CAD
QEPUBLICA DEL Pr

MINISTERIO DE SALUD R.D. N° 5 "? { -2012-HMA-DG
Direccién de Salud Il Lima Sur

Hospital “MARIA AUXILIADORA”

Resolucion Directoral

San Juan de Miraflores,3 §§ QY. 2017
VISTO:

El' MEMORANDUM N° 555-2012-HMA-OEPE, emitido por la Oficina Ejecutiva y
Planeamiento Estratégico, mediante el cual solicita la aprobacién del “Manual de Procesos
y Procedimientos del Departamento de Pediatria del Hospital Maria Auxiliadora’.

CONSIDERANDO:

Que, mediante Ley N° 27657 se promulga la Ley del Ministerio de Salud y mediante
Decreto Supremo N° 013-2002-SA se aprueba su Reglamento;

Que, mediante Resolucién Ministerial N° 603-2006/MINSA, se aprueba la Directiva N°
007-MINSA/OGPP-V.02 “Directiva para la Formulaciéon de Documentos Técnicos
Normativos de Gestion Institucional’:

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 342-2012/MINSA, se aprueba el Cuadro para
Asignacion de Personal (CAP) del Hospital Maria Auxiliadora;

Que, mediante Resolucién Ministerial N° 177-2012-HMA-DG, se aprueba la modificacion
del Cuadro para Asignacién de Personal (CAP) por ordenamiento de cargos del Hospital
RO Le™Maria Auxiliadora;

R. car¥anza Que, el “Manual de Procesos y Procedimientos del Departamento de Pediatria del
Hospital Maria Auxiliadora”, el cual tiene como objetivos: a). Gestionar y orientar a toda
.. la organizacion basandose en la interrelacion de procesos mediantes vinculos causa —
o efecto y seguimiento de una metodologia uniforme para cumplir con la mision y objetivos
< \institucionales establecidos y contribuyendo asi conjuntamente a ejercer un mayor control
sobre los resultados de las actividades realizadas; b). Incrementar la eficiencia y eficacia,
reducir costos, mejorar la calidad de los servicios, reducir los tiempos de su prestacion,
definiendo objetivos en términos de una mejor atencién a los usuarios internos y externos
+ del hospital; c). reduccién y eliminaciéon de actividades sin valor ariadido a través de la
reduccion de etapas y tiempos de ciclo de las actividades, que permita la ampliacién de las
funciones y responsabilidades del personal; d). determinar métodos para asegurar que la
operacion y control de procesos sean eficaces a través de su seguimiento medicion,
analisis y mejora continua;

Que, el Manual de Procesos y Procedimientos de la unidad orgénica se debera realizar de
acuerdo a la Directiva N° 007-MINSA/OGPP-V.02, Directiva para la formulacion de
documentos técnicos normativos de gestion institucional, aprobada segin Resolucion
Ministerial N° 603-2006/MINSA, en su Numeral 5.6 propuesto por su despacho para su
aprobacion mediante el documento de la referencia se adecua a la Directiva referida en el
numeral precedente el Departamento de Pediatria;



Que, estando a la propuesta efectuada mediante documento de visto, y teniendo en cuenta
lo sefialado en los considerandos precedentes, la misma que cuenta con la opinion
favorable de la Oficina de Asesoria Juridica, segin Opinion N° 335-2012-HMA, de fecha 28
de Noviembre del 2012, por lo que corresponde emitirse el acto resolutivo con dicho fin;

De conformidad con las facultades conferidas por Resolucion Ministerial N° 860-2003-
SA/DM, que aprueba el Reglamento de Organizacion y Funciones (ROF) del Hospital Maria
Auxiliadora, con la visacion de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico,
Departamento de Pediatria, y la Oficina de Asesoria Juridica;

SE RESUELVE:

Articulo _1°: APROBAR, el "MANUAL DE PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS DEL
DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA DEL HOSPITAL MARIA AUXILIADORA”, el mismo
que en documento adjunto forman parte integrante de la presente Resolucion.

| Articulo 2°: ENCARGAR, al Departamento de Pediatria, la supervision y cumplimiento del
§/Manual aprobado por la presente resolucion.

R. CARRANzA 1L Articulo 3°: DEJAR sin efecto toda disposicion que se oponga a la presente Resolucion.

o,
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CAPITULO |

INTRODUCCION

El Manual de Procesos y Procedimientos del Departamento de Pediatria del Hospital Maria
Auxiliadora, es un documento técnico de sistematizacion normativa dirigido a todos los
profesionales implicados en el tema, que contiene la descripcién detallada de la secuencia de
acciones de ejecucién de los procesos 6 actividades, en los que intervienen una 6 mas
unidades operativas. Debe ser utilizado como un instrumento y herramienta util para la
sistematizacion de los flujos de informacién y funciones.

La metodologia seguida para la elaboracion del Manual, plantea en primer lugar determinar el
Mapeo y Caracterizacion de cada Proceso involucrado, identificando los procesos proveedores
que alimentan al proceso con insumos, documentos y/o procedimientos; y los clientes y/o
pacientes que reciben los productos que se elaboran en el proceso analizado, utilizando la
formatologia establecida por el Ministerio de Salud, asi como los procedimientos propios de la
elaboracion del manual.

Se ha determinado el inventario de procedimientos que abarcan los procesos; dichos
procedimientos a su vez tienen sus entradas y salidas, es decir los documentos o
procedimientos que alimentan y los productos que se elaboran en el procedimiento analizado;
se debe tener en cuenta a que proceso y sub proceso pertenecen, de tal manera asignarles el
codigo correspondiente de identificacion.

Finalmente se ha elaborado cada uno de los procedimientos de cada subproceso, identificando
los indicadores y sus fuentes, la descripcion de las actividades que la comprenden, las entradas
y salidas de los mismos, sus fuentes, registros, asi como los registros utilizados en el
procedimiento; el flujograma y las normas y requisitos que regulan el mismo, teniendo en
cuenta los plazos, y responsabilidades de los documentos emitidos.

Elaboracion:OEPE/Pediatria/Garma 2
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CAPITULO Il

OBJETIVOS del MANUAL de PROCESOS y PROCEDIMIENTOS

En el Hospital Maria Auxiliadora la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico es un érgano
de asesoria que depende directamente de la Direccion General, es la Unidad Organica
encargada de promover, identificar y establecer los procedimientos que se realizan en el
Departamento de Pediatria en el marco de las normas establecidas.

Conocer de que manera 6 como ejecutar estas funciones basado en un enfoque de procesos
es el proposito fundamental de éste documento de gestion

1. OBJETIVO DEL MANUAL

El Manual de Procesos y Procedimientos en un documento técnico normativo de gestion
Institucional, tiene los siguientes objetivos:

a.-
Gestionar y orientar a toda la organizacion basandose en la interrelacion de procesos
mediante vinculos causa - efecto y siguiento una metodologia uniforme para cumplir con
la mision y objetivos institucionales establecidos contribuyendo asi conjuntamente a
ejercer un mayor control sobre los resultados de las actividades realizadas.

b.- Incrementar la eficiencia y eficacia, reducir costos, mejorar la calidad de los servicios,
reducir los tiempos de su prestacién, definiendo objetivos en términos de una mejor
atencion a los usuarios internos y externos del hospital.

c.- Reduccién y eliminacién de actividades sin valor afiadido a través de la reduccion de
etapas y tiempos de ciclo de las actividades, que permita la ampliacion de las funciones y
responsabilidades del personal

d.- Determinar métodos para asegurar que la operacion y control de procesos sean eficaces
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MANUAL DE PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS

CAPITULO IlI

BASE LEGAL

El presente Manual se formula en base a los siguientes dispositivos legales.

Norma Legal

Denominacién :

Norma Legal

Denominacion :

Norma Legal

Denominacién

Norma Legal

Denominacién :

Norma Legal

Denominacién :

Norma Legal

Denominacién :

Norma Legal

Denominacién :

Norma Legal

Denominacién :

Norma Legal

Denominacién

Norma Legal

’ HOR S

Denomjnacion .
A S

Ley N° 27657
Ley del Ministerio de Salud
29 de Enero del 2002

Decreto Supremo N° 013-2002-SA
Aprueba el Reglamento de la Ley 27657-Ley del Ministerio de Salud

Ley N° 27658
Ley Marco de Modernizacion de Gestion del Estado

Ley 27444
Ley del Procedimiento Administrativo General

R.M. N° 860-2003-SA /DM
Aprueba Reglamento de Organizacion y Funciones y el Cuadro de

Asignacién de Personal del Hospital Maria Auxiliadora.

Directiva N° 007-MINSA / OGPP-V.02
Directiva para la formulacién de Documentos Técnicos Normativos de
Gestion Institucional.

DS N° 166-2005-EF
Medidas complementarias para la aplicacion de la Ley N° 27072.

Decreto Supremo N° 043-2006-PCM

Lineamientos para la elaboracion y aprobacion del Reglamento de
Organizacién y Funciones - ROF por parte de las entidades de la
Administracién Publica. \

Resolucion de Contraloria N° 072 - 98 — CG
Normas Técnicas de Control Interno para el Sector
Publico.

Resolucién Directoral N° 307-2005-HMA-DG
Aprueba el Manual de Organizacién y Funciones del
Departamento de Pediatria del Hospital Maria
Auxiliadora

Departamento de Pediatria
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INVENTARIO DE PROCEDIMIENTOS.

Departamento de Pediatria

PROCESO . Recuperacion y Rehabilitacion de la Salud en Pediatria.
SUB-PROCESOS
DEPARTAMENTO  : Pediatria
SERVICIO . Pediatria
PROCEDIMIENTOS
N° | Codigo Procedimiento Y/O Denominacién Resultado / Producto Usuario Base
documento de origen Legal
1 . Paci
- Sub P. de Admision. . Pdac',ert“e ”"f"‘a.g‘" ,
- Sub P. Pago Atencion Pediatrica en cita orgf;i‘g; 2” 09 | Cliente Externo N.D
derechos 6 - Proc. Consulta Externa o menor 15 afios e
E Ny SIS contrareferido U
xoneracion por hospitalizado
2 . :
 Sub P. de Admision. - D adente watace.
- Sub P. Pago Atencién Pediatrica en cra orgfer:;‘g g” 09 | Cliente Externo
derechos 6 - Proc. Emergencia y UCPTIN o menor 15 afios
E . SIS contrareferido u
xoneracion por hospitalizado
3 .
.E}n/;t?necgz?aecjn Atencion Pediatrica en el - Paciente Cliente Externo
9 Area de Hospitalizacién. hospitalizado. menor 15 afios
Consultorio, con H.C.
2 i
-P. Atencién en .
Emergencia 0 - Respuesta escrita a Profesional
o Solicitud de Interconsuitas Interconsultor y
Consultorio, U la Interconsulta. paciente.
Hospitalizacion.
5
Alta del Paciente de . Cliente Externo
Papeleta de Alta, HC ‘ Pediatria - Paciente de alta menor 15 afios N.D.
Elaboracion:OEPE/Pediatria/Garma 5
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INVENTARIO DE PROCEDIMIENTOS.

PROCESO . Recuperacion y Rehabilitacion de la Salud en Pediatria
SUB-PROCESOS
DEPARTAMENTO . Pediatria
SERVICIO : Neonatologia
PROCEDIMIENTOS
N° | Codigo Procedimiento Ylo Denominacion Resultado / Producto Usuario Base
documento de origen Legal
1
. . - Paciente atendido )
cupo de atencion Atencion en consulta . o paciente
TR . 'siendo Hospitalizado o N.D.
historia clinica externa de Neonatologia ) Externo
transferido
Paciente en atencion Ingreso de paciente a - Paciente es !
. et . . I . paciente
consultorio y hospitalizacion.referido o | hospitalizado y recibe Externo
hospitalizacion ingreso. Servicio
3 Paciente con factores o
de riesgo,nace con Ingreso de paciente a recibe servicio paciente
alguna patologia hospitalizacion propio hospitalizacion '
recibe atencion
4
Indicacion de alta de . Paciente Egresado, .
e Alta del paciente ; ! paciente.
hospitalizacion I transferencia externa

Elaboracién:OEPE/Pediatria/Garma 6
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e

| FICHA DE DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO |
1. Proceso 1 Recuperacién y Rehabilitacion de la Salud: Pediatria
Sub Proceso 1.1 Consulta externa
2.Procedimiento . el 3. Fech Noviembre 2012
Atencidn Pedidtrica en Consulta Externa. e
4. Codign. 1
" Atencion Integral de la Salud con enfasis en recuperacion y rehabilitacién brindada en forma
5. Propésito . . .
ambulatoria al menor de quince afnos.
*" Direccion General ok Departamento de Pediatria
6. Alcance *  O.E.Planeamiento Estratégico * Departamentos Asistenciales
*  Of. Gestion de la Calidad
*  Ley 26842, Arts.13, 15 * D.S. N°017-2005-SA
7. Marco Legal Ley General de la Salud Reglamento de! MINSA.
*  Ley N°® 27657 *  Ley N° 27444, Arts. 44y 45
Ley del Ministerio de Salud. Ley de Procedimiento Administrativo Gen.

8. INDICADORES

8a. Indicador / Formula 8b.Und.Méd. 8c. Fuente 8d. Responsables.
N° Atenciones brindadas Parte Diario Consulta E. Medicos Asistentes de
Eficiencia  N° Atenciones programadas % Archivo de Epicrisis los Servicios de
Censo diario pacientes Pediatria.
9. NORMAS
R.M.603-2006/MINSA: Directiva 007 V.02 Formulacion Documentos Técnicos de Gestion
R.M.860-2003-S.A./DM: Aprueba el R.O.F. del Hospital M.Auxiliadora.
R.D. 307-2005-HMA-D.G. Aprueba el M.O.F. de Pediatria del H.M.A.
R.D.177-2012-HMA-DG. Modifica el C.A.P.del Hospital M.Auxiliadora
10. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO
Unidad Organica | N° Cargo y Actividad
Estadistica 1 Téc. Administrative entrega cupo de atencion; previo pago de derechos el paciente
Admisién se presenta al consultorio.

2,3 Técnica Enfermera registra en Historia: peso, talla, edad, temperatura axilar 6 rectal,
fecha, nombres

Pedfatria | Verifca presencia o esuiados de examenes,referencia S ofe.
consultori ; N ,, . )
uitorio 'El diagnostico & presuncion puede determinar. - Interconsulta - Transferencia
i+ Referencia - Contrareferencia . Hospitalizacion.
Laboratorio 4. |Atiende ordenes de examenes y envia resultados o
Pediatria 5 Para la Transferencia la Enfermera gestiona el traslado al paciente que puede ser a
 emeraencia Emergencia de Pediatria 6 a ofro Servicio Asistencial Intramural.
Otros 6.7 Si el caso es de Contrareferencia la Enfermera coordina con a EE.SS de procedencia
Servicios. ' y se produce el traslado.
Pediatria 8 -10 Si se determina Hospitalizacién la Enfermera con el responsable de Admision
Consultorio coordinan internamiento, autorizado el internamiento este es ejecutado.
Pediatria 11 |Hospitalizacién recibe a paciente y lo intena
hosp. 12 |Sefiala fecha de proxima cita y registra. ~

il

Elaboracion:OEPE/Pediatria/Garma
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11. ENTRADAS.

11a. Nombre ~ 11b. Fuente Vc. Frecuenc| 11d. Tipo
1. Admisién de Pacientes Estadistica é I. - Admisién Diaria Mecanizado
2. Historia Clinica Estadistica & Informatica- Archivo Diaria Manual
12. SALIDAS
12a. Nombre 12b. Destino Pe. Frecuenc|  12d. Tipo
Parte Diario de Historia Clinica Estadistica & Informatica- Archivo Diaria Mecanizado
2. Parte Diario HIS Estadistica é Informatica- Archivo Diaria Mecanizado

13. DEFINICIONES

Caracterizacion

Grafica que detalla las actividades y controles a gestionar, identifica el objetivo, requisitos, responsable de!
proceso. Detalla los procesos proveedores y sus elementos de entrada, asi como los procesos clientes y sus
elementos de salida.

Historia Clinica

Documento médico legal, obligatorio y confidencial en el cual se registran cronologicamente las condiciones
de salud del paciente, los acto meédicos y los procedimientos ejecutados por el equipo de salud que
intervienen en la atencién del paciente.

Procedimiento Administrativo.

Es un conjunto de actos y diligencias tramitados ante el hospital conducentes a la emision de un acto
administrativo que produzca efectos juridicos individuales ¢ individualizables sobre intereses, obligaciones 6
derechos del administrado sea ésta persona

Consentimiento Informado.

Proceso

Secuencia logica de actividades que permite que [os elementos de entrada se
transformen en los resultados esperados 6 elementos de salida.

14. REGISTROS DE CONTROL DEL PROCESO (DOCUMENTOS - FORMATOS)

Parte Diario HIS
Emitido por el médico de turno

Original (O) remitido al Departamento
Copia (1) : remitido a archivo.

Libro de Reaistro de Historias Clinicas.
Emitido por el médico de turno

Original (O) remitido al Departamento
Copia (1) : remitido a archivo.

15. ANEXOS
15a. Flujograma: Se adjunta
15b. Politicas y Normas
15¢. Formatos
POLITICAS Y NORMAS

*

El paciente es recepcionado por la enfermera y la Técnica de enfermeria en una unidad
debidamente preparada de acuerdo a la necesidad del paciente, la enfermera del servicio de
procedencia reportaré sobre el diagnéstico y estado actual del paciente, entregando la historia
clinica actual y antigua si lo tuviera, placas radiogréaficas, medicinas, soluciones I.V y objetos de
aseo.

* L as interconsultas enviadas a las diferentes especialidades para una evaluacion del paciente
deben ser registradas en un cuaderno especificando fecha, hora, destino y nombre de la persona
_que recibe la misma.




1. Proceso 1 Recuperacion y Rehabilitacion de la Salud: Pediatria
Sub Proceso 1.1 Emergencia

2.Procedimiento .. e . 3. recha  Noviembre 2012
Atencion Pedidtrica en Emergencia. 4 2
- Codigo.

Atencion de emergencias en menores de guince afios segun demanda y observacion de

5. Propasito casos hasta por 24 horas en la UCPTIN.
*  Direccion General * Departamento de Pediatria
6. Alcance *  0.E.Planeamiento Estrategico Servicio de Emergencia.
*  Of. Gestion de la Calidad * Departamentos Asistenciales
*  Ley 26842, Arts.13, 16 * D.S. N°017-2005-SA
Ley General de la Salud Reglamento del MINSA.
7. Marco Legal
*  Ley N° 27657 *  Ley N° 27444, Arts. 44 y 46
Ley del Ministerio de Salud. Ley de Procedimiento Administrativo Gen.

8. INDICADORES

8a. Indicador / Férmula 8b.Und.Méd. 8c. Fuente 8d. Responsables.
N° Atenciones brindadas Libro de Registro de Atenciones | Equipo de salud de turno
S 5 - o
Eficiencia  N° Atenciones demandadas Yo Emergencias de Emergencia
9. NORMAS
R.M.603-2006/MINSA: Directiva 007 V.02 Formulacion Documentos Técnicos de Gestion
R.M.860-2003-S.A./DM: Aprueba el R.O.F. del Hospital M.Auxiliadora.
R.D. 307-2005-HMA-D.G. Aprueba el M.O.F. de Pediatria del H.M.A.
R.D.177-2012—HMA-DG. Modifica el C.A.P.del Hospital M.Auxiliadora
10. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO
Unidad Organica | N° Cargo y Actividad
Emergencia 1 92 Paciente ingresa a topico de emergencia en compafiia de familiar y con ticket de
Tépico caja condicién excluyente por Ley de Emergencia.
Equipo de El equipo de guardia pediatrica se realiza anamnesis y examen fisico , plantea
. diagnostico , solicita examenes auxiliares.
Guardia /i3al7
Laboratorio.
Pediatria 8 Para la Transferencia la Enfermera gestiona el traslado al paciente que puede ser a
. emeraencia Emergencia de Pediatria 6 a otro Servicio Asistencial Intramural.
Otros 9 Si el caso es de Contrareferencia la Enfermera coordina con a EESS de
Servicios procedencia y se produce el traslado.
Pediatria 10 Si se determina Hospitalizacién la Enfermera con el responsable de Admision
Admision 12 coordinan internamiento, autorizado el internamiento este es ejecutado.
Pediatria hosp. |13 I-]ospita!izacién recibe a paciente y lo interna )
- Pediatria 14 Sefiala fecha de proxima cita y registra. R

Elaboracion:OEPE/Pediatria/Garma




11. ENTRADAS.
11a. Nombre 11b. Fuente 1c. Frecuenci| 11d. Tipo
1. Admision de Pacientes Estadistica é Informatica - Admision Diaria Mecanizado
2. Historia Clinica Estadistica é Informatica- Archivo Diaria Manual
12. SALIDAS
12a. Nombre 12b. Destino 2c. Frecuencil 12d. Tipo
1 Parte Diario de Historia Clinica Estadistica & Informatica- Arc;hivo o Diarirar ] »Mgc_:aniz‘a“do »
2. Parte Diario HIS Estadistica é Informatica- Archivo Diaria Mecanizado
13. DEFINICIONES
Caracterizacion
Grafica que detalla las actividades y controles a gestionar, identifica el objetivo, requisitos, responsable del
proceso. Detalla los procesos proveedores y sus elementos de entrada, asi como los procesos clientes y
sus elementos de salida.
Historia Clinica
Documento médico legal, obligatorio y confidencial en el cual se registran cronologicamente las condiciones
de salud del paciente, los acto médicos y los procedimientos ejecutados por el equipo de salud que
intervienen en la atencién del paciente.
Procedimiento Administrativo.
Es un conjunto de actos y diligencias tramitados ante el hospital conducentes a la emisién de un acto
administrativo que produzca efectos juridicos individuales ¢ individualizables sobre intereses, obligaciones o}
derechos del administrado sea ésta persona
Consentimiento Informado.
Proceso
Secuencia logica de actividades que permite que los elementos de entrada se
transformen en los resultados esperados ¢ elementos de salida.
14, REGISTROS DE CONTROL DEL PROCESQO (DOCUMENTOS - FORMATOS)
Parte Diario HIS
Emitido por el médico de turno
Original (O) remitido al Departamento
Copia (1) : remitido a archivo.
Libro de Reaistro de Historias Clinicas.
Emitido por el médico de turno
Original (O) remitido al Departamento
Copia (1) : remitido a archivo.
15. ANEXOS
15a. Flujograma: Se adjunta
15b. Politicas y Normas
15¢. Formatos
POLITICAS Y NORMAS
* El paciente es recepcionado por la enfermera y la Técnica de enfermeria en una unidad
debidamente preparada de acuerdo a la necesidad del paciente, la enfermera del servicio de
procedencia reportara sobre el diagnéstico y estado actual del paciente, entregando la historia
clinica, actual y antigua si lo tuviera, placas radiogréficas, medicinas, soluciones 1.V y objetos de
_dseoni
* Las.interconsultas enviadas a las diferentes especialidades para una evaluacion del paciente
A detjé_‘k’iiser registradas en un cuaderno especificando fecha, hora, destino y nombre de la
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FICHA DE DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

1. Proceso
Sub Proceso

1

1 Recuperacién y Rehabilitacién de la Salud: Pediatria

.1 Hospitalizacion.

2.Procedimiento

" ey Ty 3.feha  Noviembre 2012
Atencién Pedidtrica en Hospitalizacin.

4. Codigo. 3
5. Propésito Aten_CI.on_ (?le _Ia salud del paciente pediatrico hospitalizado por equipo de salud
multidisciplinario.
*  Direccién General o Departamento de Pediatria
6. Alcance *  O.E.Planeamiento Estratégico *  Departamentos Asistenciales
*  Of. Gestion de la Calidad e
*  Ley 26842, Arts.13, 17 * D.S.N°017-2005-SA
Ley General de la Salud Reglamento del MINSA.
7. Marco Legal
*  Ley N° 27657 *  Ley N° 27444, Arts. 44y 47
Ley del Ministerio de Salud. Ley de Procedimiento Administrativo Gen.

8. INDICADORES

8a. Indicador / Formula 8b.Und.Méd. 8c. Fuente 8d. Responsables.
N° Atenciones brindadas Parte Diario Consulta E. Médicos Asistentes de
Eficiencia  N° Atenciones programadas % Archivo de Epicrisis los Servicios de
Censo diario pacientes Pediatria.
9. NORMAS
R.M.603-2006/MINSA: Directiva 007 V.02 Formulacién Documentos Técnicos de Gestién
R.M.860-2003-S.A./DM: Aprueba el R.O.F. del Hospital M.Auxiliadora.
R.D. 307-2005-HMA-D.G. Aprueba el M.O.F. de Pediatria del H.M.A.
R.D.177-2012-HMA-DG. Modifica el C.A P.del Hospital M.Auxiliadora

10. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Unidad Organica N° Cargo y Actividad
Hospitalizacién de paciente desde Emergencia ¢ Consulta Externa con HC,
Pediatria 1/ 3 lindicaciones y consentimiento. Enfermera recibe y registra a paciente en el Libro de
] Ingresos y Egresos. Elabora Nota de ingreso e HC de hospitalizacion.
emergencia ~ N -
4 5 Médico Asistente solicita examenes auxiliares. Laboratorio atiende las érdenes de
' ____|examenes y envia_resultados ‘ S
Equipo de El equipo de guardia pediatrica, realiza anamnesis y examen fisico, plantea
Guardia / 3al7 diagnostico, solicita examenes auxitiares que son atendidos por los servicios de
P lintmisn apoyo al diagnostico y al tratamiento. U
Otros 9 Si el caso es de Contrareferencia la Enfermera coordina con a EE.SS de
B Servicios procedengia y se produce el traslado.
atri 10 ) . e L
Pe;//afr.u:: 12 Si se determina Hospitalizacién la Enfermera con el responsable de Admision
Admision coordinan internamiento, autorizado el internamiento este es ejecutado.
Pediatria hesp. |13 Hospitalizacion recibe a paciente y lo interna
Pediatria 14 Sefiala fecha de proxima cita y registra.

Elaboracion:OEPE/Pediatria/Garma
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11. ENTRADAS.

11a. Nombre 11b. Fuente 1¢c. Frecuenci| 11d. Tipo
1. Admisién de Pacientes Estadistica é lnforrr_j_ai_tjgg__-wAdmisién”r_w Diaria Mecanizado
2. Historia Clinica Estadistica é Informatica- Archivo Diaria Manual
12. SALIDAS
12a. Nombre 12b. Destino 2c. Frecuencl] 12d. Tipo
1. Parte Diario de Historia Clinica Estadistica é Informatica- Archivo Diaria Mecanizado
2. Parte Diario HIS Estadistica & Informatica- Archivo Diaria Mecanizado
13. DEFINICIONES
Caracterizacion
Grafica que detalla las actividades y controles a gestionar, identifica el objetivo, requisitos, responsable del
proceso. Detalla los procesos proveedores y sus elementos de entrada, asi como los procesos clientes y sus
elementos de salida.
Historia Clinica
Documento medico legal, obligatorio y confidencial en el cual se registran cronologicamente las condiciones
de salud del paciente, los acto médicos y los procedimientos ejecutados por el equipo de salud que
intervienen en la atencion del paciente.
Procedimiento Administrativo.
Es un conjunto de actos y diligencias tramitados ante el hospital conducentes a la emision de un acto
administrativo que produzca efectos juridicos individuales ¢ individualizables sobre intereses, obligaciones ¢
derechos del administrado sea ésta persona
Consentimiento Informado.
Proceso
Secuencia logica de actividades que permite que los elementos de entrada se
transformen en los resultados esperados ¢ elementos de salida.
14. REGISTROS DE CONTROL DEL PROCESO (DOCUMENTOS - FORMATOS)
Parte Diario HIS
Emitido por el médico de turno
Original (O) remitido al Departamento
Copia (1) : remitido a archivo.
Libro de Reaistro de Historias Clinicas.
Emitido por el médico de turno
Original (O) remitido al Departamento
Copia (1) : remitido a archivo.
15. ANEXOS
15a. Flujograma: Se adjunta
15b. Politicas y Normas
15c. Formatos
POLITICAS Y NORMAS

*

El paciente es recepcionado por la enfermera y la Técnica de enfermeria en una unidad
debidamente preparada de acuerdo a la necesidad del paciente, la enfermera del servicio de
procedencia reportara sobre el diagnéstico y estado actual del paciente, entregando la historia
clinica actual y antigua si lo tuviera, placas radiogréficas, medicinas, soluciones |.V y objetos de
aseo.

BT N WL

JLas-ifiterconsultas enviadas a las diferentes especialidades para una evaluacion del paciente
deben ser registradas en un cuademo especificando fecha, hora, destino y nombre de la

-~ personargie recibe la misma.

TRrs ¢
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1. Proceso
Sub Proceso

1
1.1

Recuperacion y Rehabilitacion de la Salud: Pediatria

2.Procedimiento

Atencion de Solicitud de Interconsultas.

3. feche Noviembre 2012
4. Lodigo. 4

Proporcionar al paciente atencion de calidad, integral y global con la participaciéon de

5. Propésito . )
subespecialistas que el caso requiera.
*  Direccién General o Departamento de Pediatria
6. Alcance *  O.E.Planeamiento Estratégico * Departamentos Asistenciales
*  Of. Gestion de la Calidad
*  Ley 26842, Arts.13,18 *  D.S. N°017-2005-SA
7 M Ley General de la Salud Reglamento del MINSA.
. Marco Legat
*  Ley N° 27657 *  Ley N° 27444 Arts. 44y 48
Ley del Ministerio de Salud. Ley de Procedimiento Administrativo Gen.
8. INDICADORES
8a. Indicador / Férmula 8b.Und.Méd. 8c. Fuente 8d. Responsables.
N° Interconsultas Resueltas . . .
S - Libro de Registro de | Médicos y enfermeras de los
Eficiencia  N° Interconsultas Solicitadas % Intercongultas Servicios de Pediatria.
9. NORMAS
R.M.603-2006/MINSA: Directiva 007 V.02 Formulaciéon Documentos Técnicos de Gestion
R.M.860-2003-S.A./DM: Aprueba el R.O.F. del Hospital M.Auxiliadora.
R.D. 307-2005-HMA-D.G. Aprueba el M.O.F. de Pediatria del H.M.A.
R.D.177-2012-HMA-DG. Modifica el C.A.P.del Hospital M.Auxiliadora

10. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Unidad Organica N° Cargo y Actividad
HOSPITALIZAC! .
ON/ Otro 123 Médico solicita Interconsulta IC en formato, Enfermera remite solicitud de IC . Médico
. " linterconsultado sugiere tratamiento.
Servicio
HOSPITALIZACI \ . .. . R . .
83/ Setxlli:ic? 4.4a.4 |Si es para transferencia SIS 6 Servicio Social coordinan transferencia de paciente.
L Alta del servicio de origen e ingreso al servicio de destino.
Social 6 SIS
Servicio Social 6 55a5 Si es caso de referencia: coordinacion: Servicio Social, SIS, Oficina de
SIS / Oficina de b' "~ |Comunicaciones de hospital de origen y de destino. Interconsulta, formulario y nota
Comunicaciones de referencia.
HOSPITAL . .
DE Si el traslado es definitivo se le da de alta de! establecimiento de origen e ingresa al
ORIGEN/  18,7. de destino
HOSPITAL ’
HOSPITAL Va al hospital referido para evaluacion y procedimiento al cual se le traslada en
ORIGEN/ - |8/11. |ambulancia con familiar y personal del servicio; luego de la atencion retorna al
hospital con resultados.

Elaboracion:OEPE/Pediatria/Garma
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11. ENTRADAS.

11a. Nombre 11b. Fuente 1c. Frecuencil 11d. Tipo
1.Manual Procedimientos de Atencién de . . Diaria Mecanizado
. Servicio y Dpto. de Pediatria o
paciente Diaria Manual
12. SALIDAS
12a. Nombre 12b. Destino 2¢c. Frecuencil 12d. Tipo
: P ) Diaria Mecanizado
1.Interconsulta redactada y respondida Historia Clinica del paciente o e e e
Diaria Mecanizado

13. DEFINICIONES

Caracterizacion

Grafica que detalla las actividades y controles a gestionar, identifica el objetivo, requisitos, responsable del
proceso. Detalla los procesos proveedores y sus elementos de entrada, asi como los procesos clientes y sus
elementos de salida.

Historia Clinica
Documento médico legal, obligatorio y confidencial en el cual se registran cronologicamente las condiciones

de salud del paciente, los acto médicos y los procedimientos ejecutados por el equipo de salud que
intervienen en la atencion del paciente.

Procedimiento Administrativo.

Es un conjunto de actos y diligencias tramitados ante el hospital conducentes a la emision de un acto
administrativo que produzca efectos juridicos individuales 6 individualizables sobre intereses, obligaciones 6
derechos del administrado sea ésta persona

Consentimiento Informado.

Proceso

Secuencia logica de actividades que permite que los elementos de entrada se
transformen en los resultados esperados ¢ elementos de salida.

14. REGISTROS DE CONTROL DEL PROCESO (DOCUMENTOS - FORMATOS)

Libro de Reaistro de Interconsuitas
Emitido por el médico de turno

Original (O) remitido al Departamento
Copia (1) : remitido a archivo.

Libro de Reaistro de Historias Clinicas.
Emitido por el médico de turno

Original (O) remitido al Departamento
Copia (1) : remitido a archivo.

15. ANEXOS
15a. Flujograma: Se adjunta
15b. Politicas y Normas
15¢c. Formatos
POLITICAS Y NORMAS

*

El paciente es recepcionado por la enfermera y la Técnica de enfermeria en una unidad
debidamente preparada de acuerdo a la necesidad del paciente, la enfermera del servicio de
procedencia reportara sobre el diagnostico y estado actual del paciente, entregando la historia
clinica actual y antigua si lo tuviera, placas radiogréficas, medicinas, soluciones .V y objetos de
aseo.

* Las interconsultas enviadas a las diferentes especialidades para una evaluacion del paciente
deben ser registradas en un cuaderno especificando fecha, hora, destino y nombre de la
persona que recibe la misma.

14




FICHA DE DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Manual de Procesos y Procedimientos - PEDIATRIA

]

1. Proceso
Sub Proceso

1 Recuperacion y Rehabilitacion de la Salud: Pediatria
1.1 Hospitalizacién

2.Procedimiento . o, 3. Fech Noviembre 2012
Alta del Paciente de Pediatria o
4. Codigo. 5
- Proporcionar al paciente atencién de calidad, integral y global con la participaciéon de
5. Propésito - .
subespecialistas que el caso requiera.
*  Of. Gestién de la Calidad * Of. Seguros
6. Alcance *  Of. Economia * Departamento de Pediatria

*

Of. Estadistica e Informatica * Departamentos Asistenciales

7. Marco Legal

*

Ley 26842, Arts.13, 18 * D.S.N°017-2005-SA
Ley General de la Salud Reglamento del MINSA.
Ley N° 27657 *  Ley N° 27444, Arts. 44y 48

Ley del Ministerio de Salud. Ley de Procedimiento Administrativo Gen.

8. INDICADORES

8a. Indicador / Férmula 8b.Und.Méd. 8c. Fuente 8d. Responsables.
Eficiencia N° de egresos % Historia Clinica Médicos y enfermeras de los
. Servicios de Pediatria.
programados/ejecutados
9. NORMAS

R.M.603-2006/MINSA: Directiva 007 V.02
R.M.860-2003-S.A./DM:

R.D. 307-2005-HMA-D.G.
R.D.177-2012-HMA-DG.

Formulacién Documentos Técnicos de Gestion
Aprueba el R.O.F. del Hospital M.Auxiliadora.
Aprueba el M.O.F. de Pediatria del H.M.A.
Modifica el C.A.P.del Hospital M.Auxiliadora

10. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Unidad Organica

ND

Cargo y Actividad

inicio

Meédico del servicio evalua al paciente e indica su condicién de alta

Dpto. Pedatria
HOSPITALIZACI
ON/ [ Enfermera

Elaboran, firman y sellan Papeleta de Alta, Informe de Alta, recetas, Epicrisis y
Contrarreferencia. Remite papeleta de alta a Ctas Ctes

Of. Estadistica e
Informatica/ Tec.

La historia clinica es remitida a la Oficina de Estadistica e Informatica para su envio
a su registro y luego al archivo de historias clinicas.

Adm.
Of E - La papeleta de alta es remitida al Area de Cuentas Corrientes pgra procesar y emitir
‘Tefoggm' la Hoja de Liquidacion de los procedimientos realizados al paciente. Se verifica si
. Adm.

debe sangre, de ser asi se debe regularizar su devolucion al laboratorio Bco. de

Of. Economia/
Tec. Adm.

Si el paciente tiene SIS acude a la Of. De Seguros para continuar con el tramite,
caso contrario se cancela en caja el costo de los procedimientos sefialados en la
hoja de liquidacion

Of. Sequros/

El Tec. De SIS supervisa los documentos de afiliacion, formatos SIS y la Bc—)ja de
liquidacién, coordina con Cuentas Corrientes sobre alguna irregularidad y emite una

Tec. Adm. hoja de alta SIS para la salida del paciente.
Of. Economia/ El Tec. Adm. Del Area de cuentas corrientes recibe ticket de pago en caja y emite
Tec. Adm. boleta y/o factura para la salida de paciente.

Of. Serv. Grles y

El personal vigilancia en corrdinacién con el Servicio de Pediatria solicita los
documentos de alta. Paciente sale de alta cumpliendo los requisitos establecidos.
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11. ENTRADAS.

11a. Nombre 11b. Fuente 1¢. Frecuencil 11d. Tipo
1.Indicacion de alta por el médico del servicio Historia Clinica del paciente Diaria Me&::::ldo
12. SALIDAS
12a. Nombre 12b. Destino 2¢. Frecuenci] 12d. Tipo
. M izad
1.Paciente de Alta Historia Clinica del paciente Diaria ecanizado
Manual

13. DEFINICIONES

Caracterizacién

Grafica que detalla las actividades y controles a gestionar, identifica el objetivo, requisitos, responsable del
proceso. Detalla los procesos proveedores y sus elementos de entrada, asi como los procesos clientes y
sus elementos de salida.

Historia Clinica

Documento médico legal, obligatoric y confidencial en el cual se registran cronologicamente las
condiciones de salud de! paciente, los acto médicos y los procedimientos ejecutados por el equipo de salud
que intervienen en la atencion del paciente.

Procedimiento Administrativo.
Es un conjunto de actos y diligencias tramitados ante el hospital conducentes a la emision de un acto

administrativo que produzca efectos juridicos individuales ¢ individualizables sobre intereses, obligaciones
6 derechos del administrado sea ésta persona

Alta de Paciente
Proceso mediante el cual el usuario hospitalizado para diagéstico, tratamiento o seguimiento

correspondiente, tiene indicacion de salir de hospitalizacion y del hospital luego de cumplir con todos los
Proceso

Secuencia logica de actividades que permite que los elementos de entrada se
transformen en los resultados esperados ¢ elementos de salida.

14. REGISTROS DE CONTROL DEL PROCESO (DOCUMENTOS - FORMATOS)

Libro de Reaistro de Altas
Emitido por el médico de turno

Original (O) remitido al Departamento
Copia (1) : remitido a archivo.

Libro de Reaistro de Historias Clinicas.
Emitido por el médico de turno

Original (O) remitido al Departamento
Copia (1) : remitido a archivo.

15. ANEXOS

15a. Flujograma: Se adjunta
15b. Politicas y Normas
15¢c. Formatos

) POLITICAS Y NORMAS
Elrpaciente es recepcionado por la enfermera y la Técnica de enfermeria en una unidad
"debldamente preparada de acuerdo a la necesidad del paciente, la enfermera del servicio de
procedenc:a reportara sobre el diagnéstico y estado actual del paciente, entregando la historia
o "c/lmca actual y antigua si lo tuviera, placas radiograficas, medicinas, soluciones I.V y objetos

'* Lag interconsultas enviadas a las diferentes especialidades para una evaluacion del paciente
deben ser registradas en un cuaderno especificando fecha, hora, destino y nombre de la
persona que recibe la misma.
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Manual de Procesos y Procedimientos - NEONATOLOGIA

FICHA DE DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

1. Proceso 1 Recuperacion y Rehabilitacion de la Salud: Neonatologia
Sub Proceso 1.1 Consulta externa
2.Procedimiento . . 3. Fecha Noviembre 2012
Atencion en consulta externa de Neonatologia
4. Codigo. 6
5. Propésito Lograr adecuada y oportuna atencion en la consulta externa de Neonatologia.
*  Consulta Externa de Neonatol *  Dpto patologia clinica
6. Alcance *  Caja admision * Dpto Apoyo tratamiento Farmacia
*  Dpto ayuda Dx
*  Ley 26842, Arts.13, 15 *  D.S.N°017-2005-SA
Ley General de la Salud Reglamento del MINSA.
7. Marco Legal
*  Ley N° 27657 * Ley N° 27444, Arts. 44y 45
Ley del Ministerio de Salud. Ley de Procedimiento Administrativo Gen.
8. INDICADORES
8a. Indicador / Formula 8b.Und.Med. 8c. Fuente 8d. Responsables.
N° de atenciones ejecutadas Reporte de la Oficina de Estadis .
Eficiencia  N° Atenciones programadas % e informatica Jefe de Servicio de
’ Neonatologia
9. NORMAS
R.M.603-2006/MINSA: Directiva 007 V.02 Formulacién Documentos Técnicos de Gestion
R.M.860-2003-S.A./DM: Aprueba el R.O.F. del Hospital M.Auxiliadora.
R.D. 307-2005-HMA-D.G. Aprueba el M.O.F. de Pediatria del H.M.A.
R.D.177-2012-HMA-DG. Modifica el C.A.P.del Hospital M. Auxiliadora
10. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO
Unidad Organica Ne | Cargo y Actividad
fap Paciente nuevo y/o continuador consulta externa de Neonatologia.

Tap, realiza la atencion

Area Tecnica de enfermeria: medicion de peso y talla al paciente y orientacion.
funcional

Medico encargado realiza la consulta o procedimiento e indica examenes.

Laboratorio Tecnologe Medico realiza examenes auxiliares

Farmacia quimico farmaceutico dispensa medicamentos

Elaboracion:OEPE/Pediatria/Garma 17




11. ENTRADAS.

11a. Nombre 11b. Fuente 1c. Frecuenci] 11d. Tipo
1.
Paciente requiere el servicio Consultorio externo de neonat. Diaria manual
12. SALIDAS
12a. Nombre 12b. Destino 2¢. Frecuencll  12d. Tipo
1.
Paciente atendido Hospitalizacion, transferencia,casa Diaria manual

13. DEFINICIONES

Neonatologia
Rama de la pediatria dedicada al diagnéstico y tratamiento de las enfermedades del ser humano durante los

primeros 28 dias de vida, desde la atencion médica del recién nacido en la sala de partos, el periodo
hebdomadario (los primeros 7 dias) hasta los 28 dias de vida del nifio, posterior a los cuales se le considera
como "lactante" entrando ya al campo de la pediatria propiamente dicha.

Historia Clinica

Documento médico legal, obligatorio y confidencial en el cual se registran cronologicamente las condiciones
de salud del paciente, los acto médicos y los procedimientos ejecutados por el equipo de salud que
intervienen en la atencion del paciente.

Procedimiento Administrativo.
Es un conjunto de actos y diligencias tramitados ante el hospital conducentes a la emision de un acto

administrativo que produzca efectos juridicos individuales ¢ individualizables sobre intereses, obligaciones 6
derechos del administrado sea ésta persona

Atencion en consulta externa en Neonatologia
Consulta Medica ambulatoria para pacientes de 0 a 28 dias, y seguimiento de pacientes de alto riesgo.

Proceso

Secuencia logica de actividades que permite que los elementos de entrada se
transformen en los resultados esperados 6 elementos de salida.

14. REGISTROS DE CONTROL DEL PROCESO (DOCUMENTOS - FORMATOS)

Parte Diario HIS
Emitido por el médico de turno

Original (O) remitido al Departamento
Copia (1) : remitido a archivo.

Libro de Reaistro de Historias Clinicas.
Emitido por el médico de turno

Original (O) remitido al Departamento
Copia (1) : remitido a archivo.

15. ANEXOS

15a. Flujograma: Se adjunta
15b. Politicas y Normas
15¢c. Formatos

POLITICAS Y NORMAS
El paciente es recepcionado por la enfermera y la Técnica de enfermeria en una unidad
debidamente preparada de acuerdo a la necesidad del paciente, la enfermera del servicio de
procedencia reportara sobre el diagnéstico y estado actual del paciente, entregando la historia
clln/ca actual y antigua si lo tuviera, placas radiogréficas, medicinas, soluciones I. V y objetos de

H s/’-‘%r \ats?g’o:)g

S Las interconsultas enviadas a las diferentes especialidades para una evaluacion del paciente
-~ deben .ser reglstradas en un cuaderno especificando fecha, hora, destino y nombre de la

*
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Elaboracion:OEPE/Pediatria/Garma

Manual de Procesos y Procedimientos - NEONATOLOGIA

| FICHA DE DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

1. Proceso 1 Recuperacidn y Rehabilitacion de la Salud: Neonatologia
Sub Proceso 1.1 Consulta externa
2.Procedimiento Ingreso de paciente a hospitalizacion.referido o 3. fecha  Noviembre 2012
ingreso. 4. Codiga. 7
5. Propésito Lograr ade_cuada y oportuna atencion en el area de hospitalizacion en el servicio de
neonatologia.
*  Servicio social modulo SIS * Departamento de Ayuda Dx
6. Alcance *  Caja admision * Departamentos Asistenciales
*  Hospitalizacion
*  Ley 26842, Arts.13, 15 * D.S.N°017-2005-SA
Ley General de la Salud Reglamento del MINSA.
7. Marco Legal
*  LeyN°® 27657 *  Ley N° 27444, Arts. 44y 45
Ley del Ministerio de Salud. Ley de Procedimiento Administrativo Gen.

8. INDICADORES

8a. Indicador / Formula 8b.Und.Méd. 8c. Fuente 8d. Responsables.

Reporte de la Oficina de Estadis L
egreso . . Jefe de Servicio de
e informatica.

L 0 .
Eficiencia N° Atenciones programadas registrado Neonatologia

en hospitalizacion

9. NORMAS

R.M.603-2006/MINSA: Directiva 007 V.02 Formulaciéon Documentos Técnicos de Gestion
R.M.860-2003-S.A./DM: Aprueba el R.O.F. del Hospital M.Auxiliadora.
R.D. 307-2005-HMA-D.G. Aprueba el M.O.F. de Pediatria del HM.A.
R.D.177-2012-HMA-DG. Modifica el C.A.P.del Hospital M.Auxiliadora

10. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO
Unidad Organica Ne | Cargo y Actividad
Estadistica paciente solicita atencion por emergencia o consulta externa: paciente nuevo o
continuador.

Admisién
Area

Medico programado realiza consulta medica y solicita hospitalizacion
funcional i
Serv Social Asistental Social evalua Categorizacion

Laboratorio Medico programado elabora historia clinica.

recepcion, enfermera y tecnica de emrgencia
______._emeraencia

Laboratorio Medico de guardia evaluacion de paciente e indicacion del Rp
Emergencia enfermera de emergencia efectiviza analisis
Dpto tecnodlogo medico realiza examenes auxiliares
diaanostico translado de paciente por la tecnica enfermera
LT
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11. ENTRADAS.

11a. Nombre 11b. Fuente 1c. Frecuenci| 11d. Tipo

1. paciente solicita la atencion de Hosp | emergencia o consultorio externo de .
. - Diaria Manual
por emergencia o consul ext neonatologia
12. SALIDAS

12a. Nombre 12b. Destino 2c. Frecuenci) 12d. Tipo
T .

paciente hospitalizado Hospitalizacion en el servicio Diaria manual

13. DEFINICIONES

Neonatologia
Rama de la pediatria dedicada al diagnéstico y tratamiento de las enfermedades del ser humano durante los

primeros 28 dias de vida, desde la atencién médica del recién nacido en la sala de partos, el periodo
hebdomadario (los primeros 7 dias) hasta los 28 dias de vida del nifio, posterior a los cuales se le considera
como "lactante” entrando ya al campo de la pediatria propiamente dicha.

Historia Clinica

Documento médico legal, obligatorio y confidencial en el cual se registran cronologicamente las condiciones
de salud del paciente, los acto médicos y los procedimientos ejecutados por el equipo de salud que
intervienen en la atencién del paciente.

Procedimiento Administrativo.
Es un conjunto de actos y diligencias tramitados ante el hospital conducentes a la emision de un acto

administrativo que produzca efectos juridicos individuales ¢ individualizables sobre intereses, obligaciones 6
derechos del administrado sea ésta persona

Paciente a hospitalizacion referido o ingreso
Proceso por medio del cual un paciente que solicita atencion en consulta externa o Emegencia es

hospitalizado dadas las caracteristicas de su cuadro clinico.
Proceso

Secuencia logica de actividades que permite que los elementos de entrada se
transformen en los resultados esperados 6 elementos de salida.

14. REGISTROS DE CONTROL DEL PROCESO (DOCUMENTOS - FORMATOS)

Parte Diario HIS
Emitido por el médico de turno

Original (O) remitido al Departamento
Copia (1) : remitido a archivo.

Libro de Reaistro de Historias Clinicas.
Emitido por el médico de turno

Original (O) remitido al Departamento
Copia (1) : remitido a archivo.

15. ANEXOS

15a.
15b.
15¢.

Flujograma: Se adjunta
Politicas y Normas
Formatos

POLITICAS Y NORMAS

*

*

El paciente es recepcionado por la enfermera y la Técnica de enfermeria en una unidad
debidamente preparada de acuerdo a la necesidad del paciente, la enfermera del servicio de
procedencia reportaré sobre el diagnostico y estado actual del paciente, entregando la historia
clinica actual y antigua si lo tuviera, placas radiograficas, medicinas, soluciones .V y objetos de
aseo.

Las interconsultas enviadas a las diferentes especialidades para una evaluacion del paciente
deben ser registradas en un cuademo especificando fecha, hora, destino y nombre de la

_persona quesrecibe la misma.

LR
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Manual de Procesos y Procedimientos - NEONATOLOGIA

FICHA DE DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

1. Proceso
Sub Proceso

1 Recuperacion y Rehabilitacion de la Salud: Neonatologia
1.1 Consulta externa

2.Procedimiento

3. fecha Noviembre 2012

Ingreso de paciente a hospitalizacion propio 4 8
- Codigo.

Lograr adecuada y oportuna atencion en el area de hospitalizacion en el servicio de

5. Propésito -
neonatologia
*  Centro obstetrico
6. Alcance *  Sala de operaciones

*

Ambiente de regulares

*  Ley 26842, Arts.13, 15 * D.S.N°017-2005-SA
7. Marco Legal Ley General de la Salud Reglamento del MINSA.
*  Ley N° 27657 * Ley N°27444, Arts. 44y 45
Ley del Ministerio de Salud. Ley de Procedimiento Administrativo Gen.

8. INDICADORES

8a. Indicador / Formula 8b.Und.Méd. 8c. Fuente 8d. Responsables.

Reporte de la Oficina de Estadis .
P I Jefe de Servicio de

Eficiencia  N° pacientes programadas % e informatica. Neonatologia
9. NORMAS
R.M.603-2006/MINSA: Directiva 007 V.02 Formulacién Documentos Técnicos de Gestion
R.M.860-2003-S.A./DM: Aprueba el R.O.F. del Hospital M.Auxiliadora.
R.D. 307-2005-HMA-D.G. Aprueba el M.O.F. de Pediatria del HM.A.
R.D.177-2012-HMA-DG. Modifica el C.A.P.del Hospital M.Auxiliadora

10. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Unidad Organica

Ne | Cargo y Actividad

Estadistica

RN atendido por medico programado de centro obstetrico, sala de operaciones o

Admisién ambiente reguales.
Medico indica hospitalizacion
Area . SO S S—
. Medico programado elabora historia clinica e indicaciones
funcional
emergencia enfermera efectiviza analisis
Dpto : . -
tecnologo medico realiza examenes auxiliares
diaanostico
Dpto t . .
ranslado de paciente por la tecnica enfermera
_____diaanostico

o 8 Gy
gy 2L 2

A g{"g"\ AL

o af

s
¥
Z

Elaboracion:OEPE/Pediatria/Garma




11. ENTRADAS.

11a. Nombre 11b. Fuente 1c. Frecuenci) 11d. Tipo

1. Paciente con factores de riesgo,nace Centro obstetrico, sala de .
: . . Diaria Manual
con alguna patologia operaciones, ambiente regulares
12. SALIDAS

12a. Nombre 12b. Destino 2c. Frecuenci] 12d. Tipo
1.

Paciente Hospitalizado Hospitalizacion en el Servicio Diaria Manual

13. DEFINICIONES

Neonatologia
Rama de la pediatria dedicada al diagnéstico y tratamiento de las enfermedades del ser humano durante los

primeros 28 dias de vida, desde la atencion médica del recién nacido en la sala de partos, el periodo
hebdomadario (los primeros 7 dias) hasta los 28 dias de vida del nifio, posterior a los cuales se le considera
como "lactante" entrando ya al campo de la pediatria propiamente dicha.

Historia Clinica

Documento médico legal, obligatorio y confidencial en el cual se registran cronologicamente las condiciones
de salud del paciente, los acto médicos y los procedimientos ejecutados por el equipo de salud que
intervienen en la atencion de!l paciente.

Procedimiento Administrativo.
Es un conjunto de actos y diligencias tramitados ante el hospital conducentes a la emisiéon de un acto

administrativo que produzca efectos juridicos individuales ¢ individualizables sobre intereses, obligaciones 6
derechos del administrado sea ésta persona

Ingreso de paciente a hospitalizacion propio
Proceso por medio del cual un recien nacido es hospitalizado dadas las caracteristicas de su cuadro clinico.

Proceso

Secuencia logica de actividades que permite que los elementos de entrada se
transformen en los resultados esperados 6 elementos de salida.

14. REGISTROS DE CONTROL DEL PROCESO (DOCUMENTOS - FORMATOS)

Parte Diario HIS
Emitido por el médico de turno

Original (Q) remitido al Departamento
Copia (1) : remitido a archivo.

Libro de Reaistro de Historias Clinicas.
Emitido por el médico de turno

Original (O) remitido al Departamento
Copia (1) : remitido a archivo.

15. ANEXOS

15a. Flujograma: Se adjunta
15b. Politicas y Normas
15¢. Formatos

POLITICAS Y NORMAS

* El paciente es recepcionado por la enfermera y la Técnica de enfermeria en una unidad
debidamente preparada de acuerdo a la necesidad del paciente, la enfermera del servicio de
procedencia reportara sobre el diagndstico y estado actual del paciente, entregando la historia
clinica actual y antigua si lo tuviera, placas radiogréficas, medicinas, soluciones 1.V y objetos de
aseo.

* Las /nterconsultas enviadas a las diferentes especialidades para una evaluacién del paciente
. J

1, AEDEN 1S raregistradas en un cuaderno especificando fecha, hora, destino y nombre de la

persona que recibe la misma.
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| FICHA DE DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO |
1. Proceso 1 Recuperacion y Rehabilitacién de la Salud: Neonatologia
Sub Proceso 1.1 Consulta externa
2.Procedimiento . 3. Fecha Noviembre 2012
Alta del paciente
4. Codigo. 9
5. Propésito Egreso de! paciente Hospitalizado
*  Hospitalizacion servicio de neonatologia caja
6. Alcance *  cuentas corrientes
*  oficina de seguros
*  Ley 26842, Arts.13, 15 * D.S.N°017-2005-SA
7. Marco Legal Ley General de la Salud Reglamento del MINSA.
*  Ley N° 27657 * Ley N° 27444, Arts. 44y 45
Ley del Ministerio de Salud. Ley de Procedimiento Administrativo Gen. J

8. INDICADORES
8a. Indicador / Formula 8b.Und.Méd. 8c. Fuente 8d. Responsables.
historia clinica

Jefe de Servicio de

L o 0
Eficiencia N° de egresos Yo Neonatologia

programados/ejecutados

9. NORMAS
R.M.603-2006/MINSA: Directiva 007 V.02 Formulacién Documentos Técnicos de Gestion
R.M.860-2003-S.A./DM: Aprueba el R.O.F. del Hospital M.Auxiliadora.
R.D. 307-2005-HMA-D.G. Aprueba el M.O.F. de Pediatria del H.M.A.
R.D.177-2012-HMA-DG. Modifica el C.A.P.del Hospital M. Auxiliadora
10. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Unidad Organica | N° | Cargo y Actividad
Estadistica Paciente hospitalizado con indicacion de alta. Nuevo y/o continuador
Admisién

Hospitalizacior Medico asistente programado indica alta y entrega orden, elabora epicrisis.

Enfermera programada recepciona alta,registra kardex y cuaderno de alta

cuentas Secretaria: digitalizacion en sisterma
corrientes Tramitacion de alta TAP
caja cobro de servicio de hospitalizacion
Otros oficina de seguros sella factura o boleta
Servicios
Hospitalizaci Enfermera programada recepciona boleta o factura con selio de alta
on

Enfermera programada entrega las indicaciones de alta del Medico.

Elaboracion:OEPE/Pediatria/Garma




11. ENTRADAS.

11a. Nombre 11b. Fuente 1c. Frecuencii 11d. Tipo
Indicacion de alta de hospitalizacion Historia clml.ca.de paciente Diaria Manual
hospitalizado
12. SALIDAS
12a. Nombre 12b. Destino 2c. Frecuencil  12d. Tipo
1.
Paciente Egresado Domicilio Transferencia Externa Diaria manual

13. DEFINICIONES

Neonatologia
Rama de la pediatria dedicada al diagnéstico y tratamiento de las enfermedades del ser humano durante los

primeros 28 dias de vida, desde la atencion médica del recién nacido en la sala de partos, el periodo
hebdomadario (los primeros 7 dias) hasta los 28 dias de vida del nifio, posterior a los cuales se le considera
como "lactante” entrando ya al campo de la pediatria propiamente dicha.

Historia Clinica
Documento médico legal, obligatorio y confidencial en el cual se registran cronologicamente las condiciones
de salud del paciente, los acto médicos y los procedimientos ejecutados por el equipo de salud que

intervienen en la atencion del paciente.

Procedimiento Administrativo.
Es un conjunto de actos y diligencias tramitados ante el hospital conducentes a la emision de un acto
administrativo que produzca efectos juridicos individuales 6 individualizables sobre intereses, obligaciones 6

derechos del administrado sea ésta persona

Alta del paciente
Proceso a traves del cual el paciente hospitalizado egresa del Hospital.

Proceso

Secuencia logica de actividades que permite que los elementos de entrada se
transformen en los resultados esperados 6 elementos de salida.

14. REGISTROS DE CONTROL DEL PROCESO (DOCUMENTOS - FORMATOS)

Parte Diario HIS
Emitido por el médico de turno

Original (O) remitido al Departamento
Copia (1) : remitido a archivo.

Libro de Reaistro de Historias Clinicas.
Emitido por el meédico de turno

Original (O) remitido al Departamento
Copia (1) : remitido a archivo.

15. ANEXOS

15a. Flujograma: Se adjunta
15b. Politicas y Normas
15¢c. Formatos

POLITICAS Y NORMAS
* El paciente es recepcionado por la enfermera y la Técnica de enfermeria en una unidad
debidamente preparada de acuerdo a la necesidad del paciente, la enfermera del servicio de
procedencia reportara sobre el diagndstico y estado actual del paciente, entregando la historia
clinica actual y antigua si lo tuviera, placas radiograficas, medicinas, soluciones .V y objetos de
aseo.

* Las /nterconsultas enviadas a las diferentes espec;al;dades para una evaluac:on del paciente
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Procedimiento : Atencién Pediatrica en Consulta Externa. pag. 1de 1
Caodigo : 1
Proceso : Proteccién, Recuperacion y Rehabilitacion de la Salud - PEDIATRIA
Subproceso : Consulta Externa
PEDIATRIA PEDIATRIA OTROS SERVICIOS|DPTO. ANAT. PATOL. [ESTADISTICA e INF.
Consultorio Otros Sectores ASISTENCIALES Laboratorio /Anat P./Farma Admision

2.En Triafe se le
pesa, mide, verifica

1. Paciente obtiene
cita, paga en Caja, s

informe examenes
auxiliares

v

3.En Consultorio

4. Atiende 6rdenes de
exdmenes y

médico diagnostica

envia resultados

prescribe ordena y
recibe examenes

v

Transfierea

Transfiere a

5. Emergencia de
Pediatria recibe a
paciente transferido

6. Otro Servicio
Asistencial recibe a

Otro Serv ?

7. Regresa a EE.SS
de procedencia.

No L
Hospitaliza

8. Enfermera con

paciente transferido

dirige a consultorio.

Admisién coordinan

» | 9. Admision y
Enfermera coordinan

internamiento.

v

10. Se autoriza el

internamiento S

11. Hospitalizacion
recibe a paciente y lo|
interna

12. Senala fech
de
re

rox:ma cia

v

internamiento.

=)




pég. 1de 2

Transferenci
a?

Referencia ?

Contrarefe-
rencia ?

Vuelta de
urgencia ?

\j

7. Servicic recibe a
paciente transferido.

Procedimiento : Atencion Pediatrica en Emergencia.
Codigo : 2
Proceso : Recuperacién y Rehabilitacién de la Salud-Pediatria
Subproceso : Emergencia
EMERGENCIA OF. ECONOMIA SERVICIOS FINALES | DPTO. ANAT. PATOL. EXTRAMURAL
Topico Caja OTROS Laboratorio/Anat P./Far |  Establecimiento de Salud
v

1. Ingresa con 2. El 4rea de Caja

voucher (condicion | extiende voucher.

excluyente) o

3. Recibe atencion de| 4 4 Ren’vit(.e

equipo de guardia | @ diagnosticos

solicitados.
Y
Paciente SIS
?
si

5. Solicita examenes 6. Remite

y recibe resultados |+ .| diagndsticos

de diagndsticos U UU P DRP PPN s

8. EE.SS. de salud
recibe a paciente

si

© |{transferido.

9. EE.SS. de salud
recibe a paciente
que regresa.




pag.2 de 2

Procedimiento : Atencion Pediatrica en Emergencia.
Cédigo : 2a
Proceso : Recuperacion y Rehabilitacién de la Salud-Pediatria
Subproceso : Emergencia
PEDIATRIA PEDIATRIA PEDIATRIA PEDIATRIA
Emergencia Emegencia/UCPTIN Hospitalizacién Hospitalizacion / UCI

. 170. Recibe

I |tratamiento,
Examenes auxiliar
0 Interconsultas.

v

11. Hospitalizacion
con HC.

12.Hospitalizacion
con HC.

13. Hospitalizacién
con HC.

Si

14.
Registro en Libro de
UCPTIN.

\

Término




Procedimiento : Atencion Pediatrica en Hospitalizacion . pag. 1 de 3
Caédigo : 3
Proceso : Proteccién, Recuperacién y Rehabilitacion de la Salud
Subproceso : Hospitalizacion
. FPATOULUGIA
CONSULTORIO 6 PEDIATRIA CLINICA y ECONOMIA ESTADISTICA e INF.
EMERGENCIA/UCIPETIN Hospitalizacion ANATOMIA PATOL. Cuentas Corrientes Admision
1. Ingresa paciente 2. Recibe y registra a
%%Cf;’ggx"gé ,;/C, paciente en el Libro
consentimiento »{de Ingresos y
Egresos
Y
3. Elabora Nota de
ingreso
\
4. Solicitay le 5. Laboratorio atiende
remiten examenes |-#|drdenes de
auxiliares -« |exéamenes y
envia resultados
v

6. Equipo médico
hace visita diaria, da
indicaciones e
informa a padres.

v

¥ i
7. Emite Papeleta de
alta e informa de

8. Informa de cuenta a
pagar porel

cuenta a pagar paciente

9. Cita a paciente

para

10. Remite Epicrisis 10. Recibe Epicrisis

a Estadistica D)= para procesamiento
estadistico.

L Si
11. Emite Papeleta
de Defuncion

72 Consentimiento 13. Recibe
g’u?or;%%?o Je _,. | Consentimiento CD_{

Informado de
Autopsia




Hospitalizacion

Dtro Servicio Asistenc

EE.SS./Policia/Fiscal

Cuenta Cte./ Caja

Procedimiento : Atencion Pediatrica en Hospitalizacion . pag. 2 de 3
Codigo : 3a
Proceso : Proteccién, Recuperacidn y Rehabilitacién de la Salud
Subproceso : Hospitalizacion
PEDIATRIA INTRAMURAL EXTRAMURAL ECONOMIA IS

14. Elabora Forma
de Referencia y de
Alta

¢Del SIS?

No

| exoneracién

16. Prepara listado

de insumos utilizados

15. tramite de

v

18. Consentimiento
Informado y traslado

No

Transfere
ncia

y Si
20. Elabora
Formato de
transferencia y de

¢Del SIS?

O

EE.SS reglbe a
Paczente referido con
ormato de referencia

y consentimiento

17. Informa de cuenta a
pagar porel
paciente

22. Prepara listado de
insumos utilizados

_|a pagar porel

!

24. Consentimiento
Informado y traslado

25. El servicio
designado atiende a
paciente transferido

—

| paciente

23. Informa de cuenta

21. Gestion

L RONQUILLG




26. Solicita presencia
de Fiscal y Policia

27. Fiscal, policia 'y
testigos acuden al

28. Acta de fiscal y
parte policial Fiscal y
Policia levantan Acta

i
29. Se extiende

constancia médica de
enfermera

30. Solicita presencia

acuden y firman H.C.

v

32. Acta de fiscal y
parte policial Fiscal
y Policia levantan
Acta y Parte

respectivamente

([ PN )

de Fiscal y Policia -

acuden y firman H.C. HMA y extienden
constancia

|t

31 Fiscal, policiay
testigos acuden al
HMA y extienden
constancia

Procedimiento : Atencién Pediatrica en Hospitalizacion . pag.3de 3
Cadigo : 3b
Proceso : Proteccién, Recuperacion y Rehabilitacion de la Salud
Subproceso : Hospitalizacién
Otros Servicios del | HOSPITALIZACION EXTRAMURAL
Hospital Pediatria Policia/Fiscal/Testigo
v
No
y_Si

L RONQUILLG




Procedimiento : Atencioén Pediatrica en Interconsultas . pag. 1de 1
Cddigo : 4
Proceso : Proteccion, Recuperacion y Rehabilitacién de la Salud en Pediatria.
Subproceso : Gestion Clinico Asistencial
EXTRAMURAL INTRAMURAL HOSPITALIZACION OF.COMUNICACIONE SERVICIO SOCIAL
EE.SS. Otro Servicio Asistenc. |EMERGENCIA 6 CONSU SIS
v
1. Médico solicita
Interconsulta IC en
formato.
3. Médico 2. Enfermera remite
interconsultado solicitud de IC .
sugiere tratamiento. | ™
0D
e e ___‘
v Si
Coordina 4. Coordina Coordinan
transferencia y recibe transferencia. transferencia.
a paciente.
Of. Comunicgc{ones Refiere a paciente a Coordina Coordina
COO(dma recibir a otro Establecimiento .| |referir a paciente a referir a paciente a
paciente transferido. _fen coordinacion otro Establecimiento otro Establecimiento

Recibe a paciente de
traslado definitivo.

v

Traslado T

v

Alta y traslado a
Establecimiento de

A

v

Evalda a paciente
referido

destino

!

Traslado para
evaluacion y retorno.

temporalmente.

v

Establecimiento
emite y envia

!

Paciente retorna con
resultados.

resultados.

FATNESTEF

HOSPITAL T

ek

AL

JADORAT

Término




ALl
ALIADORA

afiliacion, formatos

de SIS
Y

Caja cobra hoja de
liquidacion y entrega
ticket de pago

Tec. Adm. sella los
formatos y entrega
hoja de alta SIS

v

Ctas Ctes recibe ticket
de pago elabora
factura o boleta para
salida de paciente

Procedimiento : Alta de paciente de Pediatria pag. 1 de 1
Cadigo : 5
Proceso : Proteccién, Recuperacion y Rehabilitacion de la Salud en Pediatria.
Subproceso : Hospitalizacion
Dpto Pediatria Dpto Enfermeria Of. Economia Of. Seguros Otros Dptos y Servicios
Serv. Pediatria Serv. Enf. Hospitaliz. Ctas ctes./ Caja SIS
Y
Médico evalua al
paciente e indica el
alta
Medico elabora Técnica de Estadistica
informe y papeleta de| | . Enfermeria registra y Recepciona HC para [
acta. remite HC su registro en %7
sistema y archivo
v
Técnica de Ctas. Ctes
Enfermeria registra . | Recepciona alta de
papeleta de alta y paciente y digita
remite a Ctas. Ctes. procedimientos
. Laboratorio
Debe sangre sl Tec. Lab. coordina
? con familiar para la
devolucion de sangre
} o Y
Se hace la
Ctas Ctes devolucion y elabora
Elabora y entrega - conformidad de
hoja de liquidacion devolucion de sangre
Tecnico Adm.
Tiene SIS? supervisa doc. de

Y

Of. Serv. Grlesy M
Tec Vigilancia
Coordina

alta de paciente

[}

Of. Serv. Grlesy M
Tec Vigilancia
verifica documentos
y oforga salida de




Procedimiento :

Atencién en Consultorio Externo de Neonatologia

Pag 1de 1

Cadigo : 6
Proceso : Recuperacion y Rehabilitacién de la Salud: Neonatologia
Sub proceso : Consulta Externa Caédigo 6
PEDIATRIA APOYQ A DIAGNOST ECONOMIA CONSULTORIOS EXT. | OF. ESTADISTICAE I.
Paciente Laboratorio/Anat P./JFar Caja Triaje Admision

v

Paciente solicita

Tec. Adm. cobra

yentrega voucher

l

TRIAJE Tec Enf
medicion de talla y
peso

}

Orienta y deriva

v

Medico ordena y

Afilia a neonato

- recibe pruebas
diagnosticos

)

Médico prescribe

consulta
. LABORATORIO Téc
sze‘iztizss « - - - | atiende orden envia |.
resuiltados
Paciente recibe FARMACIA
medicamentos dispensa

v

Paciente es citado

Termino

medicamentos




Procedimiento :
Cddigo :

Ingreso de R.N. a Hospitalizacion

7

Recuperacion y Rehabilitacion de la Salud: Neonatologia

Pag 1de 1

Proceso :
Sub proceso : Hospitalizacién
HOSPITALIZACION | CENTRO Obs. 6 S.0p. ENFERMERIA OFICINA DE SEGURQS | APQYO A DIAGNOST
Otros Emergencia/Hospitalizacion SIS Laboratorio/Anat P./Far
. . R.N. con
Paciente solicita -
atencion complepglad es
atendido
v
Médico evalua e
indica
hospitalizacion
Elabora Historia .
Clinica e m T * | RN. es registrado
Entrega R.N. con Enfermera y
orden de examen técnica reciben a
y hospitalizacion R.N.
Enfermera Rayos "X" y
gestiona RAYOS | e .l cmsmimim o Laboratorio toman
"X" Laboratorio y remiten
. Traslédan
Paciente es paciente a

Hospitalizado

Termino

GRS T
pASNES

HOSPITAL

~ s
!

A
s
/

Hospitalizacion

g™
L. RONGUILLO




Procedimiento :

Ingreso de paciente a Hospitalizacién propio

Pag 1de 1

Cédigo : 8
Proceso : Recuperacion y Rehabilitacion de la Salud: Neonatologia
Sub proceso : Hospitalizacion
HOSPITALIZACION | CENTRO Obs. ¢ S.0p. ENFERMERIA OFICINA DE SEGUROS | APQOYO A DIAGNOST
Otros Ambiente SIS Laboratorio/Anat P./Far
R.N. con
complejidad es
atendido
\
Médico evalua e
indica
hospitalizacion
¥
Elabora Historia . [P Jone .
Clinica i ” | RN. es registrado
Entrega R.N. con Enfermera y
orden de examen técnica reciben a
y hospitalizacion R.N.
v
Enfermera Rayos "X" y
gestiona RAY0S | we . | vt o cm e Laboratorio toman
"X" Laboratorio y remiten
Paciente es ;—;zi?]?:g

Hospitalizado

Termino

whyT SALL [

A yj.xi,))ﬁ‘k,*u&[)@’r’i1’-*.”

Hospitalizacién

LZRO0DEN
5% e

L ROGNOUTLL




Procedimiento :

Alta de Paciente

Pag1de1

recepciona boleta

Cédigo : 9
Proceso : Recuperaciéon y Rehabilitacion de la Salud: Neonatologia
Sub proceso : Hospitalizacion
ESTADISTICA CENTRO Obs. 6 S.0p. | OFICINA DE ECONOMIA| OFICINA DE SEGUROS
Admisién HOSPITALIZACION Ctas Ctes / Caja SIS
E’aqiente Médico evalua e
hospitalizado con indica alta
indicacién de alta
Médico entrega
orden de alta y
elabora epicrisis
Enfermera y
técnica reciben
alta de paciente
Enfermera Ctas Ctes
registra y gestiona recepciona alta y
alta diigitaliza en el
Ctas Ctes elabora
hoja liquidacion
si
Tiene SIS ? Tecnica solicita
’ ®1 doc. de afiliacion y
hoja de liquid. de
* no
Caja cobra serv.
hosp. en Hoja de
Liguidacién
Ctas Ctes recibe
ticket de pago
Enfermera elabora fact. o

Tecnica sella doc.

o fact. con selflo

'

Enfermera entrega
indicaciones de
alta del médico

!}

Paciente sale de
alta

Termino

SIS de alta




Hospital "Maria Auxiliadora”  MANUAL DE PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS Departamento de Pediatria

CARACTERIZACION DE PROCESOS Y SUBPROCESOS

Proceso Sectorial: Promocion, Recuperacion y Rehabilitacion de la Salud
Proceso Institucion: 1. Recuperacion y Rehabilitacion de la Salud: Pediatria

OBJETIVO: Detallar subprocesos, controles identificando procesos

Organo Departamento proveedores, elementos de entrada; procesos clientes, elementos de salida;
Responsable:| de Pediatria documentos aplicados, registros de control e indicadores de gestion para
monitorear el proceso.

USUARIOS (Clientes) | PRODUCTO QUE RECIBE (B y/0S) ATRIBUTOS
Pacientes Pediatria Atencion oportuna e historia clinica Adecuado y oportuno
Personal Registros de control y elementos necejAdecuado y oportuno
Paciente Ambulatorio Tratamiento Adecuado y oportuno
INSUMO,MATERIA
SUBPROCESO/ PRODUCTOS, BIENES ' '
' ' INFORMACION PROVEEDOR ATRIBUTOS
RESPONSABLE SERVICIOS que PROVEE NECESARIOS
Subproceso: 1
Atencion Pediatrica en
Consulta Externa. Atencion del Paciente Historia clinica Oficina de Estadistica Oportuno
Resp.:
Subproceso: 2
Atencion Pediatrica en . . N Servicio Pediatria de Atencion
Emergencia. Atencion del Paciente Historia clinica .
emergencia oportuna
Resp.:
Subproceso: 3
Atencioén Pediatrica en Atencién
Hospitalizacion. Atencion del Paciente Historia clinica Departamento de Pediatria
oportuna
Resp.:
Subproceso: 4
Atencion de Solicitud Atencion
de Interconsultas Atencion del Paciente Historia clinica Departamento de Pediatria
oportuna
Resp.:
Subproceso: 5 .
Registro de
Alta del paciente . informacién en e Atencién
Alta del Paciente formato de Hospitalizacion oportuna
Resp.: H.C./voucher de pago
» 1:V0:Bo,iSelloly Eeéhaﬁ&; &.VoiBo Sello y Fecha Vo Bo Sello y Fecha Vo Bo Sello y Fecha
IS AL VAL A TR CTALALI TS

Elaboracion:OEPE/Pediatria/Garma




Hospital "Maria Auxiliadora"

MANUAL DE PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS

Departamento de Pediatria

CARACTERIZACION DE PROCESOS Y SUBPROCESOS

Proceso Sectorial:
Proceso Institucion:

Promocidn, Recuperacion y Rehabilitacién de la Salud
1. Recuperacion y Rehabilitacion de la Salud: Pediatria-Neonatologia

Departamento

Organo de Pediatria-
Responsable: Servicio

Neonatologia

OBJETIVO:

Detallar

subprocesos,
proveedores, elementos de entrada; procesos clientes, elementos de salida;
documentos aplicados, registros de control e indicadores de gestion para
monitorear el proceso.

controles

identificando

procesos

USUARIOS (Clientes)

PRODUCTO QUE RECIBE (B y/0S)

ATRIBUTOS

Pacientes Neonatologia

Atencion oportuna y Serv. de Neo

Adecuado y oportuno

Personal

Registros de control y elementos nece

Adecuado y oportunoc

Paciente Ambulatorio

Tratamiento

Adecuado y oportuno

INSUMO,MATERIA,

Resp.:

H.C./voucher de pago

SUBPROCESO/ PRODUCTOS, BIENES
' ' INFORMACION PROVEEDOR ATRIBUTOS
RESPONSABLE SERVICIOS que PROVEE NECESARIOS
Subproceso: 1 .
Atencion en consulta externa Registro de
de Neonatologia Atencion y cupo del informacion en Oficina de Estadistica-Archivo Oportuno
Paciente formato de
Resp.: H.C./voucher de pago
Subproceso: 2
Ingreso de paciente a . . .
hospitalizacion.referido o Atencion del Paciente Historia clinica emergencia o consultorio Atencion
e externo de neonatologia oportuna
Resp.:
Subproceso: 3
Ingreso de paciente a Centro obstetrico, sala de -
o . ) . e . . Atencion
hospitalizacion propio Atencion del Paciente Historia clinica operaciones, ambiente
oportuna
regulares
Resp.:
Subproceso: 4
P Registro de
Alta del paciente . informacion en . Atencién
Alta del Paciente formato de Hospitalizacion oportuna

Vo Bo, Sello y Fecha

Vo Bo Sello y Fecha

mVo Bo Sello y Fecha

Vo Bo Sello y Fecha )
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