado:

e Fechas de vencimiento

* Formas farmacéuticas

« Descarte correcto de medicamentos en desuso o vencidos
* Proceso despacho de recetas en un servicio de farmacia

* Entrega del boletin no fumado y cancer de piel

2017
Primer grado

Temas:
*+ Formas farmacéuticas

* Cuento
* Ruleta como juego y cierre de la actividad.
- Se da material para colorear asi como material informativo:

como administrar medicamentos liquidos a los nifios.

Tercer grado

Temas:
« Formas farmacéuticas

*« Prevencion de intoxicaciones

« Uso adecuado de medicamentos

- Se da material con actividades asi como material informativo:
prevencion cancer de piel, importancia de no fumar.

Sexto grado

Temas:
» Formas farmacéuticas
e Cancer de piel y prevencion.
* Uso adecuado de medicamentos (bloqueaqgdor solar)

- Se da material con actividades asi como material informativo:
prevencion cancer de piel, importancia de no fumar.
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En el afio 2016 para medir el nivel de satisfaccion de los profesores, se aplico

la “encuesta de satisfaccion de los educadores de primero, tercero y sexto

grado de las escuelas publicas del Area de Salud Zapote-Catedral acerca del

programa de educacion escolar”.

En general, el servicio fue calificado como “muy bueno” o “bueno”, a

excepcion de las siguientes situaciones:

Escuela Calificacibn/Comentario
Garcia Flamenco La comunicacién del farmacéutico con el publico meta fue
buena. El grupo es muy indisciplinado y no permiten a|la
instructora explicar”.

Deficiencias en el ambiente fisichugar poco apropiadgd
pues constantemente entran y salen docentes, sin respetar que hay
una charla para los estudiantes.

Ricardo Jiménez Problemas de ambiente fisico.

Recomiendan hacefiluvia de ideas para conocer que
saben los nifios”.

La escala debe incluir regular y NS/NR

Introducir el tema a través de un cuento.

Naciones Unidas Tema muy elevado para los estudiantes.
Disminuir tecnicidad.
Republica de Chile Falto participacion de los nifios.
Castro Madriz Problemas de ambiente fisico.
INFORME DE FIN DE GESTION DRA.MARIA LIBIA SALAS SALAS AGOSTO 1989-DIC 2017 184



PARTICIPACION EN FERIAS DE SALUD

2015

2016

2017

Lugar y fecha

Lugar y fecha

Lugar y fecha

I. Vestibulo, Clinica Dr. Carlos
Duran Cartin, Zapote

Fecha: 05 de marzo de 2015
uso de los medicamentos

1. Feria de Conmemoracion de

los 50 afios de la Clinica Dr.
Carlos Duran Cartin:
Realizada en conjunto con
campanas transversales de
retiro de medicamentos y
automedicacion (fotos en el
apartado de campaiias
transversales).

| FERIA 23 de Marzo: Barrio
Cordoba Uso racional de
medicamentos

Il. Parque del Merengue,
Quesada Duran, Zapote
Fecha: 14 de marzo de 2015
adherencia terapéutica,
automedicacion,
almacenamiento correcto de
los medicamentos y retiro de
medicamentos.

Il. Feria de Adulto mayor:
Realizada en conjunto con
AGECO y otros profesionales
de la Clinica. (Fotos en cursos
para manipulacion de grupos
de riesgo, adulto mayor).

Il FERIA 29 de abril: En Zapote
Recoleccion de medicamentos
vencidos o en mal estado.

lll. FERIA. Explanada Clinica
Dr. Carlos Duran Cartin
Fecha: 5 junio 2015 : temas
abordados alimentacion
saludable, prevencion de
cancer de piel e importancia
del buen uso de los
medicamentos.

lll. La Feria del dia del nifio se
realizé el dia 9 de setiembre,
en la explanada de la clinica.
Se trabajo en

horario de 8:30 am a 12md.
Se conto con el apoyo de
trabajo social, odontologia,
enfermeria y farmacia

Il FERIA 9 de julio en San
Cayetano temas generales sobre
salud y consulta farmacéutica

2.2. Barrio Naciones Unidas
Fecha: 13 de junio de 2015
uso de los medicamentos

2.3. Patronato Nacional de
Ciegos

Fecha: 20 de junio de
2015autocuidado, los estilos
de vida sanos, y la busqueda
de espacios saludables en la
comunidad.

IV FERIA 30 setiembre : Salén
Comunal de Moreno Caiias en
Zapote dirigida a la poblacion
infantil

IV FERIA: EN LOMAS DE
OCLORO el 25 de octubre sobre
uso racional de medicamentos

IV. Salén Comunal Moreno
Cafas.

Feria de Salud Infantil
Fecha: 29 de agosto 2016
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V. Kinder Escuela Napoledn
Quesada, Zapote, Feria del
nifio.

Fecha: 15 de Octubre 2015.

VI. Estadio de Beisbol Antonio
Escarré, Plaza Viquez.

Feria Estilos de vida
saludables Organizado por
Ebais I.

Fecha: 28 de noviembre 2015.

Fuente: Servicio de farmacia

CHARLAS IMPARTIDAS A USUARIOS 2015- SETIEMBRE 2017

CHARLAS A Usuarios internos y externos

CHARLAS A Usuarios internos y externos

2016

mes

tema

11 de julio

Curso para cuidadores de
adultos mayores

en diferentes
fechas

Charlas sobre la
importancia del consumo
de hierro y acido fdlico:

CHARLAS A Usuarios internos y externos

2017
mes tema
02 de
Charla a las ATPS.
marzo
importancia del acido folico
25-abr P! y
el hierro en el embarazo
. . |importancia del acido félico
20 de junio p. y
el hierro en el embarazo
Curso para cuidadores de
. _._ |adulto mayor: Manipulacién
26 de junio .
) de medicamentos en el adulto
mayor
. .. |Uso adecuado de los
21 de julio .
medicamentos
Curso para induccion al parto,
agosto . .
lactancia y otros relacionados.
17 de | importancia del acido félico y
octubre el hierro en el embarazo

2015
mes tema
1. Charla para el | curso
de preparacion para el
24 febrero de parto 2015, tema:

2015

“Importancia del hierro
y el acido folico durante
el embarazo y lactancia”

6 de julio de
2015

2. Charla sobre uso
correcto de
medicamentos dirigido
a pacientes
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DOCENCIA

El Servicio de Farmacia de la Clinica Dr. Carlos Duran funge como
unidad docente, avalada por el Consejo Académico Local (CAL) y el
CENDEISSS, para recibir estudiantes del curso de Farmacia Hospitalaria, en
la modalidad de Practica Clinica, de la Universidad de Iberoamérica (UNIBE).

El curso de Farmacia de Hospital estd orientado a instaurar un
conocimiento general del Sistema de Salud en nuestro pais, formando
profesionales capaces de desenvolverse en la practica de la Farmacia
Hospitalaria en el I, Il y 11l Nivel de atencion en salud. Durante la estancia en
el Centro de Salud, desarrollan los siguientes contenidos basados en los
objetivos del Curso de Farmacia Hospitalaria:

Tema
Semana
Presentacion
1 Recorrido por las instalaciones
Organizacién general de centros de la CCSS y funcionamiento
del Servicio de Farmacia
2 Lista Oficial de Medicamentos
Almacén Local de Medicamentos
3 Calculo de dosis
Practica de recetas
4 Sistemas de distribucion de medicamentos (Recepcion, Acopio,
Digitacion, Entrega)
6 Atencién Farmacéutica
Protocolos de tratamiento en TB, Hansen, VIH/SIDA
7 Farmacovigilancia
Préactica de calculo de dosis
8 Revision y preparacion de Stocks
Inyectables
9 Miniferia educativa tema de salud y uso racional de
medicamentos
10 Sistema de distribucion de medicamentos
Informacién de medicamentos
11 Soporte nutricional
(Visita a Hospital Nacional de la Mujer)
12 ., -
Integracion de conocimientos
13 Evaluacién

INFORME DE FIN DE GESTION DRA.MARIA LIBIA SALAS SALAS AGOSTO 1989-DIC 2017 187



Paralelamente, los estudiantes participan en actividades como:

* Preparacion de recetas copias

* Resolucion de consultas con otros profesionales de salud

* Visita Domiciliar

* Charlas, Ferias y otras actividades educativas

» Laevaluacion de la rotacion, esta basada en los siguientes rubros:
* Puntualidad y asistencia (10 %)

* Interés en el desarrollo de los temas (este rubro se evalla
semanalmente, para un total de 30%)

» Evaluacion de entrada de conocimientos (30%)

* Realizacion de Miniferia Educativa (15%)

» Trabajo final (15%)

ESTRATEGIAS PARA HUMANIZAR, PROMOVER EL BUEN TRATO,
MEJORAR EL AMBIENTE LABORAL Y LA SATISFACCION DE LOS
USUARIOS

Debido a las evidenciadas debilidades en la percepcién sobre el
ambiente laboral y el trato a los usuarios externos, en los afios 2015 y 2016
se continuo fortaleciendo las relaciones interpersonales entre los funcionarios
del servicio, mediante estrategias para humanizar y promover el buen trato
iniciadas desde el afio 2014 y otras acciones para mejorar la infraestructura y

nivelar la carga laboral.

En el afilo 2017 hemos continuado trabajando con la conviccion de que
promoviendo un trato mas humano y mejorando las condiciones fisica y
redistribucién de cargas, se puede afianzar una atencibn mas humanizada y

de calidad a los usuarios. A saber:
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1. Fortalecimiento del Recurso Humano: mediante acciones

estratégicas de educacién y capacitacion interna y externa que
promuevan el bienestar familiar, laboral y social para una sana

convivencia y mejora en su calidad de vida.

Mejoramiento de la infraestructura del servicio: gestionando el
alquiler de un inmueble para el traslado del almacén local de
medicamentos y la mejora en la distribucion del espacio fisico del
recetario. Ver detalle en el item relacionado con el almacén local de

medicamentos de este informe

Gestién de financiamiento presupuestario, a fin de subsanar los
requerimientos de personal profesional y de apoyo para el despacho de
recetas de medicamentos y almacén local de medicamentos. Ver en
archivo de farmacia los informes sobre este tema generados desde
2014 a la fecha.

A continuacion se aportan las capacitaciones recibidas por partes

del personal del servicio como estrategia para su fortalecimiento y

mejora del buen trato de 2015-2016-2017 hasta octubre 2017

INFORME DE FIN DE GESTION DRA.MARIA LIBIA SALAS SALAS AGOSTO 1989-DIC 2017

189



Registro Funcionario Identificacion Capacitacion Lugar Fecha Inicio Fecha Finaliza
1 WENDY MADRIZ AGUERO 110330930 COIMEP COLFAR 04-feb-15 04-feb-15
FRANCISCO SANDOVAL

2 SIBAJA 114480861 PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA CEDESO 04-feb-15 04-feb-15

SERGIO MORALES FALLAS 111210471 PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA CEDESO 04-feb-15 04-feb-15

LUIS DIEGO VILLEGAS 115460544 PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA CEDESO 04-feb-15 04-feb-15
GERENCIA DE EMOCIONES PILAR DEL

5 MARIA LIBIA SALAS SALAS 501710643 BIENESTAR INTEGRAL PRESTACIONES SOCIALES 06-feb-15 06-feb-15
MEJORANDO LA CALIDAD DE VIDA EN

6 MARIA LIBIA SALAS SALAS 501710643 ENTORNOS LABORALES PRESTACIONES SOCIALES 06-feb-15 06-feb-15
CONSTRUYENDO FAMILIA CON LOS

PAMELA MELENDEZ VARGAS 111050528 HIJOS DEL ENTORNO ACTUAL PRESTACIONES SOCIALES 10-feb-15 10-feb-15

MARIELA GUEVARA SOLERA 112740716 BRIGADAS CCDC 11-feb-15 11-feb-15

9 SERGIO SIBAJA CONTRERAS 112900528 BRIGADAS CCDC 11-feb-15 11-feb-15

10 ABIGADE RICHARD BAARS 112090853 EL RETO DE SER MADRE PRESTACIONES SOCIALES 12-feb-15 12-feb-15
CRIANDO HUOS, SIN DEJAR DE SER

11 ABIGADE RICHARD BAARS 112090853 PAREJA PRESTACIONES SOCIALES 12-feb-15 13-feb-15

12 STEVE VILLAPLANA ELIZONDO 111050121 PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA CENDEISSS 19-feb-15 19-feb-15

13 JOHANNA CARBALLO VARGAS 112000805 PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA CENDEISSS 19-feb-15 19-feb-15
MEJORANDO LA CALIDAD DE VIDA EN

14 PAMELA MELENDEZ VARGAS 111050528 ENTORNOS LABORALES PRESTACIONES SOCIALES 03-mar-15 03-mar-15
CAROLINA 70177078 MEJORANDO LA CALIDAD DE VIDA EN

15 FERNANDEZ SERRANO 7 ENTORNOS LABORALES PRESTACIONES SOCIALES 03-mar-15 03-mar-15
TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION

16 MARIA LIBIA SALAS SALAS 501710643 HIV/SIDA CEDESO 03-mar-15 03-mar-15
CLAVEZ PARA MEJORAR LA
CONVIVENCIA Y TENER EXITO EN LA

17 SHARON VALVERDE RAMIREZ 107640583 VIDA PRESTACIONES SOCIALES 11-mar-15 11-mar-15
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18

19

20

21

22

23
24

25

26

27

28

29

30

31

32

CAROLINA
SERRANO

FERNANDEZ

SHARON VALVERDE RAMIREZ

MICHAEL CASTILLO GARCIA

EDITH CECILIANO ROMERO

MARGARITA MORERA
SEQUIERA
MARGARITA MORERA
SEQUIERA

WENDY BADILLA CUBILLO

WENDY BADILLA CUBILLO

MAILYN ULATE CHAVES

SERGIO ROJAS GAMBOA

SERGIO ROJAS GAMBOA

SHARON VALVERDE RAMIREZ

SHARON VALVERDE RAMIREZ

MAILYN ULATE CHAVES

PAMELA MELENDEZ

701770787

107640583

113530321

109560681

112180420

112180420
113900656

113900656

205610016

107960022

107960022

107640583

107640583

205610016

111050528

CLAVES PARA MEJORAR LA
CONVIVENCIA Y TENER EXITO EN LA
VIDA

CLAVES PARA MEJORAR LA
CONVIVENCIA Y TENER EXITO EN LA
VIDA

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

EL RETO DE SER MADRE

ENCUENTRA LA FELICIDAD  SIN
RELACIONES DE DEPENDECIA

EL RETO DE SER MADRE

ENCUENTRA LA FELICIDAD  SIN
RELACIONES DE DEPENDECIA

TUTORA  PRINCIPIOS BASICOS DE
FARMACIA

COMO MANEJAR CONFLICTOS CON LOS
HIJOS?

VIDA EN FAMILIA, MEJORANDO LA
CONVIVENCIA

COMO MANEJAR CONFLICTOS CON LOS
HIJOS?

VIDA EN FAMILIA, MEJORANDO LA
CONVIVENCIA

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

CEDESO

CEDESO

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

CEDESO

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

CEDESO

CEDESO

11-mar-15

11-mar-15

12-mar-15

12-mar-15

16-mar-15

16-mar-15
16-mar-15

16-mar-15

18-mar-15

23-mar-15

23-mar-15

23-mar-15

23-mar-15

24-mar-15

24-mar-15

11-mar-15

11-mar-15

12-mar-15

12-mar-15

16-mar-15

16-mar-15
16-mar-15

16-mar-15

18-mar-15

23-mar-15

23-mar-15

23-mar-15

23-mar-15

24-mar-15

24-mar-15
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33
34

35

36

37

38
39
40
41

42
43
44
45
46
47

48

49

50

51

RONALD LOPEZ MORA
WENDY MADRIZ AGUERO

MARIA LIBIA SALAS S.

SHARON VALVERDE RAMIREZ

MARIA LIBIA SALAS SALAS
JAIRO  ARNULFO  VINDAS
ROJAS

SHARON VALVERDE RAMIREZ
MIGUEL BARBOZA MORA

TATIANA ACUNA NARANJO
CHRISTOPHER RETANA
SEGURA

ESTEBAN HERRERA MORA
ESTEBAN HERRERA MORA
MICHAEL CASTILLO GARCIA
MICHAEL CASTILLO GARCIA
SILIANA VEGA ROJAS

SILIANA VEGA ROIJAS

RAQUEL BALTODANO
CHAVES

RAQUEL BALTODANO
CHAVES

JASON HIDALGO MESEN

106930698
110330930

501710643

107640583

501710643

109460258
107640583
109410086
113760672

115330340
113470237
113470237
113530321
113530321
112570729

112570729

602600529

602600529

113820125

¢éCOMO EVITAR A LAS PERSONAS
TOXICAS? VIDEOCONFERENCIA

COIMEP

CURSO: INCLUSION DE UNA VISION
COMPARTIDA

CURSO: INCLUSION DE UNA VISION
COMPARTIDA

CURSO: INCLUSION DE UNA VISION
COMPARTIDA

ETICAY EJERCICIO PROFESIONAL
SU ACTITUD HACE LA DIFERENCIA
SU ACTITUD HACE LA DIFERENCIA
PREVENCION DE LA VIOLENCIA

PREVENCION DE LA VIOLENCIA
INCLUSION, UNA VISION EN CONJUNTO.
MASCULINIDAD

INCLUSION, UNA VISION EN CONJUNTO
MASCULINIDAD

GERENCIA DE EMOCIONES

ENCUENTRA LA FELICIDAD SIN
RELACIONES DE DEPENDENCIA

GERENCIA DE EMOCIONES

ENCUENTRA LA FELICIDAD  SIN
RELACIONES DE DEPENDENCIA
MEJORANDO LA CALIDAD DE VIDA EN
ENTORNOS LABORALES

COLFAR

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
CCSS

CCSC/ UCR

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

25-mar-15
25-mar-15

27-mar-15

27-mar-15

27-mar-15

01-abr-16
07-abr-15
07-abr-15
09-abr-15

09-abr-15
14-abr-15
14-abr-15
14-abr-15
14-abr-15
16-abr-15

16-abr-15

16-abr-15

16-abr-15

27-abr-15

25-mar-15
25-mar-15

27-mar-15

27-mar-15

27-mar-15

01-abr-16
07-abr-15
07-abr-15
09-abr-15

09-abr-15
14-abr-15
14-abr-15
14-abr-15
14-abr-15
16-abr-15

16-abr-15

16-abr-15

16-abr-15

27-abr-15
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52
53
54
55
56
57
58

59

60

61

62

63

64

65

66

67

68
69

MARJORIE MONTERO ARIAS
WENDY MADRIZ AGUERO
STEVE VILLAPLANA ELIZONDO
JOHANNA CARBALLO VARGAS
EDITH CECILIANO ROMERO
SHARON VALVERDE RAMIREZ
TATIANA ACUNA NARANJO

SHARON VALVERDE RAMIREZ

TATIANA ACUNA NARANJO
ANGELA CAROLINA
FERNANDEZ SERRANO

JAVIER ACOSTA MEZA
CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

JAVIER ACOSTA MEZA
CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

MARIELA GUEVARA SOLERA

JAVIER ACOSTA MEZA
RAQUEL BALTODANO
CHAVES

KATTIA RODRIGUEZ SOTO

109650467
110330930
111050121
112000805
109560681
107640583
113760672

107640583

113760672

701770787

104590128

701770787

104590128

701770787

112740716

104590128

602600529
108120775

MEJORANDO LA CALIDAD DE VIDA EN
ENTORNOS LABORALES

COIMEP

PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA
PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA
LESCO NIVEL |

INTELIGENCIA EMOCIONAL

INTELIGENCIA EMOCIONAL

CLAVES PARA MEJORAR LA
CONVIVENCIA Y TENER EXITO EN LA
VIDA

CLAVES PARA MEJORAR LA
CONVIVENCIA Y TENER EXITO EN LA
VIDA

COMUNICACION ASERTIVA PARA LA
VIDA

COMUNICACION ASERTIVA PARA LA
VIDA

MANEJO DEL ESTRES EN AMBIENTES
LABORALES

MANEJO DEL ESTRES EN AMBIENTES
LABORALES

COMUNICACION ASERTIVA PARA LA
VIDA

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

SU ACTITUD HACE LA DIFERENCIA
SU ACTITUD HACE LA DIFERENCIA

PRESTACIONES SOCIALES
COLFAR

CENDEISSS

CENDEISSS

CENDEISSS
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

Prestaciones sociales CCSS

CEDESO

CEDESO

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES

27-abr-15
06-may-15
07-may-15
07-may-15
07-may-15
11-may-15
11-may-15

11-may-15

11-may-15
12-may-15
12-may-15
12-may-15
12-may-15
12-may-15
14-may-15
14-may-15

21-may-15
21-may-15

27-abr-15
06-may-15
07-may-15
07-may-15
07-may-15
11-may-15
11-may-15

11-may-15

11-may-15
12-may-15
12-may-15
12-may-15
12-may-15
12-may-15
14-may-15
14-may-15

21-may-15
21-may-15
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70

71

72

73

74

75

76

77

78

79

80
81

82
83
84

85

86

RAQUEL
CHAVES

BALTODANO

KATTIA RODRIGUEZ SOTO

MARGARITA MORERA
SEQUIERA

WENDY BADILLA CUBILLO
MARGARITA MORERA
SEQUIERA

WENDY BADILLA CUBILLO

MARGARITA MORERA
SEQUIERA

CINTHIA ARIAS LOPEZ

WENDY BADILLA CUBILLO

SHARON VALVERDE RAMIREZ

YAMILETH VARGAS VARGAS

WENDY MADRIZ AGUERO
FRANCISCO SANDOVAL
SIBAJA

SERGIO MORALES FALLAS
LUIS DIEGO VILLEGAS

MARIA LIBIA SALAS SALAS

WENDY MADRIZ AGUERO

602600529

108120775

112180420

113900656

112180420

113900656

112180420

503870748

113900656

107640583

107640584
110330930

114480861
111210471
115460544

501710643

110330930

MANEJO DEL ESTRES EN AMBIENTES
LABORALES

MANEJO DEL ESTRES EN AMBIENTES
LABORALES

GERENECIA DE LAS EMOCIONES, PILAR
DE VIENESTAR INTEGRAL

GERENECIA DE LAS EMOCIONES, PILAR
DE VIENESTAR INTEGRAL

VIDA EN FAMILIA, MEJORANDO LA
CONVIVENCIA

VIDA EN FAMILIA, MEJORANDO LA
CONVIVENCIA

GERENECIA DE LAS EMOCIONES, PILAR
DE VIENESTAR INTEGRAL

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

TALLER. CALIDAD DE VIDA, CARACTER Y
LIDERAZGO

TALLER. CALIDAD DE VIDA, CARACTER Y
LIDERAZGO

COIMEP

PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA
PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA
PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA

TALLER EPIDEMIOLOGIA
TALLER INFORMACION DE
MEDICAMENTOS

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

Prestaciones sociales CCSS

CEDESO

CEDESO

PRESTACIONES SOCIALES

COLFAR

CEDESO
CEDESO

CEDESO
Colegio de Medicos
Cirujanos

CENDEISSS

Y

21-may-15

21-may-15

22-may-15

22-may-15

22-may-15

22-may-15

22-may-15

27-may-15

27-may-15

29-may-15

29-may-15
03-jun-15

03-jun-15
03-jun-15
03-jun-15

04-jun-15

08-jun-15

21-may-15

21-may-15

22-may-15

22-may-15

22-may-15

22-may-15

22-may-15

27-may-15

27-may-15

29-may-15

29-may-15
03-jun-15

03-jun-15
03-jun-15
03-jun-15

05-jun-15

12-jun-15
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87

88
89
90
91
92

93

94

95
96

97
98
99

100

101

102

103

104

WENDY BADILLA CUBILLO

SERGIO ROJAS GAMBOA
WENDY BADILLA CUBILLO
SERGIO ROJAS GAMBOA
MARIELA GUEVARA SOLERA
SERGIO SIBAJA CONTRERAS

WENDY MADRIZ AGUERO

CARLOS HIDALGO MORA

ANGELICA GAMBOA
CASCANTE

YAMILETH VARGAS VARGAS
ANGELICA GAMBOA
CASCANTE

YAMILETH VARGAS VARGAS
SHARON VALVERDE RAMIREZ

RONALD LOPEZ MORA
CRISTINA POLTRONIERI
PACHECHO

SHARON VALVERDE RAMIREZ

MARIELA GUEVARA SOLERA

TATIANA ACUNA NARANJO

113900656

107960022
113900656
107960022
112740716
112900528

110330930

106440363

114570719
107640584

114570719
107640584
107640583

106930698

105300344

107640583

112740716

113760672

MEJORANDO LA CALIDAD DE VIDA EN
ENTORNOS LABORALES

MEJORANDO LA CALIDAD DE VIDA EN
ENTORNOS LABORALES

EDUCAR CON LIMITES

EDUCAR CON LIMITES

BRIGADAS

BRIGADAS

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

SU ACTITUD HACE LA DIFERENCIA
SU ACTITUD HACE LA DIFERENCIA

MANEJO DEL DUELO

MANEJO DEL DUELO

MANEJO DEL DUELO

MEJORANDO LA CALIDAD DE VIDA EN
ENTORNOS LABORALES

MEJORANDO LA CALIDAD DE VIDA EN
ENTORNOS LABORALES

LA IMPORTANCIA DEL CRECIMIENTO
PERSONAL EN LA CALIDAD DE VIDA

LA IMPORTANCIA DEL CRECIMIENTO
PERSONAL EN LA CALIDAD DE VIDA
CLAVES PARA MEJORAR LA
CONVIVENCIA Y TENER EXITO EN LA
VIDA

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
CCDC
CCDC

CEDESO

CEDESO

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

09-jun-15

09-jun-15
09-jun-15
09-jun-15
10-jun-15
10-jun-15

11-jun-15
11-jun-15

12-jun-15
12-jun-15

12-jun-15
12-jun-15
12-jun-15

17-jun-15

17-jun-15

23-jun-15

23-jun-15

25-jun-15

09-jun-15

09-jun-15
09-jun-15
09-jun-15
10-jun-15
10-jun-15

11-jun-15
11-jun-15

12-jun-15
12-jun-15

12-jun-15
12-jun-15
12-jun-15

17-jun-15

17-jun-15

23-jun-15

23-jun-15

25-jun-15
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105

106

107

108

109

110

111
112
113

114

115

116

PAMELA MELENDEZ VARGAS

SHARON VALVERDE RAMIREZ

MARIA LIBIA SALAS SALAS

REBECA FLORES PINA

LAURA TOORES BARQUERO

CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO
CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

WENDY MADRIZ AGUERO
MARJORIE MONTERO ARIAS

ESTEBAN HERRERA MORA

SERGIO SIBAJA CONTRERAS

MIGUEL BARBOZA MORA

111050528

107640583

501710643

503650391

112000843

701770787

701770787
110330930
109650467

113470237

112900528

109410086

CLAVES PARA MEJORAR LA
CONVIVENCIA Y TENER EXITO EN LA

VIDA

CONFERENCIA INT. MEDITACION,
EXPRESION Y LIBERTAD

CONFERENCIA INT. MEDITACION,

EXPRESION Y LIBERTAD

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

ATENCION FARMACEUTICA

ATENCION FARMACEUTICA
COIMEP

LESCO NIVEL Il

LA IMPORTANCIA DEL CRECIMIENTO
PERSONAL EN LA CALIDAD DE VIDA |
PELICULA: “MCFARLAND: SIN LIMETES”
*

CINE FORO: LA IMPORTANCIA DEL
CRECIMIENTO  PERSONAL EN LA
CALIDAD DE VIDA | PELICULA:
“MCFARLAND: SIN LIMETES” **EDICION
ACENTUADA PARA PERSONAS QUE
LIDERAN EN LA VIDA**

CINE FORO: LA IMPORTANCIA DEL
CRECIMIENTO  PERSONAL EN LA
CALIDAD DE VIDA | PELICULA:
“MCFARLAND: SIN LIMETES” **EDICION
ACENTUADA PARA PERSONAS QUE

INFORME DE FIN DE GESTION

PRESTACIONES SOCIALES

CEDESO

CEDESO

CEDESO

CEDESO

CENDEISSS

COLFAR
COLFAR
CENDEISSS

Prestaciones sociales CCSS

Prestaciones sociales CCSS

Prestaciones sociales CCSS

DRA.MARIA LIBIA SALAS SALAS AGOSTO 1989-DIC 2017

25-jun-15
26-jun-15
26-jun-15
29-jun-15
29-jun-15
29-jun-15

29-jun-15
01-jul-15
01-jul-15

06-jul-15

06-jul-15

06-jul-15

25-jun-15
26-jun-15
26-jun-15
29-jun-15
29-jun-15
30-jun-15

03-jul-15
01-jul-15
01-jul-15

06-jul-15

06-jul-15

06-jul-15
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117

118

119

120
121

122

123

124
125

CARLOS HIDALGO MORA

SERGIO SIBAJA CONTRERAS

CARLOS HIDALGO MORA
ANGELICA CASCANTE
GAMBOA

DARVIN PICADO SOLANO

SILIANA VEGA ROIJAS

CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

CHRISTOPHER RETANA
SEGURA

YAMILETH VARGAS VARGAS

106440363

112900528

106440363

114570719
114150666

112570729

701770787

115533040
107640584

LIDERAN EN LA VIDA**

CINE FORO: LA IMPORTANCIA DEL
CRECIMIENTO  PERSONAL EN LA
CALIDAD DE VIDA | PELICULA:
“MCFARLAND: SIN LIMETES” **EDICION
ACENTUADA PARA PERSONAS QUE
LIDERAN EN LA VIDA**

CINE FORO: LA IMPORTANCIA DEL
CRECIMIENTO  PERSONAL EN LA
CALIDAD DE VIDA | PELICULA:
“MCFARLAND: SIN LIMETES” **EDICION
ACENTUADA PARA PERSONAS QUE
LIDERAN EN LA VIDA**

CINE FORO: LA IMPORTANCIA DEL
CRECIMIENTO  PERSONAL EN LA
CALIDAD DE VIDA | PELICULA:
“MCFARLAND: SIN LIMETES” **EDICION
ACENTUADA PARA PERSONAS QUE
LIDERAN EN LA VIDA**

PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA
PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA
MEJORANDO LA CALIDAD DE VIDA EN
ENTORNOS LABORALES

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

MANEJO DEL ESTRES EN AMBIENTES

INFORME DE FIN DE GESTION

Prestaciones sociales CCSS

Prestaciones sociales CCSS

Prestaciones sociales CCSS

CEDESO
CEDESO

PRESTACIONES SOCIALES

CEDESO

CEDESO
PRESTACIONES SOCIALES

06-jul-15

06-jul-15

06-jul-15

08-jul-15
08-jul-15

09-jul-15
09-jul-15

09-jul-15
10-jul-15

06-jul-15

06-jul-15

06-jul-15

08-jul-15
08-jul-15

09-jul-15
09-jul-15

09-jul-15
10-jul-15
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126
127

128

129

130

131

132

133

134

135
136

137

138
139
140

141
142

FREDDY ALEJANDRO MORA
FALLAS

DAVID QUESADA CERDAS
FREDDY ALEJANDRO MORA
FALLAS

DAVID QUESADA CERDAS
JENNY MARTINEZ GARCIA

SERGIO ROJAS GAMBOA

ABIGADE RICHARDS BAARS

GUSTAVO SANCHEZ ARAYA

ABIGADE RICHARDS BAARS

GUSTAVO SANCHEZ ARAYA
WENDY MADRIZ AGUERO

MARJORIE MONTERO ARIAS

SILIANA VEGA ROJAS
MARIELA GUEVARA SOLERA

SERGIO SIBAJA CONTRERAS
ANGELICA CASCANTE
GAMBOA

DARVIN PICADO SOLANO

115150202
115110673

115150202

115150202

111320678

107960022

112090853

115300506

112090853

115300506
110330930

109650467

112570729
112740716
112900528

114570719
114150666

LABORALES

SU ACTITUD HACE LA DIFERENCIA

SU ACTITUD HACE LA DIFERENCIA
MANEJO DEL STREES EN AMBIENTES
LABORALES

MANEJO DEL STREES EN AMBIENTES
LABORALES

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

GERENCIA DE EMOCIONES: PILAR DEL
BIENESTAR INTEGRAL

GERENCIA DE EMOCIONES: PILAR DEL
BIENESTAR INTEGRAL

GESTION DEL CAMBIO, UNA DESTREZA
PARA LA VIDA

GESTION DEL CAMBIO, UNA DESTREZA
PARA LA VIDA

COIMEP
TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA
TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

BRIGADAS
BRIGADAS

PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA
PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

CEDESO

CEDESO

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES
COLFAR

CEDESO

CEDESO
IGLESIA UJARRAS
IGLESIA UJARRAS

CEDESO
CEDESO

17-jul-15
17-jul-15

21-jul-15
21-jul-15
22-jul-15
22-jul-15
28-jul-15
28-jul-15
28-jul-15

28-jul-15
05-ago-15

11-ago-15

11-ago-15
12-ago-15
12-ago-15

19-ago-15
19-ago-15

17-jul-15
17-jul-15

21-jul-15
21-jul-15
22-jul-15
22-jul-15
28-jul-15
28-jul-15
28-jul-15

28-jul-15
05-ago-15

11-ago-15

11-ago-15
12-ago-15
12-ago-15

19-ago-15
19-ago-15
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143

144
145
146

147
148
149

150

151

152

153

154
155

156

157

158

159

160

MARGARITA
SEQUEIRA

MORERA

SERGIO SIBAJA CONTRERAS
EDITH CECILIANO ROMERO

MARJORIE MONTERO ARIAS
ANGELICA CASCANTE
GAMBOA

DARVIN PICADO SOLANO
JENNY MARTINEZ

CRISTOPHER RETANA
ESTEBAN HERRERA
ABIGADE RICHARDS BAARS
GUSTAVO SANCHEZ ARAYA

ABIGADE RICHARDS BAARS

RONALD LOPEZ MORA
CRISTINA POLTRONIERI
PACHECHO

SHARON VALVERDE RAMIREZ

JAVIER ACOSTA MEZA

JASON HIDALGO MESEN

TATIANA ACUNA NARANJO

112180420

112900528
109560681
109650467

114570719
114150666
111320678

115330340

113470237

112090853

115300506

112090853
106930698

105300344

107640583

104590128

113830125

113760672

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA
TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

LESCO NIVEL I
LESCO NIVEL |

PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA
PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA

FARMACIA ONCOLOGICA

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

MANEJO DEL STREES EN AMBIENTES
LABORALES

MANEJO DEL STREES EN AMBIENTES
LABORALES

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

COMUNICACION ASERTIVA

COMUNICACION ASERTIVA

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

GERENCIA DE EMOCIONES PILAR DEL
BIENESTAR INTEGRAL

GERENCIA DE EMOCIONES PILAR DEL
BIENESTAR INTEGRAL

GERENCIA DE EMOCIONES PILAR DEL
BIENESTAR INTEGRAL

CEDESO

CEDESO
CENDEISSS
H. CHACON PAU

CEDESO
CEDESO
CENDEISSS

CEDESO

CEDESO

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

CEDESO
PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

CEDESO

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

24-ago-15

24-ago-15
01-sep-16
01-sep-16

02-sep-15
02-sep-15
07-sep-15

08-sep-15
08-sep-15
18-sep-15
18-sep-15

23-sep-15
24-sep-15

24-sep-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

24-ago-15

24-ago-15
01-sep-16
01-sep-16

02-sep-15
02-sep-15
11-sep-15

08-sep-15
08-sep-15
18-sep-15
18-sep-15

23-sep-15
24-sep-15

24-sep-15
02-oct-15
02-oct-15
02-oct-15

02-oct-15
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161

162

163

164

165

166

167

168

169

170

171

172

173

174

175

FREDDY ALEJANDRO MORA
FALLAS

DAVID QUESADA CERDAS
ALEJANDRO CASTRO ARIAS
ESTEBAN HERRERA MORA
ISABEL CRISTINA POLRONIERI
PACHECO

LAURA TORRES BARQUERO
MICHAEL CASTILLO GARCIA
EDITH CECILIANO ROMERO
RONALD LOPEZ MORA
SERGIO ROJAS GAMBOA
YAMILETH VARGAS VARGAS
SERGIO SIBAJA CONTRERAS.
MIGUEL BARBOZA MORA

PAMELA MELENDEZ VARGAS

MARIELA GUEVARA SOLERA

115150202

115110673

113220070

113470237

105300344

112000843

113530321

109560681

106930698

107960022

106700070

112900528

109410086

111050528

112740716

GERENCIA DE EMOCIONES
BIENESTAR INTEGRAL
GERENCIA DE EMOCIONES
BIENESTAR INTEGRAL
GERENCIA DE EMOCIONES
BIENESTAR INTEGRAL
GERENCIA DE EMOCIONES
BIENESTAR INTEGRAL
GERENCIA DE EMOCIONES
BIENESTAR INTEGRAL
GERENCIA DE EMOCIONES
BIENESTAR INTEGRAL
GERENCIA DE EMOCIONES
BIENESTAR INTEGRAL
GERENCIA DE EMOCIONES
BIENESTAR INTEGRAL
GERENCIA DE EMOCIONES
BIENESTAR INTEGRAL
GERENCIA DE EMOCIONES
BIENESTAR INTEGRAL
GERENCIA DE EMOCIONES
BIENESTAR INTEGRAL
GERENCIA DE EMOCIONES
BIENESTAR INTEGRAL
GERENCIA DE EMOCIONES
BIENESTAR INTEGRAL
GERENCIA DE EMOCIONES
BIENESTAR INTEGRAL
GERENCIA DE EMOCIONES
BIENESTAR INTEGRAL

PILAR

PILAR

PILAR

PILAR

PILAR

PILAR

PILAR

PILAR

PILAR

PILAR

PILAR

PILAR

PILAR

PILAR

PILAR

DEL

DEL

DEL

DEL

DEL

DEL

DEL

DEL

DEL

DEL

DEL

DEL

DEL

DEL

DEL

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15
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176

177

178

179

180

181

182

183

184

185

186

187

188

189
190
191

LUIS DIEGO LEON ARAYA

KATTIA RODRIGUEZ SOTO

MARJORIE MONTERO ARIAS

CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

CINTHYA ARIAS LOPEZ

STEVE VILLAPLANA ELIZONDO

JOANNA CARBALLO VARGAS

CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

CRISTOPHER RETANA
SEGURA

CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

CRISTOPHER RETANA
SEGURA

EDITH CECILIANO ROMERO

MARIELA GUEVARA SOLERA

DAVID QUESADA CERDAS
SERGIO SIBAJA CONTRERAS
JASON HIDALGO MESEN

603330658

108120775

109650467

701770787

503870748

111050121

112000805

701770787

115330340

701770787

115330340

109560681

112740716

115110673
112900528
113830125

GERENCIA DE EMOCIONES PILAR

BIENESTAR INTEGRAL

GERENCIA DE EMOCIONES PILAR

BIENESTAR INTEGRAL

GERENCIA DE EMOCIONES PILAR

BIENESTAR INTEGRAL

GERENCIA DE EMOCIONES PILAR

BIENESTAR INTEGRAL

GERENCIA DE EMOCIONES PILAR

BIENESTAR INTEGRAL

GERENCIA DE EMOCIONES PILAR

BIENESTAR INTEGRAL

GERENCIA DE EMOCIONES PILAR

BIENESTAR INTEGRAL

CONFERENCIA INTERNACIONAL
PROPOSITO EN LA VIDA" | PARTE
CONFERENCIA INTERNACIONAL
PROPOSITO EN LA VIDA" | PARTE
CONFERENCIA INTERNACIONAL
PROPOSITO EN LA VIDA" Il PARTE
CONFERENCIA INTERNACIONAL
PROPOSITO EN LA VIDA" II PARTE
CONFERENCIA INTERNACIONAL
UNION DE LA PAREJA, SER FELIZ"
CONFERENCIA INTERNACIONAL
UNION DE LA PAREJA, SER FELIZ"

DEL

DEL

DEL

DEL

DEL

DEL

DEL

TU

TU

TU

TU

LA

LA

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION

HIV/SIDA
BRIGADAS

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

CEDESO
CCDC

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION CEDESO

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

06-oct-15

06-oct-15

07-oct-15

07-oct-15

07-oct-15

07-oct-15

07-oct-15
14-oct-15
28-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

02-oct-15

06-oct-15

06-oct-15

07-oct-15

07-oct-15

07-oct-15

07-oct-15

07-oct-15
14-oct-15
28-oct-15
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192
193

194

195

196

197
198
199
200
201
202

203

204

205

206

207

208
209

FREDDY MORA FALLAS
REBECA FLORES PINA

DARVIN PICADO SOLANO

RONALD LOPEZ MORA

PAMELA MELENDEZ VARGAS

MIGUEL BARBOZA MORA
MARJORIE MONTERO ARIAS
EDITH CECILIANO ROMERO
MARIELA GUEVARA SOLERA
SHARON VALVERDE RAMIREZ
MARIA LIBIA SALAS SALAS

YAMILETH VARGAS VARGAS
SHARON VALVERDE RAMIREZ
LUIS DIEGO LEON ARAYA
MARJORIE MONTERO ARIAS
ARALI PEREZ LOPEZ

VICTORIA CHACON BRICENO
CAROLINA FERNANDEZ

115150202
503650391

114150666

106930698

111050528

109410086
109650467
109560681
112740716
107640583
501710643

106700070

107640583

603330658

109650467

115860680

109510525
701770787

HIV/SIDA

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

MEDICINA BASADA EN LA EVIDENCIA
TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

GERENCIA DE EMOCIONES PILAR DEL
BIENESTAR INTEGRAL

MANEJO DEL ESTRES EN LOS ENTORNOS
LABORALES

LESCO NIVEL I

LESCO NIVEL Il

BRIGADAS

CINE FORO. CIUDAD FRIA

CINE FORO. CIUDAD FRIA

MEJORANDO LA CALIDAD DE VIDA EN
ENTORNOS LABORALES
FERIA BIENES Y
PROVEEDORES E INSUMOS
TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

TALLER ESTIGMA Y DISCRIMINACION
HIV/SIDA

NEGOCIACION EFICAZ PARA LA VIDA

SERVICIOS,

INFORME DE FIN DE GESTION

CEDESO
CENDEISSS

CEDESO

CEDESO

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES
CENDEISSS
CENDEISSS

CEDESO
CEDESO

PRESTACIONES SOCIALES

CENDEISSS

CEDESO

CEDESO

CEDESO

CEDESO

DRA.MARIA LIBIA SALAS SALAS AGOSTO 1989-DIC 2017

28-oct-15
09-nov-15

11-nov-15

11-nov-15

25-nov-15

25-nov-15
25-nov-15
25-nov-15
25-nov-15
26-nov-15
26-nov-15

30-nov-15

30-nov-15

30-nov-15

30-nov-15

30-nov-15

30-nov-15
01-dic-15

28-oct-15
13-nov-15

11-nov-15

11-nov-15

25-nov-15

25-nov-15
25-nov-15
25-nov-15
25-nov-15
26-nov-15
26-nov-15

30-nov-15

30-nov-15

30-nov-15

30-nov-15

30-nov-15

30-nov-15
01-dic-15

202



210

211

212

213

214

215

216

217

218

219

220
221
222

223

224

SERRANO

CAROLINA
SERRANO

FERNANDEZ

EDITH CECILIANO ROMERO

MIGUEL BARBOZA MORA

SHARON VALVERDE RAMIREZ

YAMILETH VARGAS VARGAS

MIGUEL BARBOZA MORA

SHARON VALVERDE RAMIREZ

REBACA FLORES PINA

REBACA FLORES PINA

LAURA TORRES BARQUERO

LAURA TORRES BARQUERO
REBACA FLORES PINA
LAURA TORRES BARQUERO

REBACA FLORES PINA

LAURA TORRES BARQUERO

701770787

109560681

109410086

107640583

107640584

109410086

107640583

503650391

503650391

112000843

112000843
503650391
112000843

503650391

112000843

RESOLUCION ALTERNA PARA
CONFLICTOS EN LA VIDA
COMUNICACION ASERTIVA PARA LA

VIDA

CHARLA "IDEAS PARA PLANIFICAR
NUESTRO AGUINALDO
INTELIGENTEMENTE"

CHARLA "IDEAS PARA PLANIFICAR
NUESTRO AGUINALDO
INTELIGENTEMENTE"

MEJORANDO LA CALIDAD DE VIDA EN
LOS ENTORNOS LABORALES

CHARLA "IDEAS PARA PLANIFICAR
NUESTRO AGUINALDO
INTELIGENTEMENTE"

COMUNICACION ASERTIVA PARA LA
VIDA

CLAVES PARA MEJORAR LA
CONVIVENVIA

COMUNICACION ASERTIVA PARA LA
VIDA

CLAVES PARA MEJORAR LA
CONVIVENVIA

COMUNICACION ASERTIVA PARA LA
VIDA

INTELIGENCIA EMOCIONAL
INTELIGENCIA EMOCIONAL

MANEJO DEL ESTRES EN AMBIENTES
LABORALES

MANEJO DEL ESTRES EN AMBIENTES
LABORALES

INFORME DE FIN DE GESTION

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

Prestaciones sociales CCSS

Prestaciones sociales CCSS

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES
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01-dic-15

01-dic-15

01-dic-15

01-dic-15

01-dic-15

01-dic-15

01-dic-15

03-dic-15

03-dic-15

03-dic-15

03-dic-15
03-dic-15
03-dic-15

09-dic-15

09-dic-15

01-dic-15

01-dic-15

01-dic-15

01-dic-15

01-dic-15

01-dic-15

01-dic-15

03-dic-15

03-dic-15

03-dic-15

03-dic-15
03-dic-15
03-dic-15

09-dic-15

09-dic-15

203



225
226
227
228
229
230
231
232

233

234

235

236

237
238
239
240
241
242
243
244
245

246

JENNY MARTINEZ GARCIA
LUIS DIEGO LEON ARAYA
CARLOS HIDALGO MORA
JENNY MARTINEZ GARCIA
LUIS DIEGO LEON ARAYA
JENNY MARTINEZ GARCIA
PAMELA MELENDEZ VARGAS
VICTORIA CHACON BRICENO

MARIELA GUEVARA SOLERA

FREDDY ALEJANDRO MORA
FALLAS

DAVID QUESADA CERDAS

DARVIN PICADO SOLANO
ANGELA CAROLINA
FERNANDEZ SERRANO

KATTIA RODRIGUEZ SOTO
SERGIO ROJAS GAMBOA
TATIANA ACUNA NARANJO
PAMELA MELENDEZ VARGAS
GUSTAVO SANCHEZ ARAYA
EDITH CECILIANO ROMERO
RONALD LOPEZ MORA

YAMILETH VARGAS VARGAS
ANGELICA GAMBOA
CASCANTE

111320678
603330658
604400363
111320678
603330658
111320678
111050528
109510525

112740716

115150202

115110673

114150666

701770787
108120775
107960022
101376072
111050528
115300506
109560681
106930698
106700070

114570719

INTELIGENCIA EMOCIONAL
INTELIGENCIA EMOCIONAL
INTELIGENCIA EMOCIONAL

CLAVES PARA TENER EXITO EN LA VIDA
CLAVES PARA TENER EXITO EN LA VIDA
MANEJO DEL ESTRES LABORAL
MANEJO DEL ESTRES LABORAL
INTELIGENCIA EMOCIONAL

CONVIVENCIA  PARA UNA
CALIDAD DE VIDA

CONVIVENCIA PARA UNA
CALIDAD DE VIDA

CONVIVENCIA  PARA UNA
CALIDAD DE VIDA

CONVIVENCIA  PARA UNA
CALIDAD DE VIDA

RELACIONES HUMANAS
RELACIONES HUMANAS
RELACIONES HUMANAS
RELACIONES HUMANAS
MANEJO DE FUEGO CON EXTINTORES
MANEJO DE FUEGO CON EXTINTORES
MANEJO DE FUEGO CON EXTINTORES
MANEJO DE FUEGO CON EXTINTORES
MANEJO DE FUEGO CON EXTINTORES

MANEJO DE FUEGO CON EXTINTORES

MEJOR

MEJOR

MEJOR

MEJOR

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
CCDC
CCDC
CCDC
CCDC
CCDC

CCDC

11-dic-15
11-dic-15
11-dic-15
11-dic-15
11-dic-15
14-dic-15
14-dic-15
17-dic-15

29-ene-16

29-ene-16

29-ene-16

29-ene-16

24-feb-16
24-feb-16
24-feb-16
24-feb-16
13-mar-16
13-mar-16
13-mar-16
13-mar-16
13-mar-16

13-mar-16

11-dic-15
11-dic-15
11-dic-15
11-dic-15
11-dic-15
14-dic-15
14-dic-15
17-dic-15

29-ene-16

29-ene-16

29-ene-16

29-ene-16

24-feb-16
24-feb-16
24-feb-16
24-feb-16
13-mar-16
13-mar-16
13-mar-16
13-mar-16
13-mar-16

13-mar-16
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247
248
249
250
251

252

253

254

255

256

257

258

259

260

261

262
263

264

DARVIN PICADO SOLANO
LOURDES VILLALOBOS MORA
LUIS DIEGO VILLEGAS GOMEZ
JOHANNA CARBALLO VARGAS
MAILYN ULATE CHAVES

CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

SERGIO ROJAS GAMBOA

SHARON VALVERDE RAMIREZ

SERGIO ROJAS GAMBOA

SHARON VALVERDE RAMIREZ

RONALD LOPEZ MORA

MARIA LIBIA SALAS SALAS

SHARON VALVERDE RAMIREZ

JAIRO  ARNULFO  VINDAS
ROJAS

ESTEBAN HERRERA MORA
JAIRO  ARNULFO  VINDAS
ROJAS

ESTEBAN HERRERA MORA

SERGIO SIBAJA CONTRERAS

114150666
114520920
115460544
112000805
205610016

701770787

107960022

107640583

107960022

107640583

106930698

501710643

107640583

109460258

113470237

109460258
113470237

112900528

MANEJO DE FUEGO CON EXTINTORES
MANEJO DE FUEGO CON EXTINTORES
MANEJO DE FUEGO CON EXTINTORES
MANEJO DE FUEGO CON EXTINTORES
MANEJO DE FUEGO CON EXTINTORES

Il SIMPOSIO DE MEDICINA BASADA EN
LA EVIDENCIA

VIDA EN FAMILIA, MEJORANDO LA
CONVIVENCIA

VIDA EN FAMILIA, MEJORANDO LA
CONVIVENCIA

COMO MANEJAR CONFLICTOS CON LOS
HIJOS?

COMO MANEJAR CONFLICTOS CON LOS
HIJOS?

¢COMO EVITAR A LAS PERSONAS
TOXICAS? VIDEOCONFERENCIA | Y Il
CURSO: INCLUSION DE UNA VISION
COMPARTIDA

CURSO: INCLUSION DE UNA VISION
COMPARTIDA

CONVIVENCIA  PARA  UNA MEIOR
CALIDAD DE VIDA
CONVIVENCIA  PARA  UNA MEIJOR

CALIDAD DE VIDA

MANEJO DEL DUELO
MANEJO DEL DUELO

PRACITICA DE MANEJO DE FUEGO CON
EXTINTORES

CCDC
CCDC
CCDC
CCDC
CCDC

CENDEISSS

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES

CCDC

13-mar-16
13-mar-16
13-mar-16
13-mar-16
13-mar-16

16-mar-16

23-mar-16

23-mar-16

23-mar-16

23-mar-16

25-mar-16

27-mar-16

27-mar-16

29-mar-16

29-mar-16

30-mar-16
30-mar-16

08-abr-16

13-mar-16
13-mar-16
13-mar-16
13-mar-16
13-mar-16

17-mar-16

23-mar-16

23-mar-16

23-mar-16

23-mar-16

25-mar-16

27-mar-16

27-mar-16

29-mar-16

29-mar-16

30-mar-16
30-mar-16

08-abr-16
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265

266

267

268

269

270

271
272
273

274

275

276

277

278

279

280

JAVIER ACOSTA MEZA

STEVE VILLAPLANA ELIZONDO

WENDY BADILLA CUBILLO

FREDDY ALEJANDRO MORA
FALLAS

SRA. POLRONIERI PACHECO
ISABEL CRISTINA
WENDY MADRIZ AGUERO

CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

MARIELA GUEVARA SOLERA
SERGIO SIBAJA CONTRERAS

MARIELA GUEVARA SOLERA
MARJORIE MONTERO ARIAS
MARGARITA MORERA
SEQUEIRA

JASON HIDALGO MESEN
MICHAEL CASTILLO GARCIA

ESTEBAN HERRERA MORA

MIGUEL BARBOZA MORA

104590128

111050121

113900656

115150202

105300344

110330930

701770787
112740716
112900528

112740716

109650467

112180420

113830125

113530321

113470237

109410086

PRACITICA DE MANEJO DE FUEGO CON
EXTINTORES

PRACITICA DE MANEJO DE FUEGO CON
EXTINTORES

PRACITICA DE MANEJO DE FUEGO CON
EXTINTORES

PRACITICA DE MANEJO DE FUEGO CON
EXTINTORES

PRACITICA DE MANEJO DE FUEGO CON
EXTINTORES

PRACITICA DE MANEJO DE FUEGO CON
EXTINTORES

PRACITICA DE MANEJO DE FUEGO CON
EXTINTORES

CAPACITACION EN BRIGADAS
CAPACITACION EN BRIGADAS
PRACITICA DE MANEJO DE FUEGO CON
EXTINTORES

PRACITICA DE MANEJO DE FUEGO CON
EXTINTORES

PRACITICA DE MANEJO DE FUEGO CON
EXTINTORES

PRACITICA DE MANEJO DE FUEGO CON
EXTINTORES

PRACITICA DE MANEJO DE FUEGO CON
EXTINTORES

PRACITICA DE MANEJO DE FUEGO CON
EXTINTORES

PRACITICA DE MANEJO DE FUEGO CON
EXTINTORES

CCDC

CCDC

CCDC

CCDC

CCDC

CCDC

CCDC
CEDESO
CEDESO

CCDC

CCDC

CCDC

CCDC

CCDC

CCDC

CCDC

08-abr-16

08-abr-16

08-abr-16

08-abr-16

08-abr-16

08-abr-16

08-abr-16
13-abr-16
13-abr-16

15-abr-16

15-abr-16

15-abr-16

15-abr-16

15-abr-16

15-abr-16

15-abr-16

08-abr-16

08-abr-16

08-abr-16

08-abr-16

08-abr-16

08-abr-16

08-abr-16
13-abr-16
13-abr-16

15-abr-16

15-abr-16

15-abr-16

15-abr-16

15-abr-16

15-abr-16

15-abr-16
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281

282

283

284

285

286
287
288

289

290

291
292
293
294
295
296

297
298

SHARON VALVERDE RAMIREZ
JAIRO  ARNULFO  VINDAS
ROJAS

ESTEBAN HERRERA MORA

ALEJANDRO CASTRO ARIAS

CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

MARIELA GUEVARA SOLERA
ESTEBAN HERRERA MORA
ALEJANDRO CASTRO ARIAS

WENDY MADRIZ AGUERO

WENDY BADILLA CUBILLO

CRSITOPHER RETANA SEGURA
FRANCISCO SANDOVAL SIBAJA
SERGIO MORALES FALLAS
LUIS DIEGO VILLEGAS
BARBOZA MORA MIGUEL

PAMELA MELENDEZ VARGAS
CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

MARIELA GUEVARA SOLERA

107640583

109460258

113470237

113220070

701770787

112740716
113470237
113220070

110330930

113900656

115330340
114480861
111210471
115460544
109410086
111050528

701770787
112740716

PRACITICA DE MANEJO DE FUEGO CON
EXTINTORES

CUIDADOS PALIATIVOS

CONVIVENCIA  PARA  UNA MEIJOR
CALIDAD DE VIDA Y RELACIONES
HUMANAS

CONVIVENCIA  PARA  UNA MEIJOR

CALIDAD DE VIDA Y RELACIONES
HUMANAS

INVESTIGACION CON SERES HUMANOS
Y DERECHOS FUNCAMENTALES
INVESTIGACION CON SERES HUMANOS
Y DERECHOS FUNCAMENTALES

VINCULACION SOCIO PRODUCTIVA
VINCULACION SOCIO PRODUCTIVA
CHARLA CAPAIDAD INSTALADA
CONSEJO ACADEMICO

CONVIVENCIA  PARA  UNA MEIJOR
CALIDAD DE VIDA

CONVIVENCIA  PARA  UNA MEJOR

CALIDAD DE VIDA

PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA
PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA
PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA
CONTROL DE ACTIVOS Y SUMINISTROS
CONTROL DE ACTIVOS Y SUMINISTROS

CONTROL DE ACTIVOS Y SUMINISTROS
TALLER COMITES LOCALES DE

CCDC

CENDEISSS

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES
CCSS/Colegio Abogados

CCSS/Colegio Abogados
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES
CEDESO
CEDESO
CEDESO
CEDESO
CEDESO

CEDESO
CCSS

15-abr-16

18-abr-16

19-abr-16

19-abr-16

26-abr-16

26-abr-16
27-abr-16
27-abr-16

27-abr-16

04-may-16

04-may-16
06-may-15
06-may-15
06-may-15
16-may-16
16-may-16

16-may-16
16-may-16

15-abr-16

22-abr-16

19-abr-16

19-abr-16

29-abr-16

29-abr-16
27-abr-16
27-abr-16

27-abr-16

04-may-16

04-may-16
06-may-15
06-may-15
06-may-15
16-may-16
16-may-16

16-may-16
20-may-16
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299
300

301

302
303
304
305
306
307

308

309
310
311

312

313

314
315
316

ESTEBAN HERRERA MORA

ALEJANDRO CASTRO ARIAS
JAIRO  ARNULFO  VINDAS
ROJAS

CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

SHARON VALVERDE RAMIREZ
MARIA LIBIAS SALAS SALAS
CARLOS HIDALGO MORA
JAVIER ACOSTA MEZA

CINTHYA ARIAS LOPEZ
CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

MARIELA GUEVARA SOLERA
SHARON VALVERDE RAMIREZ
REBECA FLORES PINA

JAIRO VINDAS ROJAS

SHARON VALVERDE RAMIREZ

CHRISTOPHER RETANA
SEGURA

SHARON VALVERDE RAMIREZ
MIGUEL BARBOZA MORA

113470237
113220070

109460258

701770787
107640583
501710643
106440363
104590128
503870748

701770787

112740716
107640583
503650391

109460258

107640583

115330340
107640583
109410086

FARMACOTERAPIA

MANEJO DEL ESTRES PRESTACIONES SOCIALES
MANEJO DEL ESTRES PRESTACIONES SOCIALES
MANEJO DEL ESTRES PRESTACIONES SOCIALES
Il SIMPOSIO INTERN. ONCOLOGIA

MUSCOLOESQUELETICA CCSsS

TERAPIA DEL DUELO Clinica del Dolor CCSSS
PREPARACION PARA LA JUBILACION CEDESO

PREPARACION PARA LA JUBILACION CEDESO

PREPARACION PARA LA JUBILACION CEDESO

MEDICINA BASADA EN LA EVIDENCIA CENDEISSS
Colegio de Meédicos vy

CONGRESO OBESIDAD Y DIABETES Cirujanos de C.R.

MINI FERIA DiA MUNDIAL DEL MEDIO

AMBIENTE CCDC

TERAPIA DEL DUELO Clinica del Dolor CCSSS

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION CENDEISSS

MANEJE LAS DIFERENTES SITUACIONES

DE CONFLICTO EN LA INTERACCION CON

OTROS PRESTACIONES SOCIALES
MANEJE LAS DIFERENTES SITUACIONES

DE CONFLICTO EN LA INTERACCION CON

OTROS PRESTACIONES SOCIALES
MANEJE LAS DIFERENTES SITUACIONES

DE CONFLICTO EN LA INTERACCION CON

OTROS PRESTACIONES SOCIALES
RELACIONES HUMANAS PRESTACIONES SOCIALES
RELACIONES HUMANAS PRESTACIONES SOCIALES

19-may-16
19-may-16

19-may-16

20-may-16
20-may-16
23-may-16
23-may-16
23-may-16
23-may-16

26-may-16

03-jun-16
03-jun-16
06-jun-16

07-jun-16

07-jun-16

07-jun-16
08-jun-16
08-jun-16

19-may-16
19-may-16

19-may-16

21-may-16
20-may-16
25-may-16
25-may-16
25-may-16
27-may-16

27-may-16

03-jun-16
17-jun-16
10-jun-16

07-jun-16

07-jun-16

07-jun-16
08-jun-16
08-jun-16
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317
318

319

320

321

322

323

324

325

326
327
328
329
330
331

332

333

334

335

SHARON VALVERDE RAMIREZ

MIGUEL BARBOZA MORA
MARGARITA MORERA
SEQUEIRA

MARIELA GUEVARA SOLERA
WENDY MADRIZ AGUERO
CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

MARIA LIBIAS SALAS SALAS
LAURA TORRES BARQUERO
REBECA FLORES PINA

CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

REBECA FLORES PINA
REBECA FLORES PINA
ABIGADE RICHARD BAARS
GUSTAVO SANCHEZ ARAYA
EDITH CECILIANO ROMERO

JAVIER ACOSTA MEZA
JASON HIDALGO MESEN
ESTEBAN HERRERA MORA

RONALD LOPEZ MORA

107640583
109410086

112180420

112740716

110330930

701770787

501710643

112000843

503650391

701770787
503650391
503650391
112090853
115300506
109560681

104590128

113830125

113470237

106930698

MANEJO DEL ESTRES
MANEJO DEL ESTRES

VIH
VIH
VIH

SEMENIARIO ACTUALIZACION DIABETES
PROCESOS DE  INVENTARIO Y
CONCILIACION

GERENCIA DE SERVICIOS EN ATENCION
AL CLIENTE

MANEJO DEL DOLOR Y CUIDADOS
PALIATIVOS

MANEJO DEL DOLOR Y CUIDADOS

PALIATIVOS
INFORMACION DE MEDICAMENTOS
HABILIDADES DE COMUNICACION
MANEJO DEL ESTRES

MANEJO DEL ESTRES

MANEJO DEL ESTRES

CHARLA CAPACITACION:
COMUNICACION

CHARLA CAPACITACION:
COMUNICACION

CHARLA CAPACITACION:
COMUNICACION

CHARLA CAPACITACION:

COMUNICACION

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES
Colegio de Trabajadores
Sociales de Costa Rica
Colegio de Trabajadores
Sociales de Costa Rica
Colegio de Trabajadores
Sociales de Costa Rica
Colegio de Meédicos vy
Cirujanos de C.R.

CEDESO
CENDEISSS
CCSS

CCSS

COLFAR

CENDEISSS
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES

CCDC
CCDC
CCDC

CCDC

08-jun-16
08-jun-16

09-jun-16
09-jun-16
09-jun-16
09-jun-16
09-jun-16
13-jun-16
15-jun-16

15-jun-16
20-jun-16
27-jun-16
28-jun-16
28-jun-16
28-jun-16

08-jul-16
08-jul-16
08-jul-16

08-jul-16

08-jun-16
08-jun-16

10-jun-16
10-jun-16
10-jun-16
10-jun-16
09-jun-16
14-jun-16
17-jun-16

17-jun-16
24-jun-16
29-jun-16
28-jun-16
28-jun-16
28-jun-16

08-jul-16
08-jul-16
08-jul-16

08-jul-16
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336

337

338

339

340

341

342

343

344
345
346
347
348
349
350
351
352

353
354
355

DAVID QUESADA CERDAS

CHRISTOPHER RETANA
SEGURA
GUSTAVO SANCHEZ ARAYA

SERGIO SIBAJA CONTRERAS
FREDDY ALEJANDRO MORA
FALLAS
CAROLINA
SERRANO

FERNANDEZ

MARIELA GUEVARA SOLERA

CINTHYA ARIAS LOPEZ
MARGARITA MORERA
SEQUEIRA

MARJORIE MONTERO ARIAS
TATIANA ACUNA NARANJO
GUSTAVO SANCHEZ ARAYA
DARVIN PICADO SOLERA
MARIELA GUEVARA SOLERA
EDITH CECILIANO ROMERO
MARJORIE MONTERO ARIAS

SERGIO SIBAJA CONTRERAS
MORERA SEQUEIRA
MARGARITA

WENDY BADILLA CUBILLO
MICHAEL CASTILLO GARCIA

115110673

115330340

11530506

112900528

115150202

701770787

112740716

503870748

112180420
109650467
101376072
115300506
114150666
112740716
109560681
109650467
112900528

112180420
113900656
113530321

CHARLA
COMUNICACION
CHARLA
COMUNICACION
CHARLA
COMUNICACION
CHARLA
COMUNICACION
CHARLA
COMUNICACION
CHARLA
COMUNICACION
CHARLA
COMUNICACION
CHARLA
COMUNICACION
CHARLA
COMUNICACION

MANEJO DEL ESTRES
MANEJO DEL ESTRES
MANEJO DEL ESTRES
MANEJO DEL ESTRES
MANEJO DEL ESTRES
LESCO NIVEL Il

LESCO NIVEL |

CAPACITACION:
CAPACITACION:
CAPACITACION:
CAPACITACION:
CAPACITACION:
CAPACITACION:
CAPACITACION:
CAPACITACION:

CAPACITACION:

CAPACITACION EN BRIGADAS

MANEJO DE FINANAZAS
MANEJO DE FINANAZAS
MANEJO DE FINANAZAS

CCDC

CCDC

CCDC

CCDC

CCDC

CCDC

CCDC

CCDC

CCDC

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
CENDEISSS

H. CHACON PAU

CEDESO

CENARE
CENARE
CENARE

08-jul-16
08-jul-16
08-jul-16
08-jul-16
08-jul-16
08-jul-16
08-jul-16
08-jul-16

08-jul-16
18-jul-16
18-jul-16
18-jul-16
18-jul-16
18-jul-16
28-jul-16
28-jul-16
10-ago-16

16-ago-16
16-ago-16
16-ago-16

08-jul-16
08-jul-16
08-jul-16
08-jul-16
08-jul-16
08-jul-16
08-jul-16
08-jul-16

08-jul-16
18-jul-16
18-jul-16
18-jul-16
18-jul-16
18-jul-16
28-jul-16
28-jul-16
10-ago-16

16-ago-16
16-ago-16
16-ago-16
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356

357

358

359
360

361
362
363
364
365

366

367

368
369
370
371
372
373
374
375
376

EDITH CECILIANO ROMERO

MARIA LIBIA SALAS SALAS

MICHAEL CASTILLO GARCIA

STEVE VILLAPLANA ELIZONDO

WENDY MADRIZ AGUERO
CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

JENNY MARTINEZ GARCIA
JAIRO VINDAS ROJAS
SHARON VALVERDE RAMIREZ
MIGUEL BARBOZA MORA

SERGIO SIBAJA CONTRERAS.

JAVIER ACOSTA MEZA

ARALI PEREZ LOPEZ

SERGIO SIBAJA CONTRERAS.
JAVIER ACOSTA MEZA
ARALI PEREZ LOPEZ

JENNY MARTINEZ GARCIA
MARJORIE MONTERO ARIAS
LAURA TORRES BARQUERO
CARLOS HIDALGO MORA
MARJORIE MONTERO ARIAS

109560681

501710643

113530321

111050121
110330930

701770787
111320678
109460258
107640583
109410086

112900528

104590128

115860680
112900528
104590128
115860680
111320678
109650467
112000843
106440363
109650467

CLAVES PARA ALCANZAR LA FELICIDAD Y
EL BIENESTAR TOTAL

CLAVES PARA ALCANZAR LA FELICIDAD Y
EL BIENESTAR TOTAL

CLAVES PARA ALCANZAR LA FELICIDAD Y
EL BIENESTAR TOTAL

CLAVES PARA ALCANZAR LA FELICIDAD Y
EL BIENESTAR TOTAL

INVESTIGACION CUALITATIVA

BIOETICA

VINCULACION SOCIO PRODUCTIVA
VINCULACION SOCIO PRODUCTIVA
VINCULACION SOCIO PRODUCTIVA
VINCULACION SOCIO PRODUCTIVA

CONVICENCIA°  PARA UNA MEJOR
CALIDAD DE VIDA
CONVICENCIA°  PARA UNA MEJOR

CALIDAD DE VIDA

CONVICENCIA  PARA
CALIDAD DE VIDA

RELACIONES HUMANAS
RELACIONES HUMANAS
RELACIONES HUMANAS
TALLERES DE ATENCION PREFERENCIAL
TALLERES DE ATENCION PREFERENCIAL
TALLERES DE ATENCION PREFERENCIAL
TALLERES DE ATENCION PREFERENCIAL
CONGRESO FARMACEUTICO NACIONAL

UNA MEJOR

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES
CENDEISSS

H. TONNY FACIO, LIMON
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
Hotel Hilton Puntarenas

17-ago-16

17-ago-16

17-ago-16

17-ago-16
22-ago-16

22-ago-16
24-ago-16
24-ago-16
24-ago-16
24-ago-16

05-sep-16

05-sep-16

05-sep-16
05-sep-16
05-sep-16
05-sep-16
07-sep-16
07-sep-16
07-sep-16
07-sep-16
08-sep-16

17-ago-16

17-ago-16

17-ago-16

17-ago-16
24-ago-16

24-ago-16
24-ago-16
24-ago-16
24-ago-16
24-ago-16

05-sep-16

05-sep-16

05-sep-16
05-sep-16
05-sep-16
05-sep-16
07-sep-16
07-sep-16
07-sep-16
07-sep-16
10-sep-16
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377

378
379
380
381
382
383
384

385
386
387
388
389
390

391
392
393

394
395
396
397
398
399

MARGARITA MORERA
SEQUEIRA
MARGARITA MORERA
SEQUEIRA

SERGIO SIBAJA CONTRERAS.
MICHAEL CASTILLO GARCIA
JASON HIDALGO MESEN

SERGIO SIBAJA CONTRERAS.
MICHAEL CASTILLO GARCIA

JASON HIDALGO MESEN
MARGARITA MORERA
SEQUEIRA

WENDY BADILLA CUBILLO
MICHAEL CASTILLO GARCIA
JAVIER ACOSTA MESA
REBECA FLORES PINA

MARIELA GUEVARA SOLERA
CRISTINA POLTRONIERI
PACHECO

CINDY RAMIREZ SALAS

WENDY MADRIZ AGUERO
ANGELICA GAMBOA
CASCANTE

STEVE VILLAPLANA ELIZONDO
RONALD LOPEZ MORA

CINDY RAMIREZ SALAS
REBECA FLORES PINA

DARVIN PICADO SOLERA

112180420

112180420
112900528
113530321
113830125
112900528
113530321
113830125

112180420
113900656
113530321
104590128
503650391
112740716

105300344
109920893
110330930

114570719
111050121
106930698
109920893
503650391
114150666

CONGRESO FARMACEUTICO NACIONAL

FERIA DIA DEL NINO
MANEJO DEL ESTRES
MANEJO DEL ESTRES
MANEJO DEL ESTRES
VINCULACION SOCIO PRODUCTIVA
VINCULACION SOCIO PRODUCTIVA
VINCULACION SOCIO PRODUCTIVA

MANEJO DE FINANAZAS
MANEJO DE FINANAZAS
MANEJO DE FINANAZAS

CINE FORO: VALOR EL RESPETO
CINE FORO: VALOR EL RESPETO
MANEJO DEL ESTRES

MANEJO DEL ESTRES
MANEJO DEL ESTRES
MANEJO DEL ESTRES

MANEJO DEL ESTRES

MANEJO DEL ESTRES
REINDUCCION AL TRABAJADOR
REINDUCCION AL TRABAJADOR
REINDUCCION AL TRABAJADOR
RELACIONES HUMANAS

Hotel Hilton Puntarenas

CCDC

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES

CENARE

CENARE

CENARE

CCDC

CCDC

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
CCDC
CCDC
CCDC
PRESTACIONES SOCIALES

08-sep-16

09-sep-16
22-sep-16
22-sep-16
22-sep-16
22-sep-16
22-sep-16
22-sep-16

04-oct-16
04-oct-16
04-oct-16
05-oct-16
05-oct-16
06-oct-16

06-oct-16
06-oct-16
06-oct-16

06-oct-16
06-oct-16
13-oct-16
13-oct-16
13-oct-16
19-oct-16

10-sep-16

09-sep-16
22-sep-16
22-sep-16
22-sep-16
22-sep-16
22-sep-16
22-sep-16

04-oct-16
04-oct-16
04-oct-16
05-oct-16
05-oct-16
06-oct-16

06-oct-16
06-oct-16
06-oct-16

06-oct-16
06-oct-16
13-oct-16
13-oct-16
13-oct-16
19-oct-16
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400
401
402

403

404

405
406
407

408
409
410

411

412

413
414
415

416
417
418

419

LAURA TORRES BARQUERO
STEVE VILLAPLANA ELIZONDO

MARIA LIBIA SALAS SALAS
CRISTINA POLTRONIERI
PACHECO

SHARON VALVERDE RAMIREZ

RONALD LOPEZ MORA
SERGIO SIBAJA CONTRERAS
MARIELA GUEVARA SOLERA

MARJORIE MONTERO ARIAS
SERGIO SIBAJA CONTRERAS
MARIELA GUEVARA SOLERA

CINDY RMIREZ SALAS

ANGELICA
CASCANTE

GAMBOA

WENDY MADRIZ AGUERO
REBECA FLORES PINA

MARIELA GUEVARA SOLERA
CRISTINA POLTRONIERI
PACHECO

MARIELA GUEVARA SOLERA

REBECA FLORES PINA
CRISTINA POLTROINIEI
PACHECO

112000843
111050121
501710643

105300344

107640583

106930698
112900528
112740716

109650467
112900528
112740716

109920893

114570719

110330930
503650391
112740716

105300344
112740716
503650391

105300344

RELACIONES HUMANAS
RELACIONES HUMANAS
RELACIONES HUMANAS

RELACIONES HUMANAS

TALLER PARA PERSONAS QUE
CONVIVEN CON ADULTOS MAYORES

TALLER PARA PERSONAS QUE
CONVIVEN CON ADULTOS MAYORES

CAPACITACION EN BRIGADAS

CAPACITACION EN BRIGADAS
DILEMAS BIOETICOS AL FINAL DE LA

VIDA

CAPACITACION EN BRIGADAS
CAPACITACION EN BRIGADAS
CONVICENCIA  PARA  UNA MEIJOR
CALIDAD DE VIDA

CONVICENCIA  PARA UNA MEJOR
CALIDAD DE VIDA

CONVICENCIA  PARA  UNA MEJOR

CALIDAD DE VIDA
TALLERES DE ATENCION PREFERENCIAL
TALLERES DE ATENCION PREFERENCIAL

TALLERES DE ATENCION PREFERENCIAL
CIUDADANO DE ORO
CIUDADANO DE ORO

CIUDADANO DE ORO

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES
CEDESO
CEDESO

CENDEISSS
CEDESO
CEDESO

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES
CENDEISSS
CENDEISSS

CENDEISSS

19-oct-16
19-oct-16
19-oct-16

19-oct-16

19-oct-16

19-oct-16
19-oct-16
19-oct-16

01-nov-16
09-nov-16
09-nov-16

10-nov-16

10-nov-16

11-nov-16
11-nov-16
11-nov-16

11-nov-16
11-nov-16
11-nov-16

11-nov-16

19-oct-16
19-oct-16
19-oct-16

19-oct-16

19-oct-16

19-oct-16
19-oct-16
19-oct-16

03-nov-16
09-nov-16
09-nov-16

10-nov-16

10-nov-16

11-nov-16
11-nov-16
11-nov-16

11-nov-16
11-nov-16
11-nov-16

11-nov-16
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420

421

422

423

424

425

426

427

428

429

430

431

432
433

434
435

MARGARITA
SEQUEIRA

MORERA

SILIANA VEGA ROIJAS

VICTORIA CAHCON BRICENO

MARIELA GUEVARA SOLERA

REBECA FLORES PINA

JAIRO VINDAS ROJAS

SILIANA VEGA ROJAS

LUIS DIEGO LEON ARAYA

MARJORIE MONTERO ARIAS

ABIGADE RICHARS BAARS

MARGARITA
SEQUIERA

MORERA

MARIA LIBIA SALAS SALAS

MARIELA GUEVARA SOLERA
SERGIO SIBAJA CONTRERAS

MARIELA GUEVARA SOLERA
MARIELA GUEVARA SOLERA

112180420

112570729

109510525

112740716

503650391

109460258

112570729

603330658

109650467

112090853

112180420

501710643

112740716
112900528

112740716
112740716

FORO DE INNOVACION Y BUENAS
PRACTICAS EN ATENCION PRIMARIA

CONVICENVIA  PARA  UNA MEIJOR
CALIDAD DE VIDA

CONVICENVIA PARA  UNA MEJOR
CALIDAD DE VIDA

CONVICENVIA PARA  UNA MEJOR
CALIDAD DE VIDA

CONVICENVIA  PARA  UNA MEIJOR
CALIDAD DE VIDA

CONVICENVIA PARA  UNA MEJOR
CALIDAD DE VIDA

CONVICENVIA  PARA  UNA MEIJOR
CALIDAD DE VIDA

CONVICENVIA  PARA  UNA MEIJOR
CALIDAD DE VIDA

LESCO NIVEL |

CLAVES  PARA MEJORAR LA

CONVIVENVIA Y TENER EXITO EN LA
VIDA

CLAVES  PARA MEJORAR LA
CONVIVENVIA Y TENER EXITO EN LA
VIDA

CHARLA DERECHO DE LAS PERSONAS
CON DISCAPACIDAD
ACONDICIONAMIENTO
BRIGADAS

BRIGADAS
ACONDICIONAMIENTO
BRIGADAS

BRIGADAS

FISICO

FISICO

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

CENDEISSS

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

CEDESO
CCDC

CEDESO
CCDC

05-dic-16

06-dic-16

06-dic-16

09-dic-16

09-dic-16

09-dic-16

09-dic-16

09-dic-16

09-dic-16

15-dic-16

15-dic-16

21-nov-16

09-feb-17
08-feb-17

09-feb-17
08-feb-17

06-dic-16

06-dic-16

06-dic-16

09-dic-16

09-dic-16

09-dic-16

09-dic-16

09-dic-16

09-dic-16

15-dic-16

15-dic-16

21-nov-16

09-feb-17
08-feb-17

09-feb-17
08-feb-17
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436

437

438

439

440

441

442

443
444
445

446

447

448

449

450

451

452

MARIA LIBIA SALAS SALAS

MICHAEL CASTILLO GARCIA

DAVID QUESADA CERDAS

ARALI PEREZ LOPEZ

MARIA LIBIA SALAS SALAS

MICHAEL CASTILLO GARCIA

DAVID QUESADA CERDAS

ARALI PEREZ LOPEZ
MARIELA GUEVARA SOLERA
WENDY MADRIZ AGUERO

MARIELA GUEVARA SOLERA
CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

JAIRO  ARNULFO  VINDAS
ROJAS

SHARON VALVERDE RAMIREZ

CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

JAIRO  ARNULFO  VINDAS
ROJAS

SHARON VALVERDE RAMIREZ

501710643

113530321

115110673

115860680

501710643

113530321

115110673

115860680
112740716
110330930

112740716

701770787

109460258

107640583

701770787

109460258

107640583

CONVIVIENDO CON DIFERENTES
GENERACIONES
CONVIVIENDO CON DIFERENTES
GENERACIONES
CONVIVIENDO CON DIFERENTES
GENERACIONES
CONVIVIENDO CON DIFERENTES

GENERACIONES

HABILIDAD PARA ADAPTARSE A LOS
CAMBIOS

HABILIDAD PARA ADAPTARSE A LOS
CAMBIOS

HABILIDAD PARA ADAPTARSE A LOS
CAMBIOS

HABILIDAD PARA ADAPTARSE A LOS
CAMBIOS

CONGRESO FARMACEUTICO

CONGRESO FARMACEUTICO
ACONDICIONAMIENTO FISICO
BRIGADAS

MANEJO DE LA IRA Y CONDUCTAS
AGRESIVAS

MANEJO DE LA IRA Y CONDUCTAS
AGRESIVAS

MANEJO DE LA IRA Y CONDUCTAS
AGRESIVAS

INTELIGENCIA ESPIRITUAL ¢ COMO
TOMAR DESICIONES?

INTELIGENCIA ESPIRITUAL ¢ COMO
TOMAR DESICIONES?
INTELIGENCIA ESPIRITUAL ¢ COMO
TOMAR DESICIONES?

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS
CCSS
CCSS

CEDESO

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

13-feb-17

13-feb-17

13-feb-17

13-feb-17

13-feb-17

13-feb-17

13-feb-17

13-feb-17
17-feb-17
17-feb-17

23-feb-17

24-feb-17

24-feb-17

24-feb-17

24-feb-17

24-feb-17

24-feb-17

13-feb-17

13-feb-17

13-feb-17

13-feb-17

13-feb-17

13-feb-17

13-feb-17

13-feb-17
18-feb-17
18-feb-17

23-feb-17

24-feb-17

24-feb-17

24-feb-17

24-feb-17

24-feb-17

24-feb-17

INFORME DE FIN DE GESTION DRA.MARIA LIBIA SALAS SALAS AGOSTO 1989-DIC 2017 215



453

454

455

456

457

458

459
460
461
462

463
464
465
466
467
468
469

CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO
MARGARITA MORERA
SEQUIERA

SILIANA VEGA ROIJAS

VICTORIA CHACON BRICENO

ARALI PEREZ LOPEZ

RONALD LOPEZ MORA

REBECA FLORES PINA
MARIA LIBIA SALAS SALAS
CARLOS HIDALGO MORA
JAVIER ACOSTA MEZA

MARIA LIBIA SALAS SALAS
WENDY BADILLA CUBILLO
ALEJANDRO CASTRO ARIAS
EDITH CECILIANO ROMERO
RONALD LOPEZ MORA
MARIA LIBIA SALAS SALAS
WENDY BADILLA CUBILLO

701770787

112180420

112570729

109510525

115860680

106930698

503650391
501710643
106440363
104590128

501710643
113900656
113220070
109560681
106930698
501710643
113900656

HABILIDADES DE COMUNICACION

HABILIDADES DE COMUNICACION

CONVIVENCIA
CALIDAD DE
HUMANAS
CONVIVENCIA
CALIDAD DE
HUMANAS
CONVIVENCIA
CALIDAD DE
HUMANAS
CONVIVENCIA
CALIDAD DE
HUMANAS
CONVIVENCIA
CALIDAD DE
HUMANAS

PARA  UNA MEJOR
VIDA Y RELACIONES

PARA  UNA MEIOR
VIDA Y RELACIONES

PARA UNA MEJOR
VIDA Y RELACIONES

PARA  UNA MEIOR
VIDA Y RELACIONES

PARA  UNA MEJOR
VIDA Y RELACIONES

PREPARACION PARA LA JUBILACION
PREPARACION PARA LA JUBILACION
PREPARACION PARA LA JUBILACION

ANALSIIS

LA PROFESION

FARMACEUTICA EN CR
MANEJO DEL ESTRES
MANEJO DEL ESTRES
MANEJO DEL ESTRES
MANEJO DEL ESTRES
MANEJO DEL ESTRES
PROYECTO DE VIDA

CENDEISSS

CENDEISSS

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS
CCSS
CCSS
CCSS

UCR COLFAR
CCSS
CCSS
CCSS
CCSS
CCSS
CCSS

07-mar-17

07-mar-17

13-mar-17

13-mar-17

13-mar-17

13-mar-17

13-mar-17
14-mar-17
14-mar-17
14-mar-17

16-mar-17
20-mar-17
20-mar-17
20-mar-17
20-mar-17
20-mar-17
20-mar-17

09-mar-17

09-mar-17

13-mar-17

13-mar-17

13-mar-17

13-mar-17

13-mar-17
14-mar-17
14-mar-17
14-mar-17

16-mar-17
20-mar-17
20-mar-17
20-mar-17
20-mar-17
20-mar-17
20-mar-17
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470
471
472
473
474
475

476

477
478
479
480
481
482
483
484

485

486

487

488

489
490
491

ALEJANDRO CASTRO ARIAS
EDITH CECILIANO ROMERO
RONALD LOPEZ MORA
MARIA LIBIA SALAS SALAS
DARVIN PICADO SOLANO

CARLOS HIDALGO MORA
CHRISTOPHER RETANA
SEGURA

FREDDY ALEJANDRO MORA
FALLAS

SERGIO ROJAS GAMBOA
LUIS DIEGO LEON ARAYA
SERGIO SIBAJA CONTRERAS
MARIA LIBIA SALAS SALAS
MARIELA GUEVARA SOLERA
PAMELA MELENDEZ VARGAS
MIGUEL BARBOZA MORA

CARLOS HIDALGO MORA
CHRISTOPHER RETANA
SEGURA

ABIGADE RICHARD BAARS

SERGIO ROJAS GAMBOA

LUIS DIEGO LEON ARAYA
JENNY MARTINEZ GARCIA
CAROLINA FERNANDEZ

113220070
109560681
106930698
501710643
114150666
106440363

115330340

115150202
107960022
603330658
112900528
501710643
112740716
111050528
109410086

106440363

115330340

112090853

107960022

603330658
111320678
701770787

PROYECTO DE VIDA
PROYECTO DE VIDA
PROYECTO DE VIDA
PROYECTO DE VIDA
MANEJO DE FINANAZAS
MANEJO DEL ESTRES

MANEJO DEL ESTRES

MANEJO DEL ESTRES
MANEJO DEL ESTRES
MANEJO DEL ESTRES
BRIGADAS

SIFA

SIFA

SIFA

SIFA

HABILIDAD PARA ADAPTARSE
CAMBIOS

HABILIDAD PARA ADAPTARSE
CAMBIOS

HABILIDAD PARA ADAPTARSE
CAMBIOS

HABILIDAD PARA ADAPTARSE
CAMBIOS

HABILIDAD PARA ADAPTARSE
CAMBIOS

CONGRESO GEREANTOLOGICO
MEJORA CONTINUA

LOS

LOS

LOS

LOS

LOS

CCSS
CCSS
CCSS
CCSS
CENARE
CCSS

CCSS

CCSS
CCSS
CCSS
CCDC
CEDESO
CEDESO
CEDESO
CEDESO

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS
CCSS
CCSS

20-mar-17
20-mar-17
20-mar-17
20-mar-17
06-abr-17
07-abr-17

07-abr-17

07-abr-17
07-abr-17
07-abr-17
19-abr-17
19-abr-17
19-abr-17
19-abr-17
20-abr-17

21-abr-17

21-abr-17

21-abr-17

21-abr-17

21-abr-17
24-abr-17
24-abr-17

20-mar-17
20-mar-17
20-mar-17
20-mar-17
06-abr-17
07-abr-17

07-abr-17

07-abr-17
07-abr-17
07-abr-17
19-abr-17
19-abr-17
19-abr-17
20-abr-17
20-abr-17

21-abr-17

21-abr-17

21-abr-17

21-abr-17

21-abr-17
28-abr-17
28-abr-17
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492
493
494
495
496
497
498
499
500

501
502
503
504
505
506
507
508

509
510
511
512
513

514

SERRANO

CAROLINA
SERRANO

SILIANA VEGA ROJAS
VICTORIA CHACON BRICENO
ARALI PEREZ LOPEZ
LOURDES VILLALOBOS MORA
CINTHIA ARIAS LOPEZ

SILVIA CORRALES PIEDRA
MARIELA GUEVARA SOLERA

KATTIA RODRIGUEZ SOTO
JAIRO  ARNULFO  VINDAS
ROJAS

EDITH CECILIANO ROMERO
WENDY MADRIZ AGUERO
JENNY MARTINEZ GARCIA
PAMELA MELENDEZ VARGAS
MARIA LIBIA SALAS SALAS
ARALI PEREZ LOPEZ

VICTORIA CHACON BRICENO
JAIRO  ARNULFO  VINDAS
ROJAS

LUIS DIEGO LEON ARAYA
EDITH CECILIANO ROMERO
WENDY BADILLA CUBILLO
DARVIN PICADO SOLANO

FERNANDEZ

MARIA LIBIA SALAS SALAS

701770787
112570729
109510525
115860680
114520920
503870748
115810813
112740716
108120775

109460258
109560681
110330930
111320678
111050528
501710643
115860680
109510525

109460258
603330658
109560681
113900656
114150666

501710643

APER

MANEJO DEL ESTRES

MANEJO DEL ESTRES

MANEJO DEL ESTRES

MANEJO DEL ESTRES

MANEJO DEL ESTRES

MANEJO DEL ESTRES
INTERVENCION TABACO Y ALCOHOL
INTERVENCION TABACO Y ALCOHOL

CINE FORO GEVI

LESCO NIVEL I

METABOLISMO Y NUTRICION
METABOLISMO Y NUTRICION
INVENTARIOS

INVENTARIOS

PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA
PRINCIPIOS BASICOS DE FARMACIA

RELACIONES HUMANAS
RELACIONES HUMANAS
RELACIONES HUMANAS
RELACIONES HUMANAS
MANEJO DE FINANAZAS

LA JUBILACION CONSTRUIDA CON

CALIDAD DE VIDA

CCDC
CCSS
CCSS
CCSS
CCSS
CCSS
CCSS
IAFA
IAFA

CCDC
CENDEISSS
CCSS

CCSS
CEDESO
CEDESO
CENDEISSS
CENDEISSS

CCSS
CCSS
CCSS
CCSS
CENARE

CCSS

04-may-17
09-may-17
09-may-17
09-may-17
09-may-17
09-may-17
09-may-17
10-may-17
10-may-17

15-may-17
18-may-17
25-may-17
25-may-17
24-may-17
24-may-17
04-may-17
04-may-17

26-may-17
26-may-17
26-may-17
26-may-17
01-jun-17

07-jun-17

04-may-17
09-may-17
09-may-17
09-may-17
09-may-17
09-may-17
09-may-17
10-may-17
10-may-17

15-may-17
18-may-17
27-may-17
27-may-17
24-may-17
24-may-17
04-may-17
04-may-17

26-may-17
26-may-17
26-may-17
26-may-17
01-jun-17

07-jun-17
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515

516

517

518

519

520

521

522

523
524
525
526

527
528
529

530

531
532

JAVIER ACOSTA MEZA

CARLOS HIDALGO MORA

CRISTINA POLTRONIERI
PACHECHO

YAMILETH VARGAS VARGAS

MARIA LIBIA SALAS SALAS

JAVIER ACOSTA MEZA

CARLOS HIDALGO MORA
CRISTINA POLTRONIERI
PACHECHO

YAMILETH VARGAS VARGAS
SERGIO SIBAJA CONTRERAS
SERGIO SIBAJA CONTRERAS

MARIELA GUEVARA SOLERA
CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

ESTEBAN HERRERA MORA
ABIGADE RICHARD BAARS

WENDY MADRIZ AGUERO
MARGARITA MORERA
SEQUIERA

WENDY MADRIZ AGUERO

104590128

106440363

105300344

107640584

501710643

104590128

106440363

105300344

107640584
112900528
112900528
112740716

701770787
113470237
112090853

110330930

112180420
110330930

LA JUBILACION
CALIDAD DE VIDA
LA JUBILACION
CALIDAD DE VIDA
LA JUBILACION
CALIDAD DE VIDA
LA JUBILACION
CALIDAD DE VIDA
LIDERANDO
MONOPARENTALES
LIDERANDO
MONOPARENTALES
LIDERANDO
MONOPARENTALES
LIDERANDO
MONOPARENTALES
LIDERANDO
MONOPARENTALES

FISCALIZACION DE CONTRATOS
BRIGADAS
BRIGADAS

CUIDADORES
SERVICIO AL CLIENTE
SERVICIO AL CLIENTE

PIE DIABETICO

PIE DIABETICO
TUTORA CALCULOS MATEMATI

CONSTRUIDA CON

CONSTRUIDA CON

CONSTRUIDA CON

CONSTRUIDA CON

FAMILIAS

FAMILIAS

FAMILIAS

FAMILIAS

FAMILIAS

COos

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS
CCSS
CCSS
CCSS
CCSS

CCSS
CCSS
CCDC
CCDC

CCDC

CCSS

CCSS

CCSS/COLEGIO MEDICOS
Y CIRUJANOS
CCSS/COLEGIO MEDICOS Y
CIRUJANOS

CENDEISSS

07-jun-17

07-jun-17

07-jun-17

07-jun-17

07-jun-17

07-jun-17

07-jun-17

07-jun-17

07-jun-17
09-jun-17
14-jun-17
14-jun-17

19-jun-17
21-jun-17
21-jun-17

21-jun-17

21-jun-17
29-jun-17

07-jun-17

07-jun-17

07-jun-17

07-jun-17

07-jun-17

07-jun-17

07-jun-17

07-jun-17

07-jun-17
09-jun-17
14-jun-17
14-jun-17

19-jun-17
21-jun-17
21-jun-17

23-jun-17

23-jun-17
29-jun-17
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533

534
535

536
537
538

539
540
541
542
543
544
545
546

547

548

549

550

551

552

YAMILETH VARGAS VARGAS
FREDDY ALEJANDRO MORA
FALLAS

YAMILETH VARGAS VARGAS
FREDDY ALEJANDRO MORA
FALLAS

WENDY BADILLA CUBILLO

KATTIA RODRIGUEZ SOTO
CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

CINTHIA ARIAS LOPEZ
WENDY MADRIZ AGUERO
DARVIN PICADO SOLANO
ABIGADE RICHARD BAARS
GUSTAVO SANCHEZ ARAYA
PAMELA MELENDEZ VARGAS

MICHAEL CASTILLO GARCIA
MARGARITA MORERA
SEQUIERA

ABIGADE RICHARD BAARS
GUSTAVO SANCHEZ ARAYA
PAMELA MELENDEZ VARGAS
MICHAEL CASTILLO GARCIA

MARGARITA MORERA
SEQUIERA

107640584

115150202
107640584

115150202
113900656
108120775

701770787
503870748
110330930
114150666
112090853
115300506
111050528
113530321

112180420

112090853

115300506

111050528

113530321

112180420

HABILIDAD PARA ADAPTARSE A LOS
CAMBIOS
HABILIDAD PARA ADAPTARSE A LOS
CAMBIOS

FCL,ROP, CESANTIA Y OTROS

FCL,ROP, CESANTIA'Y OTROS
MANEJO DEL DUELO
MANEJO DEL DUELO

JORNADA EPIDEMIOLOGICA
CINE FORO GEVI
PSIQUIATRIA

MANEJO DE FINANAZAS
PROYECTO DE VIDA
PROYECTO DE VIDA
PROYECTO DE VIDA
PROYECTO DE VIDA

PROYECTO DE VIDA

MITOS ESTEREOTIPOS Y AUTOESTIMA
EN LA JUBILACION

MITOS ESTEREOTIPOS Y AUTOESTIMA
EN LA JUBILACION

MITOS ESTEREOTIPOS Y AUTOESTIMA
EN LA JUBILACION

MITOS ESTEREOTIPOS Y AUTOESTIMA
EN LA JUBILACION

MITOS ESTEREOTIPOS Y AUTOESTIMA
EN LA JUBILACION

CCSS

CCSS
CCSS

CCSS
CCSS
CCSS

CCSS/ EPIDEMIOLOGIA
CCDC

CCSS

CENARE

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

26-jun-17

26-jun-17
26-jun-17

26-jun-17
07-jul-17
07-jul-17

10-jul-17
17-jul-17
19-jul-17
27-jul-17
28-jul-17
28-jul-17
28-jul-17
28-jul-17

28-jul-17
28-jul-17
28-jul-17
28-jul-17
28-jul-17

28-jul-17

26-jun-17

26-jun-17
26-jun-17

26-jun-17
07-jul-17
07-jul-17

10-jul-17
17-jul-17
21-jul-17
27-jul-17
28-jul-17
28-jul-17
28-jul-17
28-jul-17

28-jul-17
28-jul-17
28-jul-17
28-jul-17
28-jul-17

28-jul-17
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553
554
555
556
557
558

559

560

561

562

563
564
565
566

567

568

569
570

MARIELA GUEVARA SOLERA
SERGIO SIBAJA CONTRERAS
MARIELA GUEVARA SOLERA
MARIA LIBIA SALAS SALAS
SERGIO SIBAJA CONTRERAS
MARIA LIBIA SALAS SALAS

SILVIA CORRALES PIEDRA

JASON HIDALGO MESEN

ABIGADE RICHARD BAARS

GUSTAVO SANCHEZ ARAYA

LOURDES VILLALOBOS MORA
MIGUEL BARBOZA MORA
ABIGADE RICHARD BAARS
DARVIN PICADO SOLANO

MARIA LIBIA SALAS SALAS

CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO
CAROLINA FERNANDEZ
SERRANO

MARIELA GUEVARA SOLERA

112740716
112900528
112740716
501710643
112900528
501710643

115810813

113820125

112090853

115300506

114520920
109410086
112090853
114150666

501710643

701770787

701770787
112740716

REFORMA PROCESAL LABORAL
BRIGADAS

BRIGADAS

FORO DIVERSIDAD SEXUAL
FISCALIZACION DE CONTRATOS

FISCALIZACION DE CONTRATOS
CONVIVENCIA  PARA  UNA MEIJOR
CALIDAD DE VIDA Y RELACIONES
HUMANAS
CONVICENCIA  PARA
CALIDAD DE VIDA

UNA MEJOR

CONVIVENCIA  PARA  UNA MEIJOR
CALIDAD DE VIDA Y RELACIONES
HUMANAS
CONVIVENCIA  PARA  UNA MEJOR
CALIDAD DE VIDA Y RELACIONES
HUMANAS
CONVIVENCIA  PARA  UNA MEIJOR
CALIDAD DE VIDA Y RELACIONES
HUMANAS
SOLIDARIDAD
SOLIDARIDAD

MANEJO DE FINANAZAS

COMO GESTIONAR LA CALIDAD DE VIDA
EN LAS ORGANIZACIONES

COMO GESTIONAR LA CALIDAD DE VIDA
EN LAS ORGANIZACIONES

ACTUALIZACION DIABETES MELLITUS
BRIGADAS

SINASSASS
CCDC
CCDC
CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

CCSS

PRESTACIONES SOCIALES
PRESTACIONES SOCIALES
CENARE

PRESTACIONES SOCIALES

PRESTACIONES SOCIALES

CENDEISSS
CCDC

04-ago-17
09-ago-17
09-ago-17
01-sep-17
05-sep-17
05-sep-17

08-sep-17

08-sep-17

08-sep-17

08-sep-17

08-sep-17
13-sep-17
13-sep-17
18-sep-17

27-sep-17

27-sep-17

02-oct-17
30-oct-17

04-ago-17
09-ago-17
09-ago-17
01-sep-17
05-sep-17
05-sep-17

08-sep-17

08-sep-17

08-sep-17

08-sep-17

08-sep-17
13-sep-17
13-sep-17
18-sep-17

27-sep-17

27-sep-17

05-oct-17
30-oct-17

INFORME DE FIN DE GESTION DRA.MARIA LIBIA SALAS SALAS AGOSTO 1989-DIC 2017 221



571
572
573
574
575
576
577

SERGIO SIBAJA CONTRERAS
MARJORIE MONTERO ARIAS
PAMELA MELENDEZ VARGAS
RONALD LOPEZ MORA
SILIANA VEGA ROJAS

EDITH CECILIANO ROMERO
REBECA FLORES PINA

112900528
109650467
111050528
106930698
112570729
109560681
503650391

BRIGADAS

REGIMEN DE PENCIONES IVM
REGIMEN DE PENCIONES IVM
REGIMEN DE PENCIONES IVM
CINE FORO GEVI

CINE FORO GEVI

CINE FORO GEVI

CCDC
CCSS
CCSS
CCSS
CCDC
CCDC
CCDC

30-oct-17
20-oct-17
20-oct-17
20-oct-17
30-oct-17
30-oct-17
30-oct-17

30-oct-17
20-oct-17
20-oct-17
20-oct-17
30-oct-17
30-oct-17
30-oct-17
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CAPACITACIONES REALIZADAS EN EL SERVICIO DE FARMACIA

2017
NO
MES TEMA Impartida por Personas Fecha
Capacitadas
Salud Wendy y Patricia 23 10/02/2017
Ocupacional
Febrero Polit
olitica . .z
Adrian Gutiérrez 34 17/02/2017
Integral del
Buen Trato
Utilizacion de
stocks por parte Dra. Mariela Guevara 4 02/03/2017
de ATAPS
Resultados
Diagnostico
Ve Salud Dra. Redondo. 10 03/03/2017
Ocupacional
10/03/2017
Actitud positiva Lic. Julio Rodriguez 24
24/03/2017
La Felicidad Mayra Arce 11
Influenza.
Jomada _d,e Dra. Margarita Morera 17 02/06/2017
Vacunacion
Junio
Trabajo en ) )
Equipo Adrian Gutiérrez 15 09/06/2017
Liderazgo Lic. Julio Rodriguez 19 23/06/2017
Eliminacion
Carné adulto Dra. Mariela Guevara 24 28/06/2017
mayor
. Metodologia SIG .
Julio SIGMA Dra. Flore y Dra. Fernandez 19 28/07/2017
Agosto | “omunicacion Lic. Julio Rodriguez 19 18/08/2017
Asertiva
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GESTION SOBRE MODULO SIFA

En la Farmacia del Area de Salud Zapote Catedral (Clinica Dr. Carlos Duran

Cartin a la fecha no se ha instalado la versién SIFA 3.0.0,

SEGUIMIENTO A INFORMES DE AUDITORIA Y OTRO

En el servicio de farmacia se da seguimiento a los siguientes informes de la

auditoria institucional.

* AGO-458-2011 de fecha 16 de diciembre de 2011,
* AGO-11-458-3-2016 de fecha 19 de julio 2016,

* AGO-208-2016 de fecha 09 de diciembre de 2016.
* AGO-256-2016 de fecha 23 de diciembre 2016

Los primeros tres informes estan considerablemente relacionados con
los problemas de infraestructura del servicio “el area que tiene habilitada
como bodega el Servicio de Farmacia, no retine condiciones adecuadas para
su funcionamiento, ocasionando que se mantengan mercaderias en el suelo
y en condiciones de hacinamiento, debido a la falta de estanterias y tarimas”.
Y han sido ampliamente detalladas todas las gestiones realizadas en el item
qgue aborda el almacén local de medicamentos y gestion del suministro 2015 a

setiembre 2017 de este informe.

Con respecto al AGO-256-2016 de fecha 23 de diciembre 2016, en
nota CCDC SF 19-17 de enero 2017 en relacion con la recomendacion  se
solicitd a la Direccion Médica que se implementara un proceso para el
fortalecimiento del clima organizacional en el Servicio de Farmacia, a través
de un grupo de apoyo y en coordinacion con la jefatura del servicio, a

continuacion el plan de accion.
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Hallazgos

En el Area de Salud
Zapote Catedral, se
evidenciaron
debilidades

aspectos de clima

en

organizacional, lo
anterior de acuerdo
con los resultados
de
aplicadas

los dias 9 y 10 de

las entrevistas

durante

agosto 2016, a 76
funcionarios, con el
objetivo de
determinar la

percepcion sobre e!
ambiente laboral en
distintos  servicios.
El 83 % de

funcionarios

los

entrevistados en e

Servicio de
Farmacia, perciben
un clima laboral

regular o malo, el
17 % del personal

lo considera bueno.

Periodo de

Normativa Recomendaciones Plan remedia

Responsableg cumplimient

Vinculada vinculadas

I(acciones)

0.

En un plazo de 6 meses,
establecer las acciones

necesarias que

permitan conformar un
- Las Normas
de Control | grupo de apoyo con e
Interno para el
Sector Publico, en
el inciso 2.3.2 de coordinacién con
los elementos| . ..

. distintas
informales de la _
ética institucional. | tomando en cuenta lag implemente
- El

Reglamento
Interno
Trabajo

propésito de que en 4 Solicitar a

las la Direccion

jefaturas, | Médica que se

un
opiniones del personal, Proceso para el

de ' se inicie un proceso de fortalecimiento

de Ia; fortalecimiento del  del cima pra.  Maria

C.CS.S, | o 31
articulo 47. clima organizacional , oOrganizacional en||ihia  Salas

- El Cdbdigo de el

Etica del Servidor

de
enero
2017.

entre otros| €  Servicio  de ggjas

las Farmacia, a
causas o factores que fravés  de
una | grupo de apoyo y

coordinacion

cual

aspectos analice

de la Caja un

Costarricense de motivaron

Seguro Social, er

percepciébn  negativa €N

el capitilo 11 reqylar 0 mala) en el con la jefatura del

‘Deberes  EticOS| o rsonal, las medidas SErvicio.

del Senvidor | o rrectivas, asi como, el

Pablico  de 1a/ go4imiento y abordaje

CCsSsS continuo de las
relaciones entre el
personal.

Con respecto a este item, la direccion médica en oficio DM-CCDC.

1081-2017 del 29 de mayo de 2017 dirigida a grupo MECO anot6 “Que se
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atienda la solicitud realizada sobre implementacion de un proceso de

fortalecimiento de clima organizacional en el servicio de farmacia”

En el servicio de farmacia se ha realizado mucho esfuerzo por mejorar
su buen trato y su clima organizacional, se ha capacitado a las personas
trabajadoras en temas referentes a la prevencion de factores psicosociales,
tales como: comunicacion asertiva, manejo y prevencion del estrés,
inteligencia emocional y entornos laborales saludables, emociones positivas
en el trabajo, motivacion y satisfaccion laboral, entre otros. Ver en este
informe, el punto que detalla las estrategias para humanizar y promover el
buen trato y todo lo actuado para resolver el problema de infraestructura

aspecto que también influye negativamente en el clima organizacion.

Es importante enfatizar que la situacién evidenciada por la Auditoria con
respecto a la percepcién sobre el ambiente laboral, en general es negativa

para todo el Centro.

INFORME DE SOCIALIZAC[ON DE RESULTADQS DE FAC}TORES DE
RIESGO PSICOSOCIAL CLINICA CARLOS DURAN CARTIN, SERVICIO DE
FARMACIA.

e Se atendié la recomendacién N°5 que cita “Capacitar a las personas
trabajadoras en temas referentes a la prevencion de factores
psicosociales, tales como: comunicacion asertiva, manejo y prevencion
del estrés, inteligencia emocional y entornos laborales saludables,
emociones positivas en el trabajo, motivacion y satisfaccion laboral,
entre otros.” Ver detalle de la capacitacion anteriormente anotada en

este informa.

» Se solicitdé al grupo de mejoramiento continuo de la Clinica (MECO) el
apoyo para implementar el proceso hacia el fortalecimiento del clima

organizacional.
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RECOMENDACIONES

1. Continuar gestionando el alquiler de un edificio para trasladar el almacén

local y asi mejorar la infraestructura del recetario.

2. Solicitar al grupo de mejoramiento continuo de la Clinica (MECO) el apoyo
para implementar el proceso hacia el fortalecimiento del clima organizacional

en el Servicio de Farmacia, solicitado desde inicio del presente afio.

3. Continuar atendiendo las recomendaciones del Informe de Socializacion de
resultados de factores de riesgo psicosocial Clinica Carlos Duran Cartin,
Servicio de Farmacia apoyados por Salud Ocupacional, GAT, GEVI y grupo
para el mejoramiento continuo (MECO) a saber:
« Establecer sesiones de trabajo (en las reuniones del servicio), en las
gue sea posible compartir experiencias, dificultades y puntos fuertes del
desarrollo de la labor diaria, facilitando el entendimiento y el respeto hacia
el trabajo.
* Preparar reuniones perioddicas con todo el personal del servicio, dando
apoyo gue necesiten para mejorar la labor del equipo: apoyo instrumental,
informativo, emocional y evaluativo.
* Considerar la participacion de las personas trabajadoras en la
propuesta de acciones para la mejora y organizacion del disefio de los
procesos de trabajo, tomando en cuenta que los trabajadores que ejecutan
la labor son quienes mejor conocen aquellos puntos que implican
dificultades, con el propdsito de reducir tanto las exigencias psicoldgicas
del trabajo, como la intensidad y el ritmo.
* Realizar un analisis realista de las cargas de trabajo, para establecer
procesos justos y fundamentados en indicadores reales (complejidad del
trabajo, tiempo de respuesta, numero de personas trabajadoras
disponibles, volumen de trabajo existente, capacitacion, responsabilidades
en la gestion y otros).
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* Mejorar los mecanismos de reconocimiento del trabajo realizado, los
cuales no necesariamente deben ser de indole econdmico, ya que estos
contribuyen a la motivacion y satisfaccion laboral, por ejemplo, dar cartas
de reconocimiento a aquellos colabores que se destaquen en
determinadas tareas, entre otros.

» Diseflar un sistema de seguimiento en el establecimiento de las
medidas durante el plazo que se establezca desde la implementacion de
las mismas.

e Establecer un programa de vigilancia de la salud para las personas
trabajadoras del Area sujeto de estudio, a través del control anual de la
salud y asi poder correlacionar la exposicién a riesgos psicosociales y los
posibles dafios a la salud, para lo cual se debe coordinar con el Médico de
Atencion Integral al Trabajador de la Clinica.

« Tomar en cuenta la participacion de las personas trabajadoras en la
propuesta de acciones de mejora de acuerdo a lo expresado en la

devolucion de los resultados de los instrumentos aplicados.

4. Mejorar y fortalecer los programas y actividades ya instaurados en el

servicio.

5. Fortalecer el monitoreo de errores de medicacién en el procedimiento de
despacho de recetas de medicamentos, poniendo en marcha un plan de
mejoramiento que incluya clasificar y rotular los medicamentos LASA porque
asi se evitan errores en el despacho y problemas relacionados con

medicamentos en los pacientes, haciendo mas eficiente a este servicio.

6. Fortalecer la atencion farmacéutica especialmente en los grupos de riesgos
como: pacientes con enfermedades crénicas no controladas, personas
adultas mayores sin red de apoyo, personas con tratamiento de
medicamentos anticoagulantes; pacientes que inician tratamiento en la

Clinica de Memoria, pacientes atendidos en Clinicas del Dolor y Cuidados
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Paliativos, pacientes que inician tratamiento con medicamentos NO LOM,

pacientes procedentes de la Atencién en Salud Libre de Estigma y otros

7. Realizar estudios sobre la evidencia de los resultados derivados del
seguimiento a la evolucion clinica del paciente beneficiarios de los programas
de atencion farmacéutica para conocer su impacto y aplicar medidas

correctivas.

8. Fortalecer las buenas practicas de farmacovigilancia en el personal de

salud.

9. Renovar continuamente los conocimientos, las destrezas y las actitudes
gue deben poseer los profesionales, a fin de que fortalecer las competencias
necesarias para que puedan proporcionar un servicio de calidad a los
usuarios del Area.

BIBLIOGRAFIA CITADA Y CONSULTADA:

1. Coordinacién Nacional de Servicios Farmacéuticos, Caja Costarricense de
Seguro Social. Manual de Politicas y Normas para los Servicios de
Farmacia. San José, C.R.: El autor, Area de Regulacion y Sistematizacion,
Direccion de Desarrollo de Servicios de Salud, Gerencia Médica, Caja
Costarricense de Seguro Social, enero 2010.

2. Coordinacion Nacional de Servicios Farmacéuticos, Caja Costarricense de
Seguro Social. Subproceso: Prestacion de Servicios Farmaceuticos de

los Servicios de Farmacia de la CCSS , San José, C.R: El autor, Area de
Regulacion y Sistematizacion, Direccion de Desarrollo de Servicios de Salud,
Gerencia Médica, Caja Costarricense de Seguro Social, marzo 2014.

3. Coordinacion Nacional de Servicios Farmacéuticos, Caja Costarricense de
Seguro Social Manual Técnico de Gestion de los Servicios de Farmacia El
autor, Area de Regulacion y Sistematizacion, Direccion de Desarrollo de
Servicios de Salud, Gerencia Médica, Caja Costarricense de Seguro Social.
Version 2. 2016
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4. Salas Maria Libia. Resumen Plan Presupuesto 2017. EIl autor, Farmacia
Clinica Dr. Carlos Duran Cartin, Caja Costarricense de Seguro Social, enero
2017.

5. Salas Maria Libia. Cumplimiento de Metas Anual y Matriz Metas
Rezago Plan de Mejora para 2016. EIl autor, Farmacia Clinica Dr. Carlos
Duran Cartin, Caja Costarricense de Seguro Social, enero 2017.

6. Guevara Mariela. Cumplimiento de Metas semestral 2017 El autor,
Farmacia Clinica Dr. Carlos Duran Cartin, Caja Costarricense de Seguro
Social, julio 2017

7. Salas Maria Libia. Memorias afio 2012 .El autor, Farmacia Clinica Dr.
Carlos Duran Cartin, Caja Costarricense de Seguro Social, marzo 2013.

8. Salas Maria Libia. Memorias afio 2013 .El autor, Farmacia Clinica Dr.
Carlos Duran Cartin, Caja Costarricense de Seguro Social, marzo 2014.

9. Salas Maria Libia. Memorias afio 2014 .El autor, Farmacia Clinica Dr.
Carlos Duran Cartin, Caja Costarricense de Seguro Social, marzo 2015.

10. Salas Maria Libia. Memorias afio 2015 .El autor, Farmacia Clinica Dr.
Carlos Duran Cartin, Caja Costarricense de Seguro Social, marzo 2016

11. Salas Maria Libia. Memorias afio 2016 .El autor, Farmacia Clinica Dr.
Carlos Duran Cartin, Caja Costarricense de Seguro Social, marzo 2017

12. Salas Maria Libia. Informe final: sobre estudio para oportunidades de
mejora del sistema de receta unica . El autor, Farmacia Clinica Dr. Carlos
Duran Cartin, Caja Costarricense de Seguro Social, febrero 2015

13. Guevara Mariela y Salas Maria L. Analisis de Medicion de tiempos y
movimientos del afio 2017 . Farmacia Clinica Dr. Carlos Duran Cartin, Caja
Costarricense de Seguro Social, octubre 2017.

14. Guevara, Mariela Plan de Mejora Herramienta auto diagnostico
Almacén Local de Medicamentos. Farmacia Clinica Dr. Carlos Duran

Cartin, Caja Costarricense de Seguro Social, octubre 2017.
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15. Guevara, Mariela. Analisis Medicamentos solicitados versus
despachados 2017. Farmacia Clinica Dr. Carlos Duran Cartin, Caja
Costarricense de Seguro Social, octubre 2017.

16. Guevara, Mariela. Analisis Porcentual de Presupuesto por
Despacho 2017. Farmacia Clinica Dr. Carlos Duran Cartin, Caja
Costarricense de Seguro Social, octubre 2017.

17. Guevara, Mariela. Justificaciones de Modificaciones de
Presupuesto por Despacho Mayores al 20%. Farmacia Clinica Dr. Carlos
Duran Cartin, Caja Costarricense de Seguro Social, octubre 2017.

18. Guevara, Mariela. Analisis de Casualidad de Vencidos y Medidas
Correctivas al Auxiliar Contable.  Farmacia Clinica Dr. Carlos Duran Cartin,
Caja Costarricense de Seguro Social, mayo y octubre 2017.

19. Guevara, Mariela. Informe Anual de Utilizacion de los Data Loggers.
Farmacia Clinica Dr. Carlos Duran Cartin, Caja Costarricense de Seguro
Social, octubre 2017.

20. Fernandez Angela C. Informe Reintegros de Medicamentos de
enero a setiembre 2017. Farmacia Clinica Dr. Carlos Duran Cartin, Caja
Costarricense de Seguro Social, octubre 2017.

21. Guevara, Mariela. Informe anual sobre Educacion Sanitaria 2017.
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