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Carlos Lanfranco La Hoz

ica
goviea dey

Puente Piedra,O‘/ de Mayo del 2023

VISTO:

El Expediente N° 0001460; Nota Informativa N°030-2023-JDM-HCLLH/MINSA de fecha 27
de febrero de 2023, Informe Técnico N°28-04/2023-PE-OPE-HCLLH de fecha 13 de febrero
de 2023, Proveido N°104-04/2023-OPE-HCLLH/MINSA de fecha 13 de Abril de 2023,
Informe N° 0106-2023-AJ-HCLLH/MINSA y;

CONSIDERANDO:

Que, el Ministerio de Salud es la Autoridad de Salud a nivel nacional, segun lo establecido
en la Ley N° 26842- Ley General de Salud, tiene a su cargo la formulacion, direccion vy
gestion de la politica nacional de salud y es la maxima autoridad en materia de salud. Su
finalidad es la promocion de la salud, la prevencion de enfermedades, la recuperacion de la
salud y la rehabilitacion en salud de la poblacion; '

Que, mediante Resolucion Ministerial N°463-2021-MINSA se aprueba el Reglamento de
organizacion y Funciones del HCLLH, en el cual se sefiala que el Departamento de Medicina
es la Unidad Organica encargada de la atencion medica integral y especializada en Medicina
provista para planificar, programar, dirigir y evaluar las actividades administrativas,
asistenciales y docentes a los pacientes y que depende de la Direccion Ejecutiva;

Que, con Resolucién Directoral N°219-12/2020-HCLLH/SA, se aprueba la Directiva N°009-
HCLLH-2020/0OPE "Directiva para la elaboracion de planes de trabajo y planes de accion
V.01 del HCLLH?®, el cual tiene por finalidad lograr sistematizar la elaboracion de los planes
de trabajo, que se encuentren establecidos de acuerdo a las normas vigentes, para
fortalecer las activiades, reducir las debildades orientandose al sentido de la planificacion y
organizacion,




Que, con Nota Informativa N°030-2023-JDM-HCLLH/MINSA del 27 de febrero de 2023, el
Jefe del Departamento de Medicina remite el Plan de Trabajo Anual del Departamento de
Medicina HCLLH-2023, cuya finalidad es de mejorar la atencion integral de las
especialidades que pertenezcan al departamento de medicina, dando el tratamiento médico
con la finalidad de reducir las tasas y/o demanda de pacientes de las diferentes
especialidades, al cual con Informe Técnico N° 28-04/2023-PE-OPE-HCLLH con fecha 13
de febrero de 2023, la Coordinadora de Equipo de Planeamiento, otorga opinion favorable
y solicitando su aprobacion mediante acto resolutivo. Cabe sefalar que el citado Plan cuenta
con normativa legal especializada vigente y sus fines y objetivos coadyuvan con las
funciones de la entidad en beneficio de la poblacion;

Que, en consecuencia, por convenir a los intereses funcionales, institucionales que permitan
un mejor cumplimiento de los fines y objetivos de la institucion, resulta necesario formalizar
la aprobacion del PLAN DE TRABAJO ANUAL DEL DEPARTAMENTO DE MEDICINA
HCLLH-2023, mediante la emision correspondiente del acto resolutivo;

Que, en uso de las facultades conferidas por el articulo 8, literal c) del Reglamento de
Organizacion y Funciones del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz, aprobado mediante
Resolucion Ministerial N° 463-2010-MINSA, y la Resolucion Ministerial N° 825-2022 de
fecha 14 de Octubre del 2022, que designa al MC José Antonio Mendoza Rojas las funciones
de Director del Hospital Il de la Direccion Ejecutiva del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz;

Con las visaciones del Jefe de la Oficina de Administracion, Jefe de la Oficina de
Planeamiento Estratégico Departamento de Medicina y Asesoria Legal del Hospital Carlos
Lanfranco La Hoz;

SE RESUELVE:

ARTICULO 1°.- APROBAR el PLAN DE TRABAJO ANUAL DEL DEPARTAMENTO DE
MEDICINA HCLLH-2023, que como anexo forma parte de la presente resolucion.

ARTICULO 2°.- DISPONER que el Departamento de Medicina, realice la implementacion,
aplicacion y supervision del plan aprobado con la presente resolucion.

ARTICULO 3.- ENCARGAR al responsable de Evaluar y Actualizar el Portal de
Transparencia, la publicacion de la presente resolucion en el Portal Institucional del Hospital
Carlos Lanfranco La Hoz.

REGISTRESE, PUBLIQUESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE.

JAMR/DGAG : _ i
DISTRIBUCION i 1
( ) Oficina de Administracion. /7 i
( ) Oficina de Planeamiento Estrategico i ‘I
( ) Departamento de Medicina  S——
( ) Asesoria Juridica { Bach, Luts Fafifinan 5
( ) Responsable del Portal de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica. ;. .-
{ ) Archivo. | SRR - .
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3.

. INTRODUCCION

Ei Departamento de Medicina del Haspital Carfos Lanfranco. La:Hoz de nivel [i-2,

binda los Servicios-de'Salud especializada en toda la’ poblacion de Puerite Piedia;
'En el afie 2016, los paises a-hivel mundial incluido el Peri, se comprometieron: al
cumplimiento de. los Ohbjetivos Mundiales, medidas para poner fin a la pobreza,

proteger el planeta. y garantizar que. todas [as personas gocen de paz y

prosperidad. Dentra de las cuales =i Il Objetivo de Desarrdilo. Sostembie.
establece Gararitizar una vida sana.y promover:¢l blenestar para fodos entodas.

las edades; teniendo como una de-sus metas gargnfizar el acceso universal a los

servicios ‘de salud.

En ese gontexto, ta Jefatura de Medicina, ha ‘implementado’ estrategias para
asegurar gue en el hospital, se brinde la atencidn integra, tomanda en

consideracion el dctual escenario sanitario.,

Por {o cual, Ja implementacion del plan anual del départamento.de Medicina del
hospital Carlos Lanfranco fa Hoz 2023, constttuye un documiento de gestién que
rios -permitita guiar el desatroflo de las intervenciones priorizadas. oriéntadas a

fortalecer 'a.atencion intégral de pacientes.

Deniro de La prioridades de politica de salud; la atencidn integral de salud a ja

mujer'y el nifio priotizando las-acciones de promocién y prevencian, asimismio la
atericion integral de fa salud -sexual Y. reproductiva cen enfoque de.-género y
adecuacion culturaf:

Conttibuir con la buena -atencion al paciente due acude a los servicios del
Departamento de Medicina de| Hospital CarlosLanfrance La hoz.

FINALIDAD,

El Dep_aﬂamento-de.__M edicina del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz se encargara
de. mejorar la atencion integral: de las especialidades que pertenezcan al

departamento de-medicina, dando el tratamiento médico con la finalidad de reducir

lag tasas y/o demanda de’ pacfentes deé Ias diferentes. especzaitdades

OBJETIVOS

3.1. Objetivo General
Mejorar y maritener capacidad funcional de, la. ‘discapacidad. mediante
recursos t&cnicos especrahzaclos ala pablaclcn objetivo, promocionande
praciicas saludables, acreditando.su condicidn mediante- cettificaciones.

3.2. Objetivo Especificos

% Fortalecer las compstencias del personal del Departamento de: Medicina det
HCLLH.

M
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Establecer la secuencia [gica, coherente, y sistemética de los

procedirmientos que se ejecutan. en el Departamenio de Medicina,
systentaridose en una’ base legal, instrumentos, requisites, formularios,

flujograma y diagramas para su ejecucion

Ser.un documento guia y de ariehtacidn para los: funcionarios, directivas y
seyvidores publicos del Departamenta de Medicina, en Ja gjecucion de los
procesos organizacionaleés y las actividades que se establecen en los
procedimientos; que st vez, lés permita cumplir ‘con los objetivos. y metas
establecidas en los documentos de-gestion del HCLLH

Coaglyuvai a coristituir un sistema procedimental y de. organizacion en el

Departamento de Madicina, precisando en los. procedimientos. critetios de

sustentabilidad, sostenibilidad, diferenciacton, racionalidad, objetividad,

:'.t'iempo, costo, sfeciividad y-el-seivicio berieficio para los usuarios.

Lograr ufta.coordinacion y uiia tomunicacién efectiva entre los funcisharios,

directivos y servidores publicos en el Departamento de Medicina y Cuidados.
‘Criticos y en-el HCLEH en relacion a la ejecucic de Ios procedimientos, de

las funciones'y acciones a cumplir

~ Fadilitar con el desaricllo de‘lds actividades operafivas y administrativas en
gl Departamento de Medicina y ‘Cuidados Criticos ¥ en el Hospital Carlos

Lanfranco'La Hoz. ‘_ _ o _ o
Goadyuvar a fograr lavisidn y-lamisitﬁn del Hespital Carlos Lanfranco La Hoz,
estaplecidos en sus documentos de gestion

. Contribuir con’ &} cumplimiento. de- los objetivos y metas descritas. en los

documentos de gestion del Hespital Carlos Lanfranco La Hoz,

Evitar la duplitidad en el desempeiio de las actividades U operaciones; en el
esfuerzo téerico y profesional; en la cofifusién e incertidumbre laboral en el
Hospital Carlos Lanfranco La Hoz.

4. BASE LEGAL

Ley N° 27657 — Ley del Minisferio-de Salud., 5 |
Ley N° 27658 ~ Ley Marco de Modernizaeion de fa Gestion del Estado.
Decreto Supfemo N°:013-2001-8A ~ Aprueba. el Reglamento de la Ley N°

27657- Ley del Ministerio de-Salud,

Resolucidn Directoral N° 316:DG-DISA-IN-LN-2002. Autorizan en via de
regularizacion, la apertura y funcionamiento del Hospital Puente Piedra

Resolucion Ministerial N°- 463-2010/MINSA, Aprueba el Reglamento de

Organizacion y Funciories del. Hospital -Carles Lanfrance La'Hoz.

Resolucian Ministerial N® 381-2089 Susfituyen la denominacion de Hospital

Pusnte Piedra a Carlos Lanfrango La Hozde la Direccién de Salud V Lima

Ciudad per Ja-de ‘Hospital Carlos Lanfranco 1.a oz

Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General

Lay N° 27805, Ley de Transparencia y de Acceso a la Informacién Plblica.
Resolucion Administrativa N°031-02-2023-UP/SA— Aprusba 1a actualizaciop
del Cuadro para Asignacion ‘de. Personal Provisional CAP Hospital Carlos
Lanfranca La Hoz:2022, _ _ - .
Decteto Sugremo N°  043-2004-PCM — Lineamientos para la formulacion y
aprobacion de! Cuadro para As
-de [a Admiinistracién Publica.

ignacion-de Personal — CAP, de la nstitucion




s Pecreto Legislativo N 276 - Ley de Bases de la Carrera  Administrafiva y
de Remuneraciones del Sector Publico,

+ Ddoreto Suprema N° -005-90-PCM — Reglamento de la- Ley de Carrera
Administrativa. '

» Resolucign Ministeriat N® 1180-2004/ MINSA — Aprueba Disposiciones.
Complemeritarias para. 13 glaboracion 'y aprobacién del’ Cuadro para
Asignacian de Personal.

= Resolugian Ministerial N° 566-2005/MINSA — Aprueba los Linearmientos para
ta Adecuacion de [a Organizacién de las DIRESAS en el mafco del Proceso
‘de Descentralizacion '

s R. D. N°342-09/2010 Aprueba el Manual de Or'g'anizacién y Funciones del
Departamerito. de Medicina.-

» Resolucion Ministerial N°343-2019/MINSA; .que aprueba la Directiva N°262-
MINSN2019!OGPP “Directiva. Administrativd para la elaboracion,
‘seguimienta, evaluacién y madificacién del Plan Operativa (nstitucional del
Pliego 0711: MINSA.,

» Resotucidn Directoral N°215-12/2020-HCLLH/SA, due aprueba la Directiva
N°008-HCLLH-2020/0PE “Directiva para [a-elaboracién de planes de trabajo
v planes de accién V.01 del HCLLK:

5. AMBITG DE APLIGACION

El presente dogumenio es.de. alcance y-de aplicacion, que se dara en el hospital
Carlos Lanfranco La hoz, en sl Departamento de Medicina.




5. ORGANIGRAMA
6.1, Drganigrama Funéional

HOSPITAL CAREGS LANFRANED LA HOZ
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8.2. Funciones _ , o
Es la Unidad organica encargada de la atencion, ‘medica integral y
-especializada én Medicina provista, para planificar, programar, difgiv ¥
evaluar las actividades administrativas, asistenciales y docentes a los
pacientes, depénde de la Direeci6n Ejecutiva y fiene asignado las siguientes
funciones: '

a) Brindar atencion medica integral referente al tratamiento de {os pacientes
adultos y -adultés maycres ‘por rnedios’ clinicos gon la participacion
coordinada de lo§ 6rgahos-competentes.

b). Promoveér la salud, prevenir fiesgos y dafios, proteger y recuperar la
salud y rehabilitar las ‘capacidades: de los pacientes, en la. atencidn
-medica integral, segun las nermas’y protocolos vigentes.

¢) Praporier, gfecutar y evaluar protocdles y procadimientos: de atencion

medica integral y especializada, grientados a proporcionar un servicio
eficiente y eficaz.




d)

g)

h}

‘Estimular, orientar " monitorear Ja_investigacion en €l campo de su

competercia, asi como apoyarla docericia, én el marco de los convenios

correspondientes.

- Asegurar el cumplimiento de ias normas de bioseguridad

Programat y evaiuar 1a atencion al paciente para el cumplimiento de Jas
funciones del hospital.

Prevefir por la seguridad, operatividad y el mantenimiento de los
equipos .y material médico asignado al departamento, promoviendo su
adecuado manejo por el personal encargadg.

Programar, evaluar 'y supervisar el cumplimiénto de los horarlos de
‘atencion para-ef cumpllmlento de las funciones._del hospital

Curiiplir con otras funciones generales y responsabilidades que le asigne
la Direccién Ejecutiva del Hospital,

7. RECURSOS

a. Recursos Humanos
N T ' ; ' : — —
‘GRUPQ" : ks | SERVICIOS DE | s
‘OCUPACIGNAL DL 276 D,L-fos7 TERCERO TGTAL
R Médicos Especialistas 17 04 o8 29

B. Recursos Informaticos y Equipo inmobiliario

N DESCRIPCION CANTIDAD UNIDAD
1. oTH) ' ' o1 T Bueno
2 ' -I'rﬁbrasnra- ’ S I 01 Bueno
3 ':Tgie\.{'isa,r' ' ' o ' ‘Buenao
4 Telefono. ' — ot ' ' Bueno
k) Escriterio . ' o2 ’ ’ Bué_np '
Y Cenlio da Compul B T | Busno




8. CONTENIDO DEL PLAN

8:1. Aspectos Técnicos Conceptuales

HOSPITALIZACION.- Proceso por el cual el paciente es ingfesado a uh

establecimiento de. salud para recibir cuidados necesarios con fies de

diagnostico. ‘ _ )
INFORMES MEDICOS:~ ddcumentos red actadog donde se explicala gvaluacion
diagriéstica que se ha realizado @ un pacients. Para construirlo es necesario

recoger informacion profesional durante.una o varias sestongs tie svaliacion de

valoracién diagnéstica. _

CONSULTA EXTERNA: Es |2 atencion regular da salud impartida per persenal
miédice especializado a pacientes que acuden 2 los Servicios para ser resueltas
sus problemas de salud dependiendo su patologia.

INTERGONSULTAS: Ante'la duda diagnostica de otfas especiglidades ¢ & fin
de definir la atention --espécializ_ad'a. de los: pacientes y/o biindar tratamiento;
cuandgo este no-estéa cargo. del servicio de origen, se deberd evaluaral paciente
4 solicitud-de la especialidad.

8.2. Situacion actual del sistema sanitario

FORTALEZAS |

Grupo humaro jévenes y adultos mativados hacia la mejora de |a salud.
Actitud favorable del equigo humano hacia |a implantacion generalizada de
programas, servicios integrales '

Calidad en el senvitio

Trabajo en equipo

OPORTUNIDADES |

Aplicacioh de ngevos avances médicos y termologicos

Capacitacion contintia -

DEBILIDADES

[Falta de presupuesto ,

Falta de personal asistencial en especialidades

nsuficiente:material de consumo

AMENAZAS B

Tendencia en el use. demedicina alternativa.

Crisis economica

Alta derhanda.de clinicas

ESTRATEGIAS DE TRABAJO!

1 -Ejecutar las actividades del plan 2023

4 -Reuriones técnicas mensuales.con ia unidad de Planeamiento.
5.-Capacitacion al personal medico

6.-Capacitacion en llenado SIGA’Y SIAF & soordinadoras de programa y equipo.
técnico de logistica y planeamiento.

7.-Monitoreo del lfenadp de HIS. _

8.-Cruce de informacion semanal con estadistica.

9 -Exposicion ylo gvaluacién del avance de metas fisicas de fos programas
semestral y anual

fof




10. INDICADORES

ACCION INDICADOR | FORMULA DE LINE | VALOR | FUENTE PERIOCIDAD
ESTRATEGIC | CALCULO A ESPER
A BAS | ADO
E {Meta)
e ' . % lirieg
Atencion por _ N° de alenciones | page de
consultorios Porcentaje realizadas x afio.
externos de | de pacienies 100/m° de anterio
las diférentes atendidos. evaluaciones ' 100 % Unidad de Trimestrat
especialidades por realizadas -en : Estadistica '
© del consultorios consultorio
departamento, externos -externo segln
de medicina ‘especialidad
N’ de gleticiones
de controly
Porcentaje tratamiento a
de pacigntes %% lines
atenciones: _dia’lziéti't_:os base d¢
de confrol y realizadas/N°-de afo ar Unidad de- .
tratamiente a atenciones de anterio 85% Estadistica Trimesiral
pecientes -gontrol 'y
diabéticos tratamiento a
realizadas pacienies
diabiéticos
" programadosx100
Porc:el"liafe N* de--a_l_egl_‘lciones
| apersonas con
6132543222'*’ discapacidad | ‘% line: Serv
con realizadas/N° de | base dg Medicina
discapacidag |  2tencionesa af0 | gger | Fisicay Trimestral
realizadas .Erem_n_as__c_gn_- anteric; Rehabilitaci
en medicina Yiscapacidad on
fsicay | Programadasen
rehabilitacio | edicing fisica y
no rehabilitacionx 100

11. RESPONSABILIDADES

Jefe del Departamento de Medicina

Dr. Mario Pareja Medina
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13.

4.1

{1) OFICINAVDIRECCION
(27 Nivel urgamz:acmnall

(2) OFICINA /MRECCIGN
{3 n(ire‘l_-'_cirgé'nlz’acignall

ANEXOS

INVENTARIOS DE PROCEDIMIENTOS

INVENTARIO DE PROCEDIMIENTOS

Ficha
N’n

ORGANQ DE LINEA DE LA OFIGINA EJEGUTIVA

DEPARTAMENTO DE MEDICINA

Or- Pracedimiento yio Denominacion del Resultado Usuario Base -
- den Docurmnerito de-Origen, Procedimiento IProdicto: '{;’) Legal
3 {4 {5) (6 ' {8).
HOSPITALIZAGION: _
Hospitalizacidn de paciente Pagiente .
14 Orden d‘é{;‘:f?:ﬁacm de vproveniente de Hospitalizad, | Faciente SN
genel Emagencla {ndigente 'y
Pagante} '
12 | Orden de Hospitalizacionde | o?pgglig:;%‘;cg?tﬁme Paciente ) ‘&
Consitliorios Externos proveniente de Consultados Hospitalizado Padiente
Ektémos _
Pacigite Allviade/
, - Pacignte :
2 Recepcion.dal pacienta Consulia Externa Hospilalizade/ Pacierite SN
Pat:l&nte cilado
Fac;ea]ted _
. i . hospitalizada . )
2 Soficitud de Inferconsulfa Interconsulia ‘evalada por . Pacldnte SIN
- Especialists:
4 Solicilud de Junta Medice Junta Medica ln'for_lrht_a"-:lile Junfa | Paclents BN
‘Medica
5 | Solichudsie lril_’d'rﬁjé-.Me@igo ' l'n‘for.r_[ir'_.-. ]ﬁnleﬁ_iznc informe Medico | - Paclente SiN
L e L Emision de .C_Ediﬁbéﬂo.'de . Ceriificado.de- L .
8 Recepclin bl pacienie Salud Wental SaludMenta) | PRGi0te | S
rd Rol praliminarde Guardiag’ Programamdm a6t rol'de ‘Rol Mehsual de- Usuario "SIN
dé Empergencia Glandias Hospitalarias.. Frogramacién Intemae
Corsullerio-Exderno y )

Hnspltauzacton

11
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Nota; De ser necesario utilice hojas adicionales

FECHA vverroserpsmhesssnersrsssraiiaisasTeomesas s | Enla colurina “Base fagal” anotar segin'
' ’ ' | corresponda, lo siguiente:
NG~ Sitisne Norma Geharal

e reeeeees g onha e s emytap sy s s o send T n b S |ND - Gon Directiva o Norme de detalls
FIRMA Y- SELLO DEL DIREGTOR -SIN: -Gin-base Jegal O Norma

NOTA: Los: procdimientos 1.1 y 1.2:perenecana un mismo, procadinlento {Hogphalizactan}, Sin embargo por sy,

diferencla-enlas aclividades que se raaliza en elinteriordel procgso es-Que 58 les ha separade para detallar ja seguencia’
paiticular dé cata une. ' '

-
%3




Ficha de Descripcion de Procedimiento (1.1)

i _ Procesoq{1):
-PROTECC!ON RECUPERAC[ON ¥ RAHABILITACION BE LA SALUD
Subprovaso:
Recuperamon ¥ Rshabihtacmn -de [g salud

"NOMBRE DEL HOSBITALZACION: | FECHA Y
ACERIMIENTO (71 Hospitalizacion dal paciente »
PRGCEDIMIENTO (2): broveriante de TOBIGO (@
‘Emigrgeacia . )
FROPOSITO G | Recuperar Ia saud del pacionie yio Rehabiitar sus Capacidades
: ‘IALCAN,GE (69‘:' ’ Departamento de Medicina; Departamenm dé Enfetmeria, Departamento de Emergencla

Departamento. de Farmacia, Depaniamanto de. AsistenciaSocial, Oficing.de Estadistica,
Informatica v Registios. Médwos Dficina de Ecunomla

MARCO LEGAL (7). | .. _ _ SN
INDIGE OF PERFORMANGE (8 " —
TNHCADOR (82} ‘UNIDAD DE MEDIDA (8b): | FUENTE {Be): . | RESPONSABLE (Bd):
N deingrakes enun Promedio-diatio de ingreso Regisiro:dé Enfermedid. Enfermeta Jefa de Unidad;
perivido f N* de diss-dei ) Sistemnz Informélico de “‘récmico dé Estadistica,
perjedo. : Hospitalizacion.
~ NORMAS (9)

; Dlrectwa N"007- MINSN GOBE V1 "E){ract'wa parz [a formulacida-de Doctimientos Técnicos Normahuas de Gastan

lnshluc}onal.

DESGRIPGION DE PROGEDIMIENTOS (10);

-
CIMICIO: - -Glinico de Guardxa en. Emergencla*emﬂe nrden de- Hospilali zabion
1 . Medlco coording. !a carna porieléfono’con Enferrnera depiso.: - )
2 Téenica de Enfermmeria dé guardia de Emergencia lisva ordén de Hosptlahzack‘m al Jefe de guardia.
3 Jefn de- guardia firme v sella s orden da’ haspitalizaclon
4 ;I'ecmco dé Enfermerfa dé.glardia t[aslada td'ordeq de hospitalizacién fi f:mada y. sallada ¥ leentnega al.
familiar,
5 “Eamilar 50036 512 Ghoa o8 __cgpitalizaciﬁn dei-pamente- donde:observan sl tiene hijd deidentificacidn.
6:1__§:Si liene hofa de identifitacion ir al pase 12, .
6.2 | Sl nb tiene hofa/dé identificacion: hay dos casos
74 | Cue nolenga recursas econdniicos. erpaso.3q,
7.2 . | Que tefiga recirsus Familigrse irasiada Kacla, la.Caja-central con Ia orden de hospitallzacion
18 Farmhar naga derecho de hoja da Ident!fcadén
@ | Tecnico adminlstrativé (cafero) & caja. : centralentregd comprobante ‘de pago {ticket).
o Familiartraslads Licket v oxden de Haspitalizacion a fd- olicing da. Adriston dande le abran historia cfinica. da
. Hospilalizacién [e llenan 1o hoja de dentificacion y le.entregan la tasjefa amarila,
41 | Famillar-acude nusvamente. d.fa Oficha de; hnspltaﬂzacmn tel paciente donde-le imprimen la ho}a de
idantificaciony se b entragan. ir-al paso 14
12 Técmcn administralive de edmiisién fecibg’ documentos llend: daics de: hasp]fahzacion. y-émite hojz de
.| Identifizacién, .
13 Archivo husca histaria: dinica; y-fiersonal de aichiva o feva junto-con la hdja deidentificacién’ hama la gala de.
hospitalizacién designada;
T 14 __ | Familar trastada:hoja de identificacion {si es que Se e diaron) y demas: documentos a, Bmergencsa
15 Farmiliar enliega hola de’ldantificacion y dotunientos:a erifermera. & carqo de? paciente.
I 181 | Enfenmeraentrega racetes a familise de paciente. Sipuéde comprarias medicinas, ir al paso 17
16 2 | Sielpacienta notiene raCursos ecomamicos- (lndngente 0 pendlan!e de pagc). teceta, dob!a verpaso 34,
| Familiar lieva. recatas a famnacia de Emergencaa- .

]

fad,




18 Personal de farmacla dé amerganma Hieha datos de laboleta en iz oomputadora ¥ enlraga cédlgo para
‘cancelaren caja. .
19 ZFamiIrar lleva codigo a Caja de Emdigencis.
20 “Fanar . ancela monto.,
21§ Técnico admmlstrativa de caLde emargancia [calero)' an’aﬂe comprdbante de pago {ticketl).
122 Famlljgg;_u_eva tickel ¢'farmacia de emerpensia
23 | .Personal de farmacis: de emargsricia retogs tickaty antrega medicamentos 2 famltiar
24 Famillar recibe. medicamienios ¥lo traslada a la salade. ernargencia;
25 -Familiar enbrega los meditamanlos. a Enfermera.de emergencia encargada de: paclenle
2B Enfemﬁera recepciona madicamento ¥ coordina:el envid, dal pacienta por teléfano con Enfermera de.turne en
) _sala-de tlospitalizgcitn.
27 . | Enfasmera re umtra%ras!ado del pacienie (hofa.desting) en:e} cuadarno.de control atenclon de pacnémes.
28 Tecnlco de enfemperiade.guardia en emaggam:m fraslade paciente & sala.respectiva.
28 | Enfermera de fumg en sala de ‘Hospalhzacion :ecepcluna a pacienia ¥ .su histona clivica esalg asignada.
§.30._ i Enfermera de tumo gn sala d¢ Hospitalizacion feqlsira & paciente en cuadems de Ingresp )
j ) FIN Pacieme Hospitalizadu
v Pasgbs adicionales en si caso de-paciente de é‘scasdsr‘acm'sus,econbmicos.
31 .| Familarscude.a Asisteita Soclat, )
32 Asnstenta sSocidl realiza gvaluscion Botio Econdmico ¥ deterrmina estado soeio-acondmice-del pacieriie
| indlgente o Qeﬂd' ehte de pago.
3y Asistenta Social ial gntiega ticket rosado equivalente al goslo’ da [£:] hojade identificactén, iral'pas 0 10.
‘34 Eamiliar lleva recetas asistenla social.
351 | Siya fiene eva!uachn socipecondmica iral paso 36,
362 | Sino fiene evaiuacion sooioeconemicy; Asisienta social liera flcha scclobcunomlca ¥ reailza evalracion,.
clorgands indigenua o pendiente.de de page saglh $o8 8l caso: .
36 “Asislenta sodlal sefia recetas sedin &) caso indigente o psndsanta de pago.
37 Familizs 1éva racatas g Jate de Emergencia.. ] .
38| Jeie de emergencia sela recela,
139 Familiar ova récelas e farmacia.ge emergencia, .
140 Personal de farmiacia dé.emergencia llena datos de fad bo!eta enla compu!adora {coste cero en cefo &h case:
de Indigeneia.o pendiente-de:pagn saglin evaluaclién- dada por asistancia soclal)y entrega cdigo parer
.| lrasladar a'caja:
41,1 Familiar Yeve cddlgo g caja.de emerqenma
42 Tecnlcn admilnistrativo fia’caja de emergencta (ca_lgro} antra comprohante de pa_go (l}ckel)
43 Farniiar lleva ticket.a.dsistenta social.
44 Aslstenta socizl seila tickel,
45 __| Familiarlfeva tickel a jele de swiergencia.
48 Jefa de emergericia sella gl icket:
47 | Familiar entrega ficket visado a Tacnico de’ enfermer]a antargado de pacients.
48 Tacmco dé enferrieria racogg megicamenios v entreaa a.en ermera de b i al paso 28,
T ) ENTRADAS.(11): i .
NOMBRE (312) FUENTE(31B).. . |. . FREGUENCIA (11c) TIPO ¢11d}
-Orden derHospltalizacidn ‘Clinice de.guardia, Ademanda ___ Menstal.
[sAbiDAS (12} : ] ' . ' .
T NOMBRE {1Zg) DESTING (125, FRECUENCIA (12¢)} - TIFD{12d)
Paciente Hospilalizato ‘Sala de: Hospitalizacion: A.dam'anda. M_an_ual! Mecdriizado.
registrada ) ) . )
DEFINICIONES (1.3} L ]
1 REGISTROS {14}~ "Hola de identificasion. Cuaderno de contéo] de- atencwn da’ paclemas de Emergencia
‘Cuadéing de ingreésos de sath de Hospilalizacion, Historda clinica,
ANEXOS [i8): . Flujo.grama {Anexo 3.1}




Ficha de Descripcion de Procedimiento {1.2)

. . Procesa (1) _ _
PROTECCION, RECUPERACION Y RAHABILITAGION DE LA SALUD
) Subprocesi:. B
_Recuparaciti y Rehahiltaclén da'la salud

NOMBRE DEL. HOSPITALIZACION: FEGHA(3);
SEDIENTE (91 Hospitalizacién del paciénte
PROGEDIMIENTO () proverniente de _ CODIGO{4):
Consultorios externgs . _

(PROPOSITO By, | Recuperar o saivd del pacients y75 Rehabiltar SusGapacidadas
ALCANGE (6| Dopatambils de Medrs. Departemanto dé Efifermerta, Depariaments da Er@rgencia,
“Departantenis de Farmacia, Departtamento dg Asistensis Social, Oficina de Estadfslsca._
Infarmética y Registros Madicos; Ofcifia.de Edonomia.
MARCOTEGAL 7Y | SN
_ WDICE DE BERFORMANGE [ T
ANDICADOR {8a): UNIDAL: DE MEDIDA, {(8b) | FUENTE {8c): ﬁ_E.SPQNSA_BLE‘(Bd)_:_'
N°de ngresos enun Fromedio diario deingreso Regislro de Enfermetia Enfemmera Jefa de Unldad;
patiodo 1N de dias del ) Sistema Infosmistice de ‘Técnico de Estadistica,
perdoda, =~ Hoapitalizasion. '
L . ) ] NGRMAS@}-: - L
Diractiva.N"007- MINSA/ OOPE —v4 "Diractiva para |a formalacion de Documentas Técnicos Morhativas de. Gestith
' Instilucional, .

DESERIPCION BE PROCEDIWENTOS (10}
.. Medica de Congultarjo Externe em_!_le.-orden.-de:hospl‘t'aiiz_a'cfén

INICIO:

(]

2

Madico ‘emite. orden de has plializackba. . . o . -

Pacienle.yfa familfarse-acercan oficing de adminisiraciéar e consultonio axtemas conarden.de -

Hospitallzacitn.. . . . . . '
" Jefe da Tonsultorio. externo asigna cama al.paclente segdn consultario’exdemo dunde se ‘haya atendida a-si no
huhisra.an dicha sala.sa. lé.asighara en cualquier sala de’niedicinag doride haya-cama disi anibie,
Medico cooidina paoretéfond.con enfermera.dal e nvicio el nimera de.cama.
Familiar acude s caja Central con fa.nrden dehospitalizacién visada,

Famillar cancela coriceplc de f

Técnlca administrativo {cajero) d

0 por-hospilaiizacian,

| Famlliar sé'lraslada hacia'ia ofici

€ cajacentral antrega comprobants da page fuckal)
na da asistencia sodial. B -

w@|eoisalen|enfnfral

-Asistenta sotial reafiza 12 evalua

del pagiente.

: CIon sociuecondivics, flend ficha y entraga.conia a Tamiian
‘Familiay traslada ticket, ficha soc

{oecandmice orden-de-hospitalizaclonviagda de la aficina.de-hospitalizacian

-
=

Feanica administrafivo de dicha ofcin rsoibe VakeLy, orden da Rosplialzasn y i el ingreso, designa

11 .

-persenzal paa flevar histonia clinica Coﬁ.-cargd &l decepcionaria en-sala..

Familiar se raslada & sala de host itdlizacién v esperahistoria ellnica,

12

Enfanviera de turno en salz de. hospitalizacidn recepéiond a pacienla

su historia clinice ‘en sala asignags,

13

A Enfermera de furno e safa de. haspitailz'acidn.regis_lr'afa paciente en

cuadema.de ingrase,

TF

Paciente Hospiaizags _

ENTRADAS.(T1):

T NOMBRETA)

FUENTE {118}

FRECUENGIA (11g) TP (Tia)

Qiden de Hospi_taﬁzacic‘:‘r". .

Clinig

g de guetdia A demanda ‘Mensoal




SALIDAS {12
... NOMBRE {1238) " . DESTING (i2b) FRECUENCIA:(12c}. TIPQ {12dY
Paclenie Hospitalizado Sala de Hosplfalizacion "~ A-demanda. Manual J Mecanizado. .
© registrado )
DEFINICIONES (13} ) ) . L . )
REGISTROS (14} Haja dé kignlificacion, Coaderno de-confrol-de.slencion de pacigntes-de Emengendia,
Cuademno de ingroses de’sata de. Hospildlizacion, Historta ellnica.
ANEXOS (18)¢ |_Fitiio grama (Angxe.1) . - ] .

o\



