MANUAL PARA LA ATENCION EN SALUD CON ENFOQUE DIFERENCIAL

Actualizado

OMAR ARTURO SOLANO LOPEZ
Enfermero Gl Oficina Asesora de Planeacion

REVISADO POR

OSCAR FERNANDO ROSERO VARGAS
Subgerente Cientifico

CLARA LORENA KNUDSON
Coordinacion Aseguramiento de la Calidad

OLGA ROCIO PASQUEL HOYOS
Coordinadora de Enfermeria

ADRIANA RODRIGUEZ
Coordinadora Servicio de Informacion y Atencién al Usuario

HUGO ERNESTO BURBANO DAZA
Jefe Oficina Asesora de Planeacion

Aprob6:
CESAR EDMUNDO SARRIA PORRAS
GERENTE

POPAYAN 2021




MANUAL PARA LA ATENCION EN SALUD }
CON ENFOQUE DIFERENCIAL 01

HOSPITAL

UINIWVERSITAFIO
SAN JOSE

T R T T T

Contenido
1 INTRODUCCION ... SRR, R r 4
2 LOOBIETIVDIR i vesiiisbiniiniormprnanh it s s L L SR S e e i i 6
3 JUSTIFICACION: : )
4  AREA DE APLICACION: 6
5 RESPONSABLES .... 7
6 MARCO NORMATIVO ..... L OSSN Ao 7
7 CONCEPTUALIZACION =8
ik RACIONALIDAD INDOLENTE:
7.2 BARRERAS.....
7.3 ATENCION PREFERENCIAL ....... i T o S e P s sl v A 9
7.4 ENFOQUE DIFERENCIAL: .9
7.5  POBLACIONES SUJETO DE ATENCION DIFERENCIAL ....oovvuevenrerrenreerereeneses 10
76 ENTIDADES INCLUUSIVAS Y ACCESIBUES . .. i i it asi sadoss stsssnsmassssessenrssessovibssanesvessoss 11
7.7  AJUSTES RAZONABLES TR s 11
7.8 INCLUSION SOCIAL. . i ks i I L R 12
8 ATENCION CON ENFOQUE DIFERENCIAL............. 12
8.1  CLIENTE PREFERENCIAL: eI i sus s e 12
8.2. PAUTAS GENERALES DE ATERGION . .8 5 il B i e eecenecesssnesissmssonsinaorinorsssnssonsits 13
8.3. PAUTAS PARA LA ATENCION DEL USUARIO INCONFORME 13
8.4. PAUTAS PARA LA ATENCION DE PERSONAS CON DISCAPACIDAD 14
8.5. PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION PRESENCIAL DEL USUARIO EN SITUACION DE
DISCAPACIDAD. " 15
8.6. PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION PRESENCIAL DEL ADULTO MAYOR. -15
8.7. PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION DEL USUARIO EN SITUACION DE DISCAPACIDAD
AUDITIVA ..... .16
8.8. PROCEDIMEITNO PARA LA ATENCION DEL USUARIO DE TALLA BAJA 16

8.9. PROCEDIMEITNO PARA LA ATENCION DEL USUARIO CON SITUACION DE DISCAPACIDAD........ 17
8.10. PROCEDIMEITNO PARA LA ATENCION DEL USUARIO CON DISCAPACIDAD COGNITIVA O

INTELECTUAL ... 3 .18
8.11. PROCEDIMEITNO PARA LA ATENCION DEL USUARIO CON DISACPACIDAD PSICOSOCIAL

(MENTAL O PSIQUICA) .19
8.12. PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION DE LA USUARIA EN EMBARAZO 20




NUAL PARA LA ATENCION EN SALUD oo pigina s de 24

CON ENFOQUE DIFERENCIAL o1 ;
HOSPITAL
UNTIVERSITARIO
SA
8.13. PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION DE NINOS(AS) MENORES Y ADOLESCENTES ................. 21

8.14. PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION DEL USUARIO POR GRUPOS ETNICOS MINORITARIOS.
ok

8.15 PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION DEL USUARIO POR GENERO Y ORIENTACION SEXUAL..22
8.16 PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION DEL USUARIO EN POSICION SOCIAL DESVENTAJOSA ...23
9 I RIBLIOGRARIA . . oo e sesnsosrttess it des SRR 5o Jie e o s o oo 1R WaY dospnse didReb ey S UV Brp o sadt dom dobre e SATNER D 23
10 CONTROL DE REGISTROS 23




i

MANUAL PARA LA ATENCION EN SALUD
CON ENFOQUE DIFERENCIAL

Pagina 4 de 24

HOSPITAL

UNIVERSITARIO
SAN JOSE

e

1 INTRODUCCION

El presente documento ofrece conceptos que buscan generar en el talento humano del Hospital
Universitario San José de Popayan E.S.E. conductas encaminadas a regular el acceso a las garantias
minimas en salud para los usuarios, a partir del desarrollo del principio del Enfoque Diferencial en
Salud; en éste sentido, se contempla la normatividad existente en nuestro ordenamiento juridico y la
forma en que su utilizacion pueda regular el deficiente acceso de la poblacion a los servicios de salud.

Siendo la salud un derecho fundamental de toda persona, el Estado debe garantizar medios de
proteccion institucional a cada individuo en igualdad de condiciones, debe facilitar las medidas
necesarias y adecuadas para el acceso, cubrimiento y ejecucion de los servicios de salud, garantizando
con ello el acceso real, la aplicacion eficaz, la atencion especializada e integral a la persona que busca
acceder a las Instituciones prestadoras de servicios de Salud, evitando (a vuineracion de los criterios
de igualdad en el trato, respetando la intimidad personal e impidiendo la exclusién social en la atencién.’

En éste contexto. El enfoque diferencial es importante porque permite el reconocimiento de las
vulnerabilidades, riesgos e inequidades que afrontan estas personas o grupos. Por este motivo, para
ser aplicado, se deben valorar las diferentes formas de relacionarse, ver, sentir y vivir en este pals.”

Desde este enfoque, se define a la diversidad como el punto de partida para la implementacion de las
politicas publicas, en tal sentido, el enfoque diferencial permite comprender y visibilizar las dinamicas
de discriminaciéon y exclusiéon social en la poblacion, de tal forma, que desde ahi se establezcan
acciones para la transformacion desde la equidad y el desarrolio humano.

‘En el marco de la jurisprudencia se ha enfatizado que el enfoque diferencial estd encaminado a
propiciar que personas histéricamente discriminadas y de especial proteccion constitucional, puedan
en términos de igualdad acceder, usar y disfrutar de los bienes y servicios de la sociedad.

Este enfoque es la respuesta a un principio de justicia y equidad, frente a diferencias que deben ser
examinadas. Reconoce la existencia de grupos poblacionales que por sus condiciones y caracteristicas
étnicas, trascumir vital, género, orientaciones sexuales e identidades de género, discapacidad o por ser
victimas del confiicto armado, son mas vulnerables y requieren un abordaje ajustado a sus necesidades
y particularidades, para disminuir situaciones de inequidad que dificultan el goce efectivo de sus
derechos fundamentales, buscando lograr la equidad en el derecho a Ja diferencia.”

Con base a lo anterior, el papel del Estado debe aplicar el enfoque diferencial en la gestion piblica de
la ciudad, reconociendo los conocimientos y capacidades de las diversas poblaciones, garantizando la
igualdad en la garantia de sus derechos, la no discriminacion, la equidad en el acceso y el desarrolio
de respuestas diferenciadas.?

“El enfoque diferencial es un desarrollo progresivo del principio de igualdad y no discriminacion. Aunque
todas las personas son iguales ante ley, esta afecta de manera diferente a cada una, de acuerdo con
su condicién de clase, género, grupo étnico, edad, salud fisica 0 mental y orientacién sexual. Por lo
anterior, para que la igualdad sea efectiva, el reconocimiento, ef respeto, fa proteccién, la garantia de

1 https://repository.unilibre.edu.co/bitstream/handie/10901/6401/FallaCastellanosYuliana2012.pdf
2 https://www.integracionsocial.gov.co/index.php/politicas-publicas/ https://www.icbf.gov.co/que-es-el-enfoque-diferendial-de-derechos
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derechos y el trato deben estar acordes con las particularidades propias de cada individuo. Las
acciones adelantadas por el Estado para este fin deben atender la diferencia”?

El Hospital Universitario San José de Popayan E.S.E. en el marco de su politica de participacion social
en salud y en el desarrollo de su proceso de humanizaciéon dentro del sistema de gestion de calidad,
busca brindar al usuario de sus servicios, el mayor apoyo, en consideracion a su diversidad de Etnia,
Género, Orientacion Sexual, Edad, Discapacidad o condicion Social que pueda representar una
situacion de desventaja al usuario particular, frente al resto de la poblacion, en el acceso a los servicios
de salud.

El compromiso entonces es generar una cultura institucional que permita eliminar actos de

discriminacion, diferencias innecesarias, injustas y evitables en la atencién y prestacion de servicios de
salud, en detrimento del estado de la salud, autoestima y supervivencia de los usuarios.

“ RESPETO AL ENFOQUE DIFERENCIAL ”

%‘-& g RE i;}? &

R0

Fuente: https://iwww_servindi org/actualidad/103549

3 Ministerio de interior. El enfoque diferencial y étnico en la politica piblica de victimas del conflicto armado. Pg.4
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2 OBJETIVOS

ff +Ofrecer un documento que establezca lineas de comportamiento al talento humano de
! Hospital Universitario San José de Popayan E.S.E. para el reconocimiento y proteccién de la
diversidad y heterogeneidad humana, en la atencién y prestacion de servicios de salud
humanizados, promoviendo la inclusién social y el reconocimiento de las poblaciones sujeto
de atencién diferencial, solicitantes de atencién en fa E.S.E.

% Garantizar el acceso, disfrute y goce efectivo de los derechos de todas y todos los ciudadanos, bajo un

, i ¥ criterio de equidad que tenga en cuenta sus particularidades y diferencias sociales, econémicas y

OB‘;‘ETiVO | #  culturales que en algin momento puedan determinar algan tipo de marginacion 6 discriminacion en la
‘4 atendion o prestacion de servicios de salud.

ESPECIFICO

3 JUSTIFICACION:

En el marco del proceso de gestioén de calidad, el Hospital Universitario San José de Popayan
E.S.E. (HUSJ) reconoce la importancia de incorporar el enfoque diferencial en la atencion y
prestacion de los servicios de salud en todos sus procesos, en cumplimiento del orden juridico
y politico nacional e internacional que en materia de Derechos Humanos le rige y asi contribuir
al ejercicio pleno de los derechos, tomando en cuenta las particularidades, las situaciones de
discriminacion y las diversidades presentes en la sociedad colombiana.

A través de la aplicacion del enfoque diferencial, el Hospital busca acercarse a la realidad social
con la estandarizacion de procedimientos a desamollar en su modelo de operacion por
procesos, identificando caracteristicas y necesidades especificas de ciertos grupos
poblacionales, que por determinadas condiciones, demandan preferencia o diferencias en la
atencion, por el hecho de enfrentar situaciones y/o condiciones de vuinerabilidad, riesgo o
discriminacion, al igual que por ser sujetos de especial proteccion constitucional (nifos, ninas
y adolescentes, mujeres, indigenas, gitanos, negros, afrocolombianos, raizales y palenqueros,
personas con discapacidad, entre otros).

4 AREA DE APLICACION:

En todos los procesos institucionales
Desde: El ingreso al HUSJ
Hasta: El Egreso del HUSJ

HOSPITAL
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5 RESPONSABLES

Talento Humano que desempeiia funciones o actividades en los procesos misionales (Personal
asistencial)

Talento Humano que desempenia funciones en o actividades en los procesos de evaluacion y
control, estratégicos y de apoyo.(Personal Administrativo) del HUSJ.

6 MARCO NORMATIVO

En Colombia, el enfoque diferencial tiene como antecedente el articulo 13 de la Constitucién
de 1991 en cuanto al Derecho a la igualdad y la no discriminacion al establecer que “Todas las
personas nacen libres e iguales ante la ley, recibiran la misma proteccion y trato de las
autoridades y gozaran de los mismos derechos, libertades y oportunidades sin ninguna
discriminaciéon por razones de sexo, raza, origen nacional o familiar, lengua, religiéon, opinion
politica o filosofica”

La Constitucion Politica de Colombia en su articulo 7 establece: “el Estado reconoce y protege
la diversidad étnica y cultural de la nacién colombiana y el articulo 8 define: el Estado protege
las riquezas culturales, las lenguas y dialectos de los grupos étnicos.”

Ley 1346 de 2009, que ratificd la “Convencién sobre Derechos de las Personas con
Discapacidad”, adoptada por la Asamblea General de las Naciones Unidas, mediante la cual
se garantiza la proteccion a los derechos de esta poblacion. Colombia al haber ratificado la
Convencion, es uno de los paises que esta en la obligacion de adoptar las medidas necesarias
para garantizar que las personas con discapacidad gocen de los mismos derechos, servicios y
oportunidades que los demas.

Ley Estatutaria 1618 de 2013, que garantiza el pleno ejercicio de los derechos de las personas
con discapacidad, la cual garantiza y asegura el ejercicio efectivo de los derechos de las
personas con discapacidad, mediante la adopcion de medidas de inclusion, accion afirmativa y
de ajustes razonables y eliminando toda forma de discriminacion por razén de Discapacidad.
Ley 082 de 2005, la cual en su articulo 2 establece la Lengua de Sefias en Colombia que
necesariamente la utilizan quienes no pueden desarrollar lenguaje oral, se entiende y se acepta
como idioma necesario de comunicacién de las personas con pérdidas profundas de audicion
y, las sordo ciegas, que no pueden consiguientemente por la gravedad de la lesién desarrollar
lenguaje oral, necesarios para el desarrollo del pensamiento y de la inteligencia de la persona,
por lo que debe ser reconocida por el Estado y fortalecida por la lectura y la escritura del
castellano, convirtiéndolos propositivamente en bilingles.

En el mismo sentido, el articulo 13 de la Ley 1448 de 2011 senala: “El Estado ofrecera
especiales garantias y medidas de proteccion a los grupos expuestos a mayor riesgo de las
violaciones contempladas en el articulo 3° de la presente Ley tales como mujeres, jovenes,
nifos y nifias, adultos mayores, personas en situacion de discapacidad, campesinos, lideres
sociales, miembros de organizaciones sindicales, defensores de Derechos Humanos y victimas
de desplazamiento forzado”

El articulo 3 de la Ley 1438 de 2011, por medio de la cual se reforma el sistema general de
seguridad social en salud contempla “El principio de enfoque diferencial reconoce que hay
poblaciones con caracteristicas particulares en razén de su edad, género, raza, etnia, condicién
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de discapacidad y victimas de la violencia para las cuales el SGSSS ofrecera especiales
garantias y esfuerzos encaminados a la eliminaciéon de situaciones de discriminacion y
marginacion.*

h. Decreto 019 de 2012, Ley Anti tramites, la cual dispuso en el articulo 13 como deber de las
entidades del Estado que cumplan funciones administrativas, “establecer mecanismos de
atencion preferencial a personas con aigun tipo de discapacidad”. Lo que requiere que todas
las entidades realicen ajustes razonables, con el fin de eliminar cualquier barrera que impida a
una persona con discapacidad, acceder a un bien o servicio que se encuentra disponible para
los demas ciudadanos.

7 CONCEPTUALIZACION

La vulnerabilidad se considera como la baja capacidad de los individuos, grupos, hogares y
comunidades para prever, resistir, enfrentar y recuperarse del impacto de eventos de origen intemo o
extemo, que inciden en las necesidades, capacidades, problematicas y potencialidades de la poblacion.
Los determinantes generan condiciones de vulnerabilidad y potencialidad asociadas a factores fisicos,
psiquisoos, sociales, psicosociales, culturales (creencias y valores), econdmicos, ambientales entre
otros

En un Estado social de derecho, toda persona es igual ante la ley. Por tanto, la igualdad debe traducirse
en el trato idéntico del Estado para todos y todas, y en este sentido se reconocen derechos iguales
para todas las personas.

Sin embargo, dado que solo se puede dar un trato igual entre iguales, se justifica un trato diferente para
quienes se encuentran en condiciones de mayor vulnerabilidad, con el fin de lograr efectivamente la
igualdad. Se hace necesario entonces implementar acciones diferenciales acordes con las
necesidades, diferencias y desigualdades de las personas.

7.1 RACIONALIDAD INDOLENTE: Es la racionalidad (capacidad que permite pensar, evaluar,
entender y actuar de acuerdo a lo que se define por racional) a la que se le dificulta entender
la nocion de diversidad y heterogeneidad de las personas, asumiendo una actitud cerrada,
conformista y conservadora frente a los derechos humanos.

7.2 BARRERAS: Cualquier tipo de obstaculo que impida o dificulte el ejercicio efectivo de los
derechos de las personas con aigun tipo de discapacidad.

* Minsalud. Transversalizacién del enfoque diferendial en la atencién en salud y promocion social para las personas con discapacidad.
® Ministerio de salud y proteccién social. Enfoque diferendial desde la politica de atencién integral en salud y el modelo de atencion integral
en salud.

HOSPITAL
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7.2.1 Actitudinales: Aquellas conductas, palabras, frases, sentimientos, preconcepciones,

estigmas, que impiden u obstaculizan el acceso en condiciones de igualdad a las personas

en situacion de vulnerabilidad o debilidad manifiesta.

7.2.2 Comunicacionales: Aquellos obstaculos que impiden o dificultan el acceso a la
informacion o igualdad del proceso comunicativo de las personas en situacion de

vulnerabilidad o debilidad manifiesta.
7.2.3 Fisicas (arquitecténicas): Aquellos obstaculos materiales que impiden o dificultan el
accgeso, desplazamiento y uso de los espacios en la Institucion.

7.3 ATENCION PREFERENCIAL: Hace referencia a la prioridad de atencion que se debe tener a las

personas con caracteristica particulares por su ciclo vital, genero, etnia, posicién social desventajosa
sityacion de discapacidad fisica o mental y orientacion sexual, para la realizacién de cualquier tramite

en el HUSJ.

7.4 ENFOQUE DIFERENCIAL:

TODOS SOMOS
DIFERENTES

120097

El enfoque diferencial es la vision de los derechos de las
personas con caracteristicas particulares por su ciclo vital,
género, etnia, posicién social desventajosa, onentacion sexual y
situacion de discapacidad fisica o mental, que fleva a tener en
cuenta sus expectativas, sus creencias, sus capacidades, sus
practicas cotidianas y sus formas de comprender e/ mundo y
relacionarse, a la hora de requerir atencion frente a sus
necesidades”

HOSPITAL
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PERSONA CON DISCAPACIDAD: Corresponde a las personas que presentan deficiencias fisicas,
mentales, intelectuales o sensoriales a largo plazo que, al interactuar con diversas barreras,
puedan impedir su participacion plena y efectiva en la sociedad, en igualdad de condiciones

con las demas.

7.5 POBLACIONES SUJETO DE ATENCION DIFERENCIAL

CARACTERISTICAS

Segan ciclo vital

Nifios, nifias v adolescentes

Aduitos mayores

Poblacidn en
situacion de|Personas con discapacidad
Discapacicad ;
indigenas
Comunidade: neg
- e afr d w;r v
orupos Stnicos 2 "
Sitanos - rom
Mujeres
Genero Lesbianas, oays bisexuales
transexuaies intersexuales

7.5.1

< Quiénes se favorecen con el enfoque
diferencial?

0 @

Sector LGBTI

0 O

Rrom

Nifios, ninas,
adolecentes
W y adultos mayores
Mujeres Personas con
discapacidad

ﬂ

Afrotolembianss
Palengueros

Indigenas Raizates

POR CICLO VITAL: Poblacion correspondiente al adulto mayor, los nifios y nifias, la

poblacién infantil a cargo del ICBF u otras instituciones y la poblacién mayor en centros
de proteccién. Debemos estar dispuestos cuando esté a nuestro alcance, favorecer la
satisfaccion de sus necesidades, sin sumar obstaculos adicionales a los que la sociedad
ha creado.

752

POR GENERO Y ORIENTACION SEXUAL: Poblacién correspondiente a las mujeres, los

hombres y las personas LGTBI, quienes deben tener las mismas oportunidades para
acceder a los servicios de salud, de acuerdo con sus necesidades y condiciones de vida,
sin sefalamientos de ninguna clase.
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7.53 POR ETNIA: Sujetos colectivos que aducen un origen, una
historia y unas caracteristicas culturales propias, que estan
dadas en sus cosmovisiones, costumbres y tradiciones
Commesponde a las poblaciones: indigena, Afro

adescendiente, Poblacién ROM (Gitanos), quienes deben
tener igualdad de derechos para acceder a una atencion en
salud con trato digno y actitud amable como lo manifiesta el
1° y 2° enunciado de los Derechos y Deberes de los
pacientes.

7.5.4 POR SITUACION DE DISCAPACIDAD: Grupo poblacional
con algun tipo de situacion limitante debido a su condicién AN U R
fisica, mental o sensorial, que afecte el potencial desarrollo S
de las habilidades y destrezas que puede lograr.

CATEGORIAS DE DISCAPACIDAD:

Fisica (motora): Esta relacionada con trastomos o alteracion motriz, ya sea por
alteraciones en el funcionamiento del sistema 6seo articular, muscular y/o
nervioso, lo que supone limitaciones para el desamollo de actividades que implican
movilidad.

v Auditiva: Se refiere a la alteracion de las estructuras y/o funciones sensoriales
auditivas, estructuras del oido o del sistema nervioso implicadas en la audicién, lo
que limita la ejecucién de las actividades de comunicacién en forma sonora.
Comprende personas con sordera o con hipoacusia.

v Visual: Comprende la alteracion del sistema visual y que deja como consecuencia
dificuitades en el desarrollo de actividades que requieran el uso de la vision.
Comprende personas ciegas o con baja vision.

v Intelectual (cognitiva): Comprende la alteracion en las funciones mentales o
estructuras del sistema nervioso, que limitan al individuo principaimente en la
ejecucion de actividades de aprendizaje y aplicacion del conocimiento.

v Psicosocial (mental): Se relaciona con la alteracion en las funciones mentales o
estructuras del sistema nervioso, que perturban el comportamiento del individuo,
limitandolo principalmente en la ejecucion de actividades de interaccion y
relaciones personales de la vida comunitaria, social y civica.

v" Talla baja: Comresponde al grupo poblacional con alteraciones en el crecimiento,
manifestados en las medidas morfolégicas corporales.

v"  Miltiple: Presencia de dos o mas deficiencias asociadas, de orden fisico,
sensorial, mental o intelectual, las cuales afectan significativamente el nivel de
desarrollo, las posibilidades funcionales, la comunicacion, la interaccién social y el
aprendizaje, por lo que requieren para su atencién de apoyos generalizados y
permanentes.

755 POSICION SOCIAL DESVENTAJOSA: Pobiacién en condiciones de desplazamiento
forzado, menores desvinculados del conflicto armado, personas incluidas en el programa
de proteccién a testigos, pobiaciéon desmovilizada. Afectado en su seguridad fisica,
emocional, sexual, social, legal de las victimas.

7.6 ENTIDADES INCLUSIVAS Y ACCESIBLES: Conviccion institucional de que los ciudadanos
en condicion de discapacidad tienen acceso sin barreras a la Institucion.

7.7 AJUSTES RAZONABLES: Adaptaciones para que las personas en discapacidad, gocen de
los derechos ciudadanos en iguaidad de condiciones.
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7.8 INCLUSION SOCIAL: Es un proceso que asegura las

acciones que se realizan para lograr que los grupos que
han sido sociale histéricamente excluidos por sus
condiciones de desigualdad o vuinerabilidad, puedan
ejercer su derecho a la participacion y sean tenidos en
cuenta en las decisiones que les involucran

8 ATENCION CON ENFOQUE DIFERENCIAL

El Hospital Universitario San José de Popayan E.S.E.
tiene entre sus propositos la inclusién del enfoque

1 CLIENTE
PREFERENCIAL

diferencial en la atencién y prestacion de servicios de salud como parte de su cultura de
Servicio, busca generar en su talento humano el compromiso
continuo de ayudar a las personas a satisfacer sus necesidades,
requerimientos, intereses o expectativas cuando soliciten

calidad a los grupos de interés durante la atencion y gestion de
sus requerimientos, manteniendo presente el enfoque diferencial.

8.1CLIENTE PREFERENCIAL: Usuario que cumple con la
condicién de: Adulto mayor (Todos aquellos ciudadanos mayores

servicios en la Institucion.
En tal sentido se establecen procedimientos para la atencién a la
- : : ciudadania con el fin de seguir brindando un servicio eficiente y de

comd20

provees — de sesenta y cinco afios), mujer
embarazada y persona en situacion
de discapacidad. A este tipo de usuario, se le asigna tumo
preferente, lo que indica que queda exonerado de esperar tumos
o de cualquier otro mecanismo de espera, debiendo ser llamado
por los responsables de atencion en forma inmediata con la
finalidad de brindarle el trato adecuado. De igual manera, si
existen espacios para sentarse, ellos tendran la prioridad para
ocupar los asientos, por lo tanto, lo funcionarios deberan informar
al resto de usuarios de ésta disposicion.

8.1.1. ATENCION PREFERENCIAL

Personal de seguridad: El vigilante, como primer contacto con los usuarios debe:

Facturador, recepcionista u operador de cubiculo

a. Asigna tumo preferencial

a. Si hay fila para la entrada, identificar y hacer ingresar de manera inmediata al usuario preferencial.
Saludaran cordialmente al usuario y orientan al punto de atencién requerido.

b. Ubicar un asiento, silla de ruedas o espacio para la silla de ruedas en la sala de espera, segun la
situacion del usuario.
¢. Si es el caso, avisar al facturador, recepcionista u operador del cubiculo de la presencia de la persona
en condiciones especiales, para que dé prioridad en su atencion.
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b. Averigua el servicio requerido
c. Disponer lo pertinente para dar prioridad a la atencién
d. Sise hace necesario pasarse al lado del usuario para la atencion, hagalo.

En consulta extema y en el proceso de atencién al usuario se tiene determinada una ventanilla para
atencion preferencial

El Hospital cuenta en su zona de parqueadero con areas de parqueo, exclusivas para personas en
condicion de discapacidad. Cuando el usuario necesite una silla de ruedas, el acompanante podra
solicitaria en la entrada principal, para lo cual debera dejar un documento, el cual sera devuelto al
devolver la silla.

8.2. PAUTAS GENERALES DE ATENCION
Todos los funcionarios que atienden publico de manera esporadica 6 permanente deberan
aplicar las pautas generales de atencion al usuario y deberan tener especial consideracion con
el grupo poblacional segun el enfoque diferencial, brindando el tratamiento de acuerdo al
procedimiento establecido para cada grupo.

eUtilizar un lenguaje sencillo al dar respuesta a los interrogantes de los usuarios.
eDemuestre interés, intencién de querer ayudar, escuche atento sus requerimientos
eDemostrar tolerancia y respeto en el trato al usuario

«Verificar si el usuario comprendio la instruccién entregada o la respuesta dada interrogante.
« Mantener la calma en situaciones en las que el usuario este alterado.

« Mostrar imparcialidad en toda situacion del proceso de atencion.
« Siempre dirigirse al usuario por su nombre.

« No se comprometa con soluciones que no estén a su alcance.

« No emita juicios de valor ante lo expresado o ante el
comportamiento del usuario

« Durante la atencién, evite extralimitarse en sus

funciones.

« No utilice palabras o frases afectuosas durante la

atencion.

« No tutear ni tratar de vos al usuario.

» No utilice celular en la atencién o prestacion de

Servicios.

¢ No consumir alimentos durante el proceso de =

atencién http:/ferww.malfot.com.ve/index
» Demostrar actitud positiva al atender al usuario .php/show-room flinanciera

» Saludar y despedirse de manera cordial
« No abandonar el puesto de atencion durante el horario de trabajo.

8.3. PAUTAS PARA LA ATENCION DEL USUARIO INCONFORME
» Escuche detenidamente al usuario, mantenga una actitud serena y seria, no sonria ante la
expresion de inconformidad del usuario.
« Demuéstrele que comprende su situacién manteniendo siempre una actitud amigable.
« Demuestre siempre la intencion de querer ayudar.
« Permita que el usuario describa su situacion sin interrumpirle, y no le diga calmese, esto le
genera mas inconformidad.
« Evite tomar la situacién como algo personal del usuario hacia Usted.
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« Si el usuario solicita una explicacion brindesela de manera clara y segura.
« Proponga altemativas de solucion, manifieste su interés en brindarle orientacion.

8.4. PAUTAS PARA LA ATENCION DE PERSONAS CON DISCAPACIDAD

EXPRESION INCORRECTA

—| Minusvalido; tullido; lisiado I

Bobo-tonto-retardado-
mongolico

Jesquiciad

Epileptico

Fuente: efpais.

1518007547_663574. hami

-l Persona de talla baja I

Persona con discapacidad visual

e Persona con discapacidad auditiva

pmed  Persona con discapacidad fisica

Persona con amputacion

ped  Persona con movilidad reducidad |

Persona no verbal

Persona con discapacidad intelectual
s

st Persona con discapacidad psicosocial

Persona con epilepsia




CON ENFOQUE DIFERENCIAL

e R e T T
SR %

o VGRG0

Péagina 15 de 24

HOSPITAL

T N L=

8.5. PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION PRESENCIAL DEL USUARIO EN SITUACION DE

DISCAPACIDAD.

UNTWVERSITAFRIO
SAN JOSE

1. uumawmmntahddudwammmwm
[permitir su ingreso de forma inmediata e informar al respective
preferencial

—-{z.mmtmnekrendd.(atmmu&ndem;

)

vez identificado el tramite reguernide asigne el tumo
preguntele si necesita o deses la ayuda
tal caso, confirme que la persona sea guiada al médulo

para desplazarse por

3. Mlﬁcxseymxuuieabpammﬁhtnﬁzvaam una |

dlugafzn
deaimdbn

4. £ he con resp

jacompafiamiento

d i6n, cercania y actitud de

-—-lﬁ.mdmiobspmpuamderdm

Care b

conla

6. Verifique si el usuario comprendid y estd
da a todos los g

"

segun sus posibilidades.

preciso que pusde ayudarie

7. Si la solicitud del usuario no puede ser resuelta por usted, explique
ampliamente porque y oriente claramente al ciudadano af sitio y

do 1a expr

8. Finalizar el servicio con una d
<luydpnéuanuelup-ed- nwir"'

8.6. PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION PRESENCIAL DEL ADULTO MAYOR.

i 1. Asigne un turno preferencial, (atienda segiin orden de llegada) i

et 2. Aplique las pautas generales para la atencion al usuario ||

(3. Dirjjase al UsUaro poF SU noMbre (no Utiice dIMINUTIVOS COMo

abuelito, viejito, mamita etc)

acompafiamiento

4. Escuche con respeto, m. cercania y actitud de '

fed5. Indique 2l usuario los pasos para acceder al servicio i

6. Verifique si el usuario comprendid y esta sastisfecho con la
atencion, respenda a todos los interrogantes, segin sus posibilidades.

7. S la solicitud del usuario no puede ser resuelta por usted, explique
ampliamente porque y oriente claramente al ciudadana al sitioy
funcionario preciso que puede ayudarle

. Finalizar el servicio con una despedida cordial, usando l1a expresion

8.
l'ehlylhomisenloquelopuadl servir?
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8.7. PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION DEL USUARIO EN SITUACION DE DISCAPACIDAD

AUDITIVA

—-l Asigne tumo preferencial (stiends en orden de llegads) I
Atienda ind} del ) o del mismo usuario, respecto al mérodo que la
prefiere para
Discapacidad ——{ Hable a una distancia corta sin exagerar e tono de voz l
sensorial
auditiva "—'l tdentifique si puede establecer comunicacion escrita I

Mo oculte su cara, no se tape la boca al hablar, vocalice daramsaie, Iz lectura de labios
s una opcidn de camunicacién

b

—[ Tenga en cuenta gue la lengua del usuario es mayoarmente la lengua de seflas l

Siel asiste con i no se dirija exch al i no
e Secrerasia ignore al usuario
Genecdl (4 @po el sarvico 3 dodatave
Utilice frases cortas y precisas para dar inf ion si es acuda a indicach
visuzles

] Finalizar el servicio con una despedida cordial, do ia exp “ZHay aigo mas en
gue o pueda servir?™ l

8.8. PROCEDIMEITNO PARA LA ATENCION DEL USUARIO DE TALLA BAJA.

Asigne turno preferencial {atienda en orden de llegada)
Adapte e sitio de arencion para que el interlocutor quede ubicado a una
adecuada para hablar.
Tenga en cuenta que fa persona requiere que los equipos esten
Esuanm g )
—-lﬁmhemnnatuﬂadymemianbsmmmddm * 1 ﬁ‘
ik
; I
—.[tmammsueuaamymmmm ‘l‘g
Aplique fas pautas generaies para la atencion del usuario e —
Gue Gurante & proceso de ak X NeCesanos esten

alcance de la mano de la persona que solicite el servicio.

Busque una position adecauda para mantener contacto visual sin que fa
persona fuerce el cuelio

SENVICIO CON una COrCA3, expresion ;|
en que lo pueda senir?”
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8.9. PROCEDIMEITNO PARA LA ATENCION DEL USUARIO CON SITUACION DE DISCAPACIDAD.

asu ga para que el ciudadano atienda al

turno preferencial, el cual debe ser leido al
lamado

para comunicarse

Atienda las indicaciones del acompafiante con respecto al método que la persona prefiere)

b f ial dentro del

rindele las indicaciones precisas para que pueda

B
-[rednto Utilice terminas orientadores (daras,dehme.aladeredla ahkqmenhdelmed)

ubiquela en su hombro

Si la persona soficita ayuda para realizar algun desplazamiento, tome con suavidad su mano y/

fma.

Si debe firmar un documento, tome su mano y Hévela hasta el punto para que realice fa

computador, aumente los iconos de este y pregunte

Si la persona es de baja vision y se hace necesario presentar la informacién en

el
si puede leerlos. ]

desplazamiento en la Institucion

_{ﬁetie objetos que puedan suponer obstaculo al usuario durante la atencién y

d pimemlosbi‘elasyhegohs

Si debe entregar dinero, indique el menci
monedas.

do primero los billetes y luego las

Si debe entregar dinero, indique el monto menci
monedas.

p

https://www.orcam com/es/b
loydesﬁosddda-y‘dr
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Asigne turno pref ial (atienda en orden de llegada)

Si la persona tiene dificuftades para comnimvse,debemostenerpacienua y darle el
tiempo que necesita para que No se ponga nerviosa

Hablar sencilla y naturalmente. Utilizar lenguaje claro, con mensajes concretos y cortos.
Instrucciones cortas y ejemplos son de gran utilidad

Durante todo el proceso de orientacion o acceso al servicio, validar que la
persona comprendio la inf ion suministrada.

_Tenerenmemlasopinwnesysuﬂiuﬁemosaprmdusporhpelsonasilentraren
disc que g writabilidad o mal enel
Silap no se exp imente , se puede permitir la asistencia de un tercero

—{Brinde instrucciones si es posible de forma visual.

-!Evnelaaitlcayelm:rmrit- i con el interlocutor I

Finalizar el servicio con una despedida cordial, usando la expresion “¢Hay algo mas en que

lo pueda servir?*

PISCRARVFRCcCio”noO
COGPT VA
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8.10. PROCEDIMEITNO PARA LA ATENCION DEL USUARIO CON DISCAPACIDAD COGNITIVA
O INTELECTUAL
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8.11. PROCEDIMEITNO PARA LA ATENCION DEL USUARIO CON DISACPACIDAD
PSICOSOCIAL (MENTAL O PSIQUICA)

https://familisvance.com/
disf-mentales-
discapadidad-psico-sodal/

»
£ ial (atienda en orden de llegada).Solicite acompafiante.

Asigne tumo pi

Hacer preguntas cortas, en lenguaje daro y sencillo, para identificar la necesidad de la
persona

Evitar criticas o entrar en discusiones que puedan generar irritabilidad o malestar en el
interlocutor

Db e Y e S 7 o A T S T VR TR T3 5005 4y

Actiie con lidad y preste atencién a los requerimientos del usuario
Si la persona eleva la voz o se altera, y evaluar la situacién. Evitamos
Discusiones

Buscamos soluciones concretas y reales a la situacién que se plantea, no dilatamos la
situacion. Verificar si se cumplié con al expectativa del usuario

Tenemos paciencia: puede ser que la p no pueda exp al mi ritmo que
piensa y eso le dificulte el nivel de expresion.

Finalizar el servicio con una despedida cordial, usando la expresion "¢Hay algo mas en que
lo pueda servir?™
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8.12. PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION DE LA USUARIA EN EMBARAZO

Asigne tumo preferencial (atienda en orden de liegada)

= Atencin rapida y oportuna

-{Enlopcsilﬂe,uhiarenespado- do du la espera, ofrecer servicio de silla de ruedas

Aplique las p de atencion general

Brinde soluci concretas , no dilate la atencién. Verificar si se cumplié con al expectativa de la usuaria.

servir?”

Finalizar el servicio con una despedida cordial, usando la expresion *¢Hay algo mas en que lo pueda}

&

U

Fuente:hitps/Awsw freepng.es/pn
g-3wim2a/
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8.13. PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION DE NINOS(AS) MENORES Y ADOLESCENTES

= Asigne tumo preferencial (atienda en orden de liegada)

-[Llamelos por el nombre, nunca utilice diminutivos o palabras carifiosas.

Aplique las p de atencién general

h
ey )
)
)
j

-{Otor;ue respuestas y/u orientacién en lenguaje claro y sencillo acorde con el solicitante .

Verifique si el usuario cumplié su expectativa con la atencién brindada

Finalizar el servicio con una despedida cordial, do la expresion "¢Hay algo mas en que lo puedal

'ﬁ servir?”

8.14. PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION DEL USUARIO POR GRUPOS ETNICOS
MINORITARIOS.

—lDetermlnesise hace necesario asignar turno preferencial a este tipo de usuario

Identificar si la persona puede comunicarse en fiol o necesita prete, solicitar el apoyo al
interprete, en caso de contar con esta p institucionah

. Sin es posible, debe pedirsele a la persona que explique con sefias la ]
sohdtudmedesammemo dispendioso, w&mm
== Aplique las pautas de atencién general J

qsdldtarbsdoammospormedndeseﬁas,denwdomeal isarios pueda comprender cudles la
o) 0 Irdeitm G TR
-{Otorgne respuestas y/u orientacion en lenguaje claro y sencillo acorde con el soficitante . l
bt Verifique si el usuario cumplio la expectativa con la atencion brindada. i
Finalizar el sesvicio con una despedida cordial, do la expresién "¢Hay algo mas en que lo pueda}
servir?”

Lo p Iy e
Frer

ep
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8.15 PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION DEL USUARIO POR GENERO Y ORIENTACION

SEXUAL

Pregunte el nombre de la persona que solicita atencidn. £l nombre por el cual la persona solicte ser Hamada
es el que debe guiar la atencion

_{Remerdemeelgénemenmwrstmcciénsodalvporul&adapasonatienedemchoadaamlath

como desee.

_{No demuestre prevencion ante gestos, ademanes, actRudes, vestuario, modo de hablar o expresarse del
usuario LGBTI.

bt Aplique las pautas de atencion general |

Utilice mayormente lenguaje incluyente, implica usar palabras que reconozcan las diferentes identidades.

st Verifique si el usuario cumplio la expectativa con la atencion brindada. |

—{Finalizarelsetvidomnuna‘ pedida cordial, do la expresion "¢Hay algo mas en que lo pueda servir?"

Fuente: https:/larepublica.pe/mundo/2021/04/16/chile-estudiantes-denuncian-material-homofobico-en-colegio-
adventista/

dm&
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8.16 PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION DEL USUARIO EN
POSICION SOCIAL DESVENTAJOSA

-[Determine si se hace necesaric asignar turno preferencial para a este tipo de usuaric

-{Escud\e con respeto, consideracion, cercania y actitud de acompaiiamiento

-fndime claramente al usuario los pasos para acceder al servicio

= Aplique las pautas de atencién general |

Utilice mayormente lenguaje incluyente, implica usar palabras que reconozcan las dlfermts
identidades.

Durante todo el proceso de orientacion o acceso al servicio, validar que la
a dio fa informacion suministrada.

-'Vedﬁ(pesielusnariommpihhupeamamnh:tendénl!indada. | |

L Finalizar el servicio con una despedida cordial, do la expresion "¢Hay algo mas en que lo puedaj
servir?”
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