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1. Objetivo del documento

Documentar los procesos y procedimientos relacionados al Proceso de Atencion de Salud:
Atencion de Consulta Externa Adultos: consulta ambulatoria por médico especialista en
Endocrinologia, desarrollados en el Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins, a fin de que
sean considerados como lineamientos que orienten y proporcionen criterios técnicos uniformes
durante la produccion de los bienes y servicios a su cargo; propiciando la eficiencia en la gestién
institucional y la satisfaccion de los asegurados y sus derechohabientes.

2. Alcance

El presente documento esta dirigido a todo el personal del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati
Martins, involucrados en las actividades de Atencién de Consulta Externa Adultos: consulta
ambulatoria por médico especialista en endocrinologia.

3. Términos y definiciones del proceso

A continuacion, se definen aquellos términos técnicos empleados en la descripcion de los
procesos que requieren aclaracién de su significado:

Abreviaturas:

e ACREDITA: Sistema de acreditacion del aseguramiento de salud

e ESSI: Sistemas de Gestion de Servicios de Salud denominado Servicio de Salud Inteligente

e HC: Historia Clinica

e HNERM: Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins

e SGSS: Sistema de Gestidn de los Servicios de Salud, también denominado EsSI (Servicio de
Salud Inteligente)

Definiciones:

e ACREDITACION: Es el procedimiento de verificacion de los requisitos y criterios que debe
cumplir el afiliado para tener derecho a las prestaciones que brinda el seguro al que se encuentra
afiliado.

e ACTIVIDAD: Tarea o conjunto de tareas necesarias para realizar un proceso.

e ALINEAMIENTO: Consistencia de planes, procesos, informacién, decisiones, acciones,
resultados, andlisis y aprendizaje; para apoyar las metas clave a Nivel de toda la entidad. El
alineamiento efectivo requiere entendimiento comdn de propositos y metas, utilizaciéon de
medidas e informacién complementaria que permita la planificacién, la puesta en marcha, el
analisis y la mejora.

e ALTA: Comprende todas las circunstancias en que un paciente internado se retira vivo del
establecimiento por alguna de las siguientes razones: Alta médica definitiva, Alta médica
transitoria, Traslado a otro establecimiento, Otras causas (retiro voluntario, fuga, etc.)

e ANAMNESIS: La anamnesis es el proceso de la exploracion clinica que se ejecuta mediante el
interrogatorio para identificar personalmente al individuo, conocer sus dolencias actuales,
obtener una retrospectiva de él y determinar los elementos familiares, ambientales y personales
relevantes.
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En el terreno de la medicina, se trata de la informacién que un paciente suministra a su médico
para la confeccidn de un historial clinico. El desarrollo de la anamnesis requiere que el médico
realice diversas preguntas al paciente, o incluso a un familiar o amigo de éste. A partir de las
respuestas obtenidas, el profesional logra elaborar un historial con datos que le son de utilidad
para realizar el diagnostico y decidir qué tratamiento llevar a cabo. La anamnesis también se
compone de los signos que el médico detecta al revisar al paciente y de los sintomas que el
paciente le refiere. Es importante sefialar que las caracteristicas de las preguntas y de la
informacién recopilada dependeran de la especialidad del profesional.

o ATENCION AMBULATORIA®: Es la atencién de salud en la cual un paciente que no esta en

condicion de Urgencia y/o Emergencia acude a un establecimiento de salud con fines de
prevencion, promocion, recuperacion o rehabilitacion, y que no termina en internamiento.
Es el régimen de la atencion de salud que por el lugar donde se desarrolla puede ser dentro del
establecimientos (intramural), o fuera de este (extramural); siendo que la atencién ambulatoria
intramural se desarrolla preferentemente en la UPSS Consulta Externa y la atencion ambulatoria
extramural preferentemente en la actividad Salud Familiar y Comunitaria.

o ATENCION MEDICA: Es el acto médico realizado a través de consultas o procedimientos que
comprende la consulta médica mas los procedimientos que se realizan en la consulta externa.

e AUTOGENERADO: Es un codigo que permite identificar en los sistemas al afiliado titular y sus
derechohabientes. Esta compuesto por letras y nUmeros (alfanumérico) y se genera
considerando los datos personales del asegurado.

e AYUDA AL DIAGNOSTICO: Las areas de ayuda al Diagndstico son: Laboratorio, Imagenologia
y Farmacia, las que deben estar ubicadas muy cerca o dentro del &rea de atencién.

e BIEN O SERVICIO: Es el resultado de un proceso. Véase la definicion de “Producto”.

e CAPACIDAD RESOLUTIVA: Esta referida a la capacidad de cada IPRESS de acuerdo a su
categoria y nivel de complejidad, de otorgar prestaciones con fines de diagnostico y
terapéuticos, las cuales estan determinadas, entre otros, por los servicios, recursos humanos,
especialidades y equipamiento del IPRESS. Se subdivide en: Capacidad Resolutiva Cualitativa,
cuando se refiere al tipo de especialidad o equipamiento con que cuenta el IPRESS; v,
Capacidad Resolutiva Cuantitativa, cuando se refiere a la cantidad de especialistas 0
equipamiento con que cuenta.

e CLIENTE EXTERNO: es el destinatario de los bienes y servicios, que puede ser un ciudadano,
persona, grupo, entidad, empresa, entre otros externos al proceso, que recibe un bien y servicio
0 ambos.

e CLIENTE INTERNO: es el destinatario de los bienes y servicios, que puede ser una persona,
grupo, entidad, empresa, entre otros al interior del proceso que recibe un bien y servicio.

o CONSTANCIA DE ATENCION: Documento que el médico expide a solicitud del paciente,
indicando la fecha y hora de atencién prestada de inicio al fin de la atencion.

e CONSULTA EXTERNA: Es la atencién regular de salud impartida por personal calificado a una
persona no hospitalizada ni en el Servicio de Urgencias. El cliente tiene que pedir cita con el
médico general y esperar a que este lo refiera al especialista. Es el servicio mas voluminoso de
la atencion de salud. Implica apertura y uso de expediente individual de salud.

e CONSULTA MEDICA: Es la consulta realizada por el médico en la consulta externa para
formular el diagnéstico, tratamiento y pronéstico de una persona que acude como paciente
ambulatorio al hospital.

o CONSULTORIOS MEDICOS FiSICOS: Son los ambientes fisicos utilizados destinados a
brindar la atencion médica.

o CONSULTORIOS MEDICOS FUNCIONALES: Son los ambientes fisicos utilizados en varios
turnos de atencion.

L NTS N° 021-MINSA/DGSP-V.03 NORMA TECNICA DE SALID “Categorias de establecimientos del Sector Salud”
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o CONTRARREFERENCIA FARMACOLOGICA: Es el Procedimiento Administrativo mediante el
cual el médico tratante de la IPRESS de Destino retorna la responsabilidad del manejo médico
del paciente a su IPRESS de Origen, indicando claramente el tratamiento a largo plazo que va
a seguir (hasta 06 meses) y otorga recetas para 45 dias, a aquellos pacientes que tienen
enfermedades cronicas que periddicamente reciben recetas multiples.

o CONTRARREFERENCIA MEDICA: Es un procedimiento administrativo asistencial mediante el
cual se retorna la responsabilidad del manejo médico, de ayuda al diagnéstico y/o tratamiento
del paciente, al médico tratante de la IPRESS de Origen. La Contrarreferencia no es un
procedimiento usado para sustentar los pasajes de un paciente atendido.

o DESCANSO MEDICO: Periodo de descanso fisico o mental prescrito por el médico tratante,
necesario para que el (la) paciente logre su recuperacién fisica y mental, que le permita la
recuperacion total.

e DESTINATARIO DE LOS BIENES Y SERVICIOS: es el cliente que puede ser un ciudadano,
persona, grupo, entidad, empresa, entre otros que accede a un bien o servicio 0 ambos, ofrecido
por un proveedor; con el fin de satisfacer una 0 mas necesidades. La terminologia que utilice
cada entidad debe de adaptarse de acuerdo a la naturaleza del bien o servicio que proporciona.

e DIAGRAMA DE FLUJO: Es una representacidn con imagenes de las actividades de un proceso,
util para investigar las oportunidades de mejora, al obtener un conocimiento detallado del modo
real de funcionamiento del proceso en ese momento.

o DUENO DE PROCESO: Persona que ocupa el cargo y tiene la responsabilidad del manejo del
organo, unidad organica o area, quién realiza la ejecucion o desarrollo de un proceso y garantiza
que el bien y servicio sea ofrecido en las mejores condiciones al ciudadano o destinatario del
mismo. También se le conoce como duefio o propietario del proceso.

o EXAMEN FiSICO: Incluye el “Examen General’ con el control de funciones vitales y condiciones
generales; asi como el “Examen preferencial”, Motivo de la consulta.

e FORMATO DE SOLICITUD DE REFERENCIA: Es el formulario donde el médico detalla de
manera resumida las dolencias y los examenes que han realizado para llegar a su diagndstico
y sirve para derivarlo al establecimiento mas conveniente.

e GESTION POR PROCESOS: Enfoque metodoldgico que sistematiza actividades vy
procedimientos, tareas y formas de trabajo contenidas en la “cadena de valor’, a fin de
convertirlas en una secuencia, que asegure que los bienes y servicios generen impactos
positivos para el ciudadano, en funcién de los recursos disponibles. Comprende la identificacion,
el andlisis, la mejora o cambio radical e incluye el uso de herramientas, metodologias y su
control.

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

e Este documento Unicamente puede ser conocido por terceros previa autorizacién del paciente o
en los casos previstos por ley. Pueda darse mediante un registro Electronico.

 IDENTIFICACION SEGURA DEL PACIENTE: es el proceso mediante el cual se verifica que el
paciente es quien dice ser, este proceso se da corroborando el documento de identificacion que
contiene los datos necesarios para su atencion en las areas correspondientes.

e INDICADOR: Es una medida asociada a una caracteristica del resultado, del bien y servicio, del
proceso y del uso de los recursos; que permite a través de su medicion en periodos sucesivos
y por comparacion con el estandar establecido, evaluar periédicamente dicha caracteristica y
verificar el cumplimiento de los objetivos planificados.

e INSUMO: Es el bien, servicio y/o informacién que sera transformado en el proceso en producto
(bienes o servicios).

e INTERCONSULTA: Es el proceso en el cual se solicita la evaluacién de otra especialidad
médica, para definir el diagnostico, tratamiento, o el destino de un paciente (hospitalizacion,
referencia, 0 alta).

GERENCIA DE ORGANIZACION Y PROCESOS SUBGERENCIA DE PROCESOS
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IPRESS DE DESTINO: Es aquella IPRESS que recibe al paciente referido y que cuenta con la
capacidad resolutiva suficiente para otorgar las prestaciones asistenciales motivo de la
referencia.

IPRESS DE ORIGEN: Es aquella IPRESS que refiere al paciente a la IPRESS de Destino para
el otorgamiento de prestaciones asistenciales que superan su capacidad resolutiva.

LAS TAREAS: Son actividades utilizadas cuando el trabajo que se esta realizando no se puede
descomponer a un Nivel mas detallado. Las tareas son llevadas a cabo por una persona y/o por
una aplicacion

MATRIZ CLIENTE-PRODUCTO: Permite identificar los bienes y servicios que brinda la entidad
relacionarla con los destinatarios de bienes y servicios (clientes internos o externos).

MATRIZ DE ASIGNACION DE RESPONSABILIDADES: La matriz de asignacion de
responsabilidades, se utiliza para relacionar los macro-procesos con Gerencias Centrales que
intervienen como participante y propietario del mapa de procesos.

MEDICO TRATANTE: Es el médico que inicia tratamiento o determina un procedimiento médico
0 quirurgico, o lo modifica

MEJORA CONTINUA: Actividad recurrente para aumentar la capacidad para cumplir requisitos
y aumentar la satisfaccion de los ciudadanos o destinatarios de los bienes y servicios y de otras
partes interesadas.

OBJETIVO DEL PROCESO: Razon de ser del proceso. Es la contribucion del proceso a la
estrategia de la institucion.

PACIENTE AMBULATORIO: paciente atendido y tratado de forma ambulatoria, normalmente a
través de las consultas externas, incluyendo procedimientos ambulatorios, radiologia
intervencionista, radioterapia, oncologia, diélisis renal, etc.

PROCEDIMIENTO AMBULATORIO: intervencion o procedimiento realizado sin internamiento
del paciente, en la consulta o sala de tratamiento o diagnéstico de un hospital publico o privado.
PROCEDIMIENTO: Es la descripcién documentada de cdmo deben ejecutarse las actividades
y tareas que conforman un proceso, como su ultimo nivel de desagregacion, tomando en cuenta
los elementos que lo componen y su secuencialidad, permitiendo de esta manera una operacion
coherente. Si bien podrian tener equivalencia, los procedimientos tal como se conceptualizan
en este punto no necesariamente son los procedimientos administrativos sefialados en el Texto
Unico Ordenado de la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo.

PROCESO: Conjunto de actividades mutuamente interrelacionadas o que interactian, las
cuales transforman elementos de entrada en resultados. Generalmente los procesos involucran
combinaciones de personas, maquinas, herramientas, técnicas y materiales en una serie
definida de pasos y acciones. Los procesos raramente operan en forma aislada y deben ser
considerados en relacion con otros procesos que pueden influir en ellos.

PROCESO DE NIVEL 0: Grupo de procesos unidos por especialidad, es el nivel mas agregado.
Se le conoce también como Macro-proceso.

PROCESOS DE NIVEL 01: Es el primer Nivel de desagregacion de los procesos de Nivel 0, es
un conjunto de actividades que se correlacionan entre ellas y agregan valor a los servicios que
la entidad ofrece, transformando elementos de entradas en un servicio que va al cliente final, es
preciso indicar que los procesos se pueden clasificar en Procesos de Gestion, Procesos
Operativos y Procesos de Ayuda y Control.

PROCESO DE NIVEL 03: Tercer Nivel de desagregacion de un Proceso de Nivel 0.
PROCESO DE NIVEL N: Ultimo Nivel de desagregacion de un Proceso de Nivel 0. Se describe
a través de procedimientos que lo conforman.

PRODUCTIVIDAD: Medida de la eficiencia del uso de los recursos. Aunque el término es
aplicado a menudo a factores individuales, tales como el personal (productividad del trabajo),
maquinas, materiales, energia y capital, el concepto de productividad se aplica también a la
totalidad de los recursos empleados para producir resultados.

PRODUCTO: Bien o servicio creado por el proceso.

GERENCIA DE ORGANIZACION Y PROCESOS SUBGERENCIA DE PROCESOS
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e PROVEEDOR: Entidad o persona que proporciona un bien y servicio. Un proveedor puede ser
interno o externo a la entidad. En una situacion contractual el proveedor puede denominarse
‘contratista”.

e REFERENCIA: Es la derivacién o el traslado de un paciente de un establecimiento a otro de
mayor grado de capacidad resolutiva, siendo las areas de destino de las referencias:

o Consultorio externo
o Emergencia
o Ayuda al diagndstico para la realizacion de examenes o procedimientos

e REFERENCIAS ESPECIALES: Son las conocidas como referencias administrativas y facilitan
el registro de las referencias para las especialidades que necesitan los pacientes oncologicos,
aquellos en estudio y seguimiento de trasplantes, con enfermedad VIH-SIDA, aquellos que
padecen de tuberculosis resistente al tratamiento, pacientes que se dializan o recién nacidos de
alto riesgo.

e REGISTRO: Documento que presenta resultados obtenidos o proporciona evidencia de
actividades desempenadas.

e RESULTADOS: Es el producto o servicio que resulta de las actividades realizadas en el proceso
dirigido a nuestros clientes.

o SATISFACCION DEL CIUDADANO O DESTINATARIO DE LOS BIENES Y SERVICIOS:
Percepcion del usuario o cliente interno y externo sobre el grado en que se han cumplido sus
requisitos.

e SUBPROCESO DE NIVEL 02: El Nivel 02 se refiere a la posible desagregacion de los procesos,
donde se precisa y detalla, actividades realizadas posterior al proceso, que siguen una
secuencia logica de pasos a seguir concatenados entre si para la ejecucion del subproceso.

e UPSS CONSULTA EXTERNAZ: Unidad basica del establecimiento de salud organizada para la
atencion integral de salud, en la modalidad ambulatoria, a usuarios que no estén en condicion
de Urgencia y/o Emergencia. La consulta externa incluye la entrevista, evaluacién clinica,
prescripcion y procedimientos médico-quirdrgicos de la especialidad y todos los servicios
subespecializados derivados de las mismas.

4, Consideraciones

e El presente Manual comprende las actividades que se encuentran enmarcadas en el proceso
de Atencién de Salud, en lo que corresponde a la Atencién de Consulta Externa, tal como se
resaltan a continuacion:

ATENCION HOSPITALARIA

|__| GESTION DE SERVICIOS DE - -
SALUD ATENCION QUIRURGICO

()

3 — PROMOCION

<C

n — PREVENCION

L

=) .

ol F o RACESOSALLD. ATENCION DE CONSULTA EXTERNA

01 AMBIENTE

= | ATENCION DE URGENCIAS Y EMERGENCIAS
| PreEnTREGADELA

@) ATENCION DE SALUD .

o ATENCION DE CUIDADOS INTENSIVOS

< | | ATENCION DE ATENCION DE AYUDA AL DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO

(IT) SALUD

L

o

o

SERVICIO DE FARMACIA

EVALUACION Y CONTROL DE LA PRESTACION MEDICA

2 jdem
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; Atercion

Cabe sefalar que dichos procesos se relacionan con otros procesos hospitalarios por lo que el
esquema general a continuacién muestra las principales relaciones entre ellos, considerando
que dependera de la necesidad del paciente (diagndstico y tratamiento dispuesto posterior a la
evaluacién) durante el proceso de atencién:

Informes/

hioemes/
Fesuiados

ALy

g
i3
'8

Crden de
HosptdiEe -
Hgade Fiadm

Atencion de
Emergencia

Atencion de
Hospitalzacion

RELACION DE

Conzulta Ezpedaiizads
de adultE
PROCESOS
o= Feditiz . .

= oy e ;:’I:;L E (Enfasis en procesos de Atencién de

Lonsuita Espeaqaiza . -
Emergencia y Atencidn de Consulta

Crden de
Consulta Especalizacs s E“m_ Externa)

Hade Fiizndn ® POSIBLES PRODUCTOS
FINALES
@ S-‘am-

- . o hogitdimdm Cettiicaic de
Cirugia de Dia Alta/Pacient

e defndin
recuperado
. . Atencion Extra P
Ambultoria Quimioerapia Hosptalara Paciente
continua dor
Fornetode
omtardirenda

El presente Manual aborda los procedimientos administrativos bajo un enfoque del flujo de
atencion de paciente, por lo que no aborda procedimientos asistenciales dado que estos ultimos
se encuentran vinculados a documentos tales como Protocolos asistenciales, Guias de Practica
Clinica u documentos afines.

Del mismo modo, la descripcidn de los procesos y procedimientos establecidos para el presente
Manual muestran la situacion actual (ASIS) de cdmo se viene ejecutando la Atencion de Salud
en Consulta Externa; se complementa con la identificacion de posibles riesgos y la postulacion
de algunas oportunidades de mejora que podrian implementarse como parte de la mejora
continua.

El presente Manual de Procesos y Procedimientos se basa en la Metodologia definida en la
Directiva de Gerencia General N° 04-GCPP-ESSALUD-2019 v.01 “Directiva para la
implementacién de la Gestion por Procesos del Seguro Social - ESSALUD”, aprobada mediante
Resolucién de Gerencia General N° 227-GG-ESSALUD-2019; la misma que se basa en la
metodologia aprobada por la Secretaria de Gestidn Publica de la Presidencia de Consejo de
Ministros.
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Base legal

Ley N° 26790, Ley de Modernizacion de la Seguridad Social de Salud y sus modificatorias.
Decreto Supremo N° 009-1997-SA que aprueba el Reglamento de la Ley N° 26790, Ley de
Modernizacién de la Seguridad Social de Salud.

Ley N° 26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

Ley N° 27056, Ley de Creacién del Seguro Social (ESSALUD), y sus normas modificatorias.
Decreto Supremo N° 002-99-TR que aprueba el Reglamento de la Ley N° 27056, Ley de
Creacion del Seguro Social, y sus normas modificatorias.

Decreto Supremo N° 043-2003-PCM que aprueba el Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27806,
Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica

Decreto Supremo N° 072-2003-PCM que aprueba el Reglamento de la Ley N° 27806, Ley de
Transparencia y Acceso a la Informacidn Publica, y sus normas modificatorias.

Decreto Supremo N° 008-2010-SA que aprueba el Reglamento de la Ley N° 29344, Ley Marco
de Aseguramiento Universal en Salud, y sus modificatorias

Decreto Supremo N° 004-2013-PCM que aprueba la Politica Nacional de Modernizacién de la
Gestion Publica.

Decreto Supremo N° 020-2014-SA, que aprueba el Texto Unico Ordenado de la Ley N° 29344,
Ley Marco de Aseguramiento Universal en Salud

Texto Actualizado y Concordado del Reglamento de Organizacion y Funciones de EsSalud,
aprobado por Resolucion de Presidencia ejecutiva N° 767-PE-ESSALUD-2015 y sus
respectivas modificatorias

Resolucién de Gerencia General N° 227-GG-ESSALUD-2019, que aprueba la Directiva de
Gerencia General N° 04-GCPP-ESSALUD-2019 v.01 “Directiva para la implementacion de la
Gestion por Procesos del Seguro Social - ESSALUD”, del 08 de febrero del 2019.

Resolucién de Gerencia General N° 0973-GG-ESSALUD-2019, que aprueba el documento
técnico de gestion Mapa de Macroprocesos del Seguro Social de Salud — ESSALUD, del 24 de
junio del 2019.

Vinculada al alcance del presente Manual:

Ley N° 29414, Ley que establece los derechos de las Personas Usuarias de los Servicios de
Salud y su Reglamento, aprobado por Decreto Supremo N°027-2015-SA.

Resolucién Ministerial N° 546-2011-MINSA, que aprueba la NTS N° 021-MINSA/DGSP-V.03
Norma Técnica de Salud “Categorias de Establecimientos del Sector Salud”.

Resolucién Ministerial N° 099-2014/MINSA Directiva Administrativa N° 197-MINSA/DGSP-V.01
“Directiva Administrativa que estable la Cartera de Servicios de Salud”.

Resolucion Ministerial N° 862-2015/MINSA Norma Técnica de Salud N° 119-MINSA/DGIEM-
V.01 “Infraestructura y Equipamiento de los Establecimiento de Salud del Tercer Nivel de
Atencién”.

Resolucion  Ministerial N° 214-2018/MINSA  Norma Técnica de Salud N° 139-
MINSA/2018/DGAIN “Gestion de la Historia Clinica”.

Resolucion de Gerencia General N° 983-GG-ESSALUD-2013 Directiva N° 009-GG-ESSALUD-
2013, “Préacticas Seguras y Gestidn del Riesgo para la Identificacion Correcta del Paciente”.
Resolucién de Gerencia General N° 1471-GG-ESSALUD-2013 Directiva N° 018-GG-
ESSALUD-2013, “Definicion, caracteristicas y funciones generales de los establecimientos de
salud del Seguro Social de Salud (EsSalud)”.
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e Resolucion de Gerencia General N° 107 -GG-ESSALUD-2014 Directiva N° 001-GG-ESSALUD-
2014, “Gestion de la Historia Clinica en los Centros Asistenciales del Seguro Social de Salud-
ESSALUD’".

e Resolucion de Gerencia General N° 487-GG-ESSALUD-2014 Directiva N° 005-GG-ESSALUD-
2014 "Cartera de Servicios de Salud de Complejidad Creciente del Seguro Social de Salud
(ESSALUD)"

e Resolucion de Gerencia General N° 1515-GG-ESSALUD-2015 Directiva N° 012-GG-
ESSALUD-2015 "Normas de los Procesos de Admisién, Consulta Externa y Atencidn
Ambulatoria en las IPRESS del Seguro Social de Salud - ESSALUD"

e Resolucion de Gerencia General N° 1517-GG-ESSALUD-2015 Directiva N° 14-GG-ESSALUD-
2015, “Normas para el Proceso de Referencia y Contrarreferencia de ESSALUD”

e Resolucion de Gerencia General N° 784-GG-ESSALUD-2016 "Nuevo Modelo de Prestacion de
Salud: Modelo de Cuidado Estandarizado y Progresivo de la Salud"
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6.  Alineamiento de los procesos con el Mapa de Procesos Nivel 0 y Objetivos

OBJETIVO ESTRATEGICO PEI

ACCIONES ESTRATEGICAS INSTITUCIONALES

MACRO-PROCESO VINCULADO

INDICADOR DE ALINEAMIENTO

Brindar servicios

Mejorar la calidad de las prestaciones y
satisfaccion del asegurado

EO01 Gestion de Planificacion Estratégica
E02 Gestion de Modernizacidn
EO3 Gestion de la Calidad

indice de satisfaccion general

Afios de vida saludable perdidos por 1,000 habitantes

AE1.1 , . .
preventivos y MO1 Gestion de Aseguramiento de Salud Solicitudes dentro del plazo
OE1l recuperativos a . Pacientes correctamente identificados segun directivas
. p MO2 Prestaciones de Salud ) €
satisfaccion de nuestros vigentes
asegurados Alcanzar estandares de excelencia en cuidados y MO3 Prestaciones sociales Adultos mayores beneficiados con Atencién Integral
AE1.2 prevencion en salud ) - Grado Resolutiva del Primer Nivel
MO04 Prestaciones econdmicas e .
Tasa de Hospitalizaciones evitables
EO1 Gestidn de Planificacion Estratégica Estancia Hospitalaria
E02 Gestion de Modernizacidn Diferimiento de Citas
EO3 Gestion de la Calidad Tiempo de espera quirurgico
Mejorar la disponibilidad de recursos estratégicos | MO1 Gestidn de Aseguramiento de Salud . .
AE2.1 X R . Sistemas Integrados de gestion institucional
» con soporte operacional de excelencia MO2 Prestaciones de Salud
Desarrollar una gestién . K
OE2 R . MO3 Prestaciones sociales . e . . .
con excelencia operativa , ] L, Disponibilidad de equipos médicos, electromecanicos y
S07 Gestidn de Tecnologias de Informacion y .
ol vehiculos
comunicacién
Implementar tecnologias y sistemas de
AE2.2 informacion modernas adecuadas a las S08 Gestidn de Proyectos de Inversion Bienes Estratégicos en cobertura critica
necesidades institucionales
EO1 Gestion de Planificacion Estratégica Gastos Operativos / Ingresos
X . S02 Gestion Financiera Establecimiento de un nuevo sistema de Costos
Brindar servicios L ) ) L o .
K Fortalecer la sostenibilidad financiera de las S01 Gestidn Logistica implementado
OE3 sostenibles AE3.1 X . , L. g S
) . prestaciones S07 Gestidn de Tecnologias de Informacion y Déficit de presupuesto institucional
financieramente .
comunicacién
S08 Gestion de Proyectos de Inversion
EO1 Gestidn de Planificacion Estratégica indice de Integridad Institucional
EO3 Gestion de Riesgos Ausentismo Laboral
AE41 Contar con colaboradores reconocidos y agentes EO5 Gestion de Imagen Institucional
., ’ de cambio EO06 Control Interno
Promover una gestion con L
OE4 " . L . Colaboradores con evaluacion alta y/o muy alta
ética y transparencia S03 Gestidn de Capital Humano o
desempefio
Promover una gestién basada en la transparencia SO4 Gestion Juridica indice de prevencion de la corrupcion
AE 4.2 s P ’ | SO5 Gestién Documental Iniciativas de Proyectos de mejora presentadas por cada

integridad y lucha contra corrupcion

EO6 Control Interno

1,000 colaboradores
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7. Diagrama de bloques general

DIAGRAMA DE BLOQUES: PROCESO DE ATENCION DE CONSULTA EXTERNA

em?

4 ]
AYUDA AL

DIAGNOSTICO
* Programacioén
asistencial ORGANIZACION DE INGRESO Y EVALUACION ASIGNACION DE FARMACIA
HISTORIAS CLINICAS ADMISION DE MEDICA CITAS
PARA ATENCION PACIENTE

Procesoend e Proceso en donde se mediante el cual el
lua al paciente

en cuenta los
protocolos , GPCy/u
documentos afines

INTERCONSULTA

-Verificacion de identidad

ALTAY
CONTRARREFERENCIA

- Entri histc c2 : indicaciones

) 4
- Retorno de historias clinicas al medico

TRATAMIENTO
QUIRURGICA

CONSULTAEXTERNAADULTOS

CONSULTA EXTERNA PEDIATRICA

CONSULTA EXTERNA SALUD MENTAL

CONSULTA EXTERNA GINECO-OBSTETRICA
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8.

Consulta ambulatoria de Endocrinologia

Matriz cliente - producto

Servicios de
Servicios de Endocrinologia.
Servicios / - Endocrinologia. 'Servicios de
Servicios de o \ . . . . B .
Departamento i B Servicios de Servicios de Enfermeria. Servicios de Servicios de Servicios de R Servicios /
. . Endocrinologia. K ) . o X ., X B X . Servicios de i R
segun especialidad. - Endocrinologia. Enfermeria. Servicios de Endocrinologia. | Endocrinologia. | Endocrinologia. , archivo/ Servicios de *
. Servicios de . . . - . . Enfermeria. . ) ,
Servicios de , Servicios de Servicios de Gerencia de Ayuda Servicios de Servicios de Servicios de . Policlinico de Endocrinologia
) Enfermeria. ) X L ) ) ) Hospitalizacion. .
Enfermeria. Farmacia Enfermeria. | Gerencia de Ayuda | al Diagndstico Enfermeria. Enfermeria. Enfermeria. origen
Archivo. : al Diagndsticoy (Imagen).
Tratamiento. Laboratorios
tercerizados.
Paciente:
Paciente: Paciente: Paciente: Paciente: . Paciente: Paciente: Paciente: . Paciente: Asegurado (titular) X X
. . . Paciente: . . - Paciente: . Paciente: Asegurado (titular) y
Asegurado (titular) | Asegurado (titular) Asegurado Asegurado (titular) . Asegurado (titular)[Asegurado (titular)| Asegurado (titular) . Asegurado (titular) y )
X Asegurado (titular) Asegurado (titular) . derechohabientes y los externos que el
M M (tituar) y Y derechohabientes Y Y M derechohabientes Y derechohabientes, aciente considere necesarios.
derechohabientes | derechohabientes |derechohabientes| derechohabientes v derechohabientes | derechohabientes | derechohabientes v derechohabientes | centro laboral, P :
MTPE.

* Medicos expenden dichos productos en apoyo a pacientes o familiares acompaiiantes, sin embargo no hay cliente interno pues dichos documentos luego que son entregados, no dejan copia para registro.
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9.  Matriz de responsabilidad

CONSULTA EXTERNA ADULTOS: CONSULTA AMBULATORIA POR MEDICO ESPECIALISTA EN ENDOCRINOLOGIA

PROCESOS PRINCIPALES

PROCESOS MODULO DE ATE':sﬁ'zlf:r;ﬂ:t::?:o"r?w zz:i;ms; EXAMENESY | EVALUACIONESY | DERIVACION A INTERCONSULTAS, | DESPACHO DE MEDICINAS ALTA /

DEPARTAMENTOS / SERVICIOS CITAS especialista en Endocrinologia AUXILIARES PROCEDIMIENTOS | EMERGENCIA Y HOSPITALIZACION PARA TRATAMIENTO CONTRARREFERENCIA
Departamento de Admisién y Registros Médicos RA 1 C Cl
Departamento de Endocrinologia: Consulta Externa Adultos A A A A

Médico Endocrindlogo R R R R

Servicios de Enfermeria: Enfermera RCI RC RC RC

Servicios de Enfermeria: Técnica RCI RC RC
Departamento de Ayuda al Diagnostico y Tratamiento 1 RA
Departamento de Logistica A

Farmacia RI

R: Responsible / Responsable. Es el que se encarga de hacer la tarea o actividad.
A: Accountable / Persona a cargo. Es la persona que es responsable de que la tarea esté hecha. No es lo mismo que la R, ya que no tiene porqué ser quien realiza la tarea, puede delegarlo en otros. Sin embargo, si es quien debe asegurarse de que la tarea sea haga, y se haga

bien.

C: Consulted / Consultar. Los recursos con este rol son las personas con las que hay consultar datos o decisiones con respecto a la actividad o proceso que se define.
I: Informed / Informar. A estas personas se las informa de las decisiones que se toman, resultados que se producen, estados del servicio, grados de ejecucion...
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10. Inventario de procesos

INVENTARIO DEL PROCESO DE ATENCION DE CONSULTA EXTERNA ADULTOS: CONSULTA

AMBULATORIA POR MEDICO ESPECIALISTA EN ENDOCRINOLOGIA

M02.05.01.03.12

Consulta
Ambulatoria por
Médico
Especialista en
Endocrinologia

M02.05.01.03.12.01

ATENCION EN CONSULTA EXTERNA DE ENDOCRINOLOGIA

M02.05.01.03.12.02

ATENCION EN CONSULTA EXTERNA DE TIROIDES

M02.05.01.03.12.03

ATENCION EN CONSULTA EXTERNA DE GESTANTES CON PATOLOGIAS
ENDOCRINOLOGICAS

M02.05.01.03.12.04

CURACIONES DE PIE DIABETICO
(UNIDAD DE DIABETES)

M02.05.01.03.12.05

TRATAMIENTO DE INSULINOTERAPIA
(UNIDAD DE DIABETES)

M02.05.01.03.12.06

PREVENCION Y EDUCACION EN DIABETES
(UNIDAD DE DIABETES)

M02.05.01.03.12.07

TEST TOLERANCIA A LA GLUCOSA
(UNIDAD DE DIABETES)

M02.05.01.03.12.08

REUNIONES MULTIDISCIPLINARIAS DE PIE DIABETICO
(UNIDAD DE DIABETES)

M02.05.01.03.12.09

EVALUACION DE PACIENTES NODULOS TIROIDEOS
(UNIDAD DE TIROIDES)

M02.05.01.03.12.10

ECOGRAFIA DE TIROIDES
(UNIDAD DE TIROIDES)

M02.05.01.03.12.11

ETANOLIZACION DE NODULOS TIROIDEOS
(UNIDAD DE TIROIDES)

M02.05.01.03.12.12

PULSOS DE METILPREDNISOLONA
(UNIDAD DE TIROIDES)
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REUNIONES MULTIDISCIPLINARIAS DE CANCER DE TIROIDES
(UNIDAD DE TIROIDES)

M02.05.01.03.12.13

REUNIONES MULTIDISCIPLINARIAS DE NEUROENDOCRINOLOGIA

M02.05.01.03.12.14 .
02.05.01.03 (UNIDAD DE NEUROENDOCRINOLOGIA)

TEST FUNCIONALES
(UNIDAD DE NEUROENDOCRINOLOGIA):
¢ Test de Ejercicio
¢ Test de Hipoglicemia insulinica para GH (hormona de crecimiento)
¢ Test de Clonidina
e Test de Tolerancia para GH
¢ Test de Supresion con Dexametasona (Dexa 1)

Consulta ¢ Test de tolerancia a la glucosa Largo
Ambulatoria por
MO02.05.01.03.12 Médico
Especialista en
Endocrinologia | M02.05.01.03.12.16

M02.05.01.03.12.15

INTERVENCION EN DIABETES |
(CLINICA DE DIA)

INTERVENCION EN DIABETES Il

M02.05.01.03.12.17 (CLINICA DE DIA)

INTERVENCION EN DIABETES Il

M02.05.01.03.12.18 (CLINICA DE DIA)

INTERVENCION EN DIABETES IV

M02.05.01.03.12.19 |, _ . )
(CLINICA DE DiA)

EDUCACION EN DIABETES

M02.05.01.03.12.20 |, _ . .
(CLINICA DE DIA)

EVALUACION DE PIE EN RIESGO

M02.05.01.03.12.21 |, . p
(CLINICA DE DIA)

Inventario acotado a los procedimientos a cargo del SERVICIO DE ENDOCRINOLOGIA

Resumen de cédigos:

Macroproceso (Nivel 0) Mo2 Prestaciones de Salud
Proceso (Nivel 1) M02.05 Atencion de Salud
Subproceso (Nivel 2) M02.05.01 Atencién de Consulta Externa
Subproceso (Nivel 3) M02.05.01.03 Atencion de Consulta Externa Adultos
Subproceso (Nivel 4) M02.05.01.03.12 Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia

GERENCIA DE ORGANIZACION Y PROCESOS SUBGERENCIA DE PROCESOS



MANUAL DE PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS CONSULTA AMBULATORIA -ENDOCRINOLOGIA - HNERM 21

1.

Ficha del proceso de Nivel 01,02 hasta el pendltimo Nivel

FICHA TECNICA: M02.05.01.03.12 Atencién de Consulta Externa Adulto:
Consulta Ambulatoria por Médico Especialista en Endocrinologia (N4)

FICHA TECNICA DEL PROCESO NIVEL 4

Nombre

CONSULTA MEDICO AMBULATORIA DE ENDOCRINOLOGIA

Objetivo

Brindar atencién ambulatoria en la especialidad de Endocrinologia, realizando las evaluaciones necesarias e identificadas en consulta médica, que deriven en un
6ptimo diagnostico y posterior tratamiento que asegure la mejoria y/o mejor calidad de vida del paciente.

Descripcion

El proceso de atencién de consulta por médico especialista en Endocrinologia comprende: Atencion de consulta externa médica de Atencion en consulta externa,
atencidn en consulta externa de tiroides, atencién en consulta externa de gestantes con patologias endocrinoldgicas, curaciones de pie diabético, tratamiento de
insulinoterapia, prevencion y educacion en diabetes, test tolerancia a la glucosa, reuniones multidisciplinarias de pie diabético, evaluacién de pacientes nédulos
tiroideos, ecografia de tiroides, etanolizacion de nddulos tiroideos, pulsos de metilprednisolona, reuniones multidisciplinarias de cancer de tiroides, reuniones
multidisciplinarias de neuroendocrinologia, test funcionales, intervencion en diabetes |, Il, Il y IV, educacion en diabetes, evaluacion de pie en riesgo.

Alcance - IR
Termina con la atencién brindada.

Inicia con la recepcion de la hoja de referencia del centro asistencial y la necesidad de atencion en la especialidad.

Proveedor Entrada

Listado de Procesos de Nivel 3

Salidas

Destinatario de los bienes y
servicios

Cita

Paciente referido de
policlinico para atencién en
Endocrinologia

Historias Clinicas
organizadas

ATENCION EN CONSULTA EXTERNA

 Paciente atendido

* Reportes de atencion en el sistema
* Indicaciones médicas

* Receta o prescripcion de farmacos
* Interconsultas

« Ordenes Médicas de evaluacién

« Ordenes Médicas de tratamiento

* Re-cita de control y seguimiento
 Derivado a Clinica de Dia de Diabetes
* Derivado a Unidad de Tiroides

* Derivado a Unidad de
Neuroendocrinologia

* Alta

Cita

Paciente referido de consulta [Historias Clinicas
externa de Endocrinologia organizadas

ATENCION EN CONSULTA EXTERNA DE TIROIDES

 Paciente atendido

* Reportes de atencion en el sistema
* Indicaciones médicas

* Receta o prescripcion de farmacos
* Interconsultas

« Ordenes Médicas de evaluacién

« Ordenes Médicas de tratamiento

* Re-cita de control y seguimiento

* Alta

Cita
Paciente referido de consulta
externa de Endocrinologia y
de consulta externa de
Ginecoobstetricia por
interconsulta

Historias Clinicas
organizadas

ATENCION EN CONSULTA EXTERNA DE GESTANTES
CON PATOLOGIAS ENDOCRINOLOGICAS

* Paciente atendido

* Reportes de atencion en el sistema
« Indicaciones médicas

* Receta o prescripcion de farmacos
o Interconsultas

« Ordenes Médicas de evaluacién

« Ordenes Médicas de tratamiento

* Re-cita de control y seguimiento

* Alta

Paciente Derivado de C. Ext. Cita

Adultos de Endocrinologia,  |Historias Clinicas
Hospitalizacién o Emergencia |organizadas

CURACIONES DE PIE DIABETICO
(UNIDAD DE DIABETES)

* Evaluacion ejecutada
* Resultados cargado en el sistema
* Indicaciones médicas

Cita
Paciente Derivado de C. Ext.

Adultos de Endocrinologia | Historias Clinicas

organizadas

TRATAMIENTO DE INSULINOTERAPIA
(UNIDAD DE DIABETES)

* Evaluacion ejecutada
* Resultados cargado en el sistema
 Indicaciones médicas

Cita
Paciente Derivado de C. Ext.

Adultos de Endocrinologia Historias Clinicas

organizadas

PREVENCION Y EDUCACION EN DIABETES
(UNIDAD DE DIABETES)

* Evaluacion ejecutada
* Resultados cargado en el sistema
* Indicaciones médicas

Cita
Paciente Derivado de C. Ext.

Adultos de Endocrinologia | Historias Clinicas

organizadas

TEST TOLERANCIA A LA GLUCOSA
(UNIDAD DE DIABETES)

* Evaluacion ejecutada
* Resultados cargado en el sistema
o Indicaciones médicas

Cita
Paciente Derivado de C. Ext.

Adultos de Endocrinologia Historias Clinicas

organizadas

REUNIONES MULTIDISCIPLINARIAS DE PIE DIABETICO
(UNIDAD DE DIABETES)

* Evaluacion ejecutada
* Resultados cargado en el sistema
 Indicaciones médicas

Paciente Adulto de
Endocrinologia
Servicios / Departamento
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Proveedor

Entrada

Listado de Procesos de Nivel 3

Salidas

Destinatario de los bienes y
servicios

Paciente Derivado de C. Ext.

Cita

EVALUACION DE PACIENTES NODULOS TIROIDEOS

 Evaluacion ejecutada

Adultos de Endocrinologia

Historias Clinicas
organizadas

(CLINICA DE DIA)

¢ Indicaciones médicas

Adultos de Endocrinologia  |Historias Clinicas (UNIDAD DE TIROIDES) * Resultados cargado en el sistema
organizadas ¢ Indicaciones médicas
Cita i
Paciente Derivado de C. Ext. ECOGRAFIA DE TIROIDES ° Evalulfclljon ejecutzda | sist
istori ini * Resultados cargado en el sistema
Adultos de Endocrinologia | Historias Clinicas (UNIDAD DE TIROIDES) uital ga
organizadas * Indicaciones médicas
Cita P . e Evaluacion ejecutada
Paciente Derivado de C. Ext. . . - ETANOLIZACION DE NODULOS TIROIDEOS « Resultados cargado en el sistemna
Adultos de Endocrinologia | Historias Clinicas (UNIDAD DE TIROIDES) Uit ga
organizadas ¢ Indicaciones médicas
Cita R
Paciente Derivado de C. Ext. PULSOS DE METILPREDNISOLONA : Evalulfclljon ejecutzda | sist
istori ini * Resultados cargado en el sistema
Adultos de Endocrinologia | Historias Clinicas (UNIDAD DE TIROIDES) uta gac
organizadas * Indicaciones médicas
paciente Derivado de C. Ext Cita REUNIONES MULTIDISCIPLINARIAS DE CANCER DE « Evaluacién ejecutada
Adultos de Endocrinolc;gl’a " |Historias Clinicas TIROIDES * Resultados cargado en el sistema
organizadas (UNIDAD DE TIROIDES) ¢ Indicaciones médicas
Cita
Paciente Derivado de C. Ext REUNIONES MULTIDISCIPLINARIAS DE e Evaluacion ejecutada
Adultos de Endocrinolc; i " |Historias Clinicas NEUROENDOCRINOLOGIA * Resultados cargado en el sistema
8 organizadas (UNIDAD DE NEUROENDOCRINOLOGIA) ¢ Indicaciones médicas
TEST FUNCIONALES
. (UNIDAD DE NEUROENDOCRINOLOGIA):
Cita .
* Test de Ejercicio
Paciente Derivado de C. Ext. * Test de Hipoglicemia insulinica para GH (hormona de | Evaluacién ejecutada
Adultos de Endocrinolt; a : crecimiento) ¢ Resultados cargado en el sistema
8 Historias Clinicas * Test de Clonidina ¢ Indicaciones médicas
organizadas * Test de Tolerancia para GH
* Test de Supresion con Dexametasona (Dexa 1)
o Tost do talerancia a la oliicasa laron
Cita P e Evaluacion ejecutada
Paciente Derivado de C. Ext. . . - INTERVENCION EN DIABETES | « Resultados cargado en el sistemna
Adultos de Endocrinologia Historias Clinicas (CLINICA DE DIA) e g X
organizadas ¢ Indicaciones médicas
Cita e
Paciente Derivado de C. Ext. INTERVENCION EN DIABETES Il : Evalulfclljon ejecutzda | sist
istori ini . P * Resultados cargado en el sistema
Adultos de Endocrinologia | Historias Clinicas (CLINICA DE DiA) uta gac
organizadas * Indicaciones médicas
Cita .  Evaluacion ejecutada
Paciente Derivado de C. Ext. . . - INTERVENCION EN DIABETES I11 « Resultados cargado en el sistemna
Adultos de Endocrinologia Historias Clinicas (CLINICA DE DIA) e g N
organizadas ¢ Indicaciones médicas
Cita P
Paciente Derivado de C. Ext. INTERVENCION EN DIABETES IV : Evaljfcéon ejecutzda I sist
istori ini p P ¢ Resultados cargado en el sistema
Adultos de Endocrinologia | Historias Clinicas (CLINICA DE DiA) uta gac
organizadas ¢ Indicaciones médicas
Cita . .
. Proced t tad
Paciente Derivadode C.Ext. | EDUCACION EN DIABETES R e e <isterna
Adultos de Endocrinologia  |Historias Clinicas (CLINICA DE DIA) e g X
organizadas ¢ Indicaciones médicas
Cita
. Evaluacion ejecutad
Paciente Derivado de C. Ext. EVALUACION DE PIE EN RIESGO * "valuacion ejecutada .
* Resultados cargado en el sistema

Paciente Adulto de
Endocrinologia
Servicios / Departamento

Porcentaje de pacientes atendidos en: Consulta Externa, consulta externa de tiroides, consulta externa de gestantes con patologias endocrinoldgicas, curaciones de
pie diabético, tratamiento de insulinoterapia, prevencion y educacion en diabetes, test tolerancia a la glucosa, reuniones multidisciplinarias de pie diabético, evaluacion

Indicadores de pacientes nédulos tiroideos, ecografia de tiroides, etanolizacion de nddulos tiroideos, pulsos de metilprednisolona, reuniones multidisciplinarias de cancer de
tiroides, reuniones multidisciplinarias de neuroendocrinologia, test funcionales, intervencién en diabetes |, 11, Il y IV, educacién en diabetes, evaluacién de pie en
riesgo.

Gerhes Formato de referencia/contrarreferencia, formato de exdmen de laboratorio, Informe de procedimientos realizados, hoja de consulta médica del paciente, receta,

indicaciones médicas, CITT, otros.

|Elaborado por:

Profesionales designados por la Gerencia General del HNERM

|R isado por:

Sub Gerencia de Procesos - Gerencia de Organizacion y Procesos - Gerencia Central de Planeamiento y Presupuesto

|Aprobado por:

Jefe del Servicio de Endocrinologia
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12.  Descripcion de Procedimientos Ambulatorios en Endocrinologia - Nivel 5

12.1. M02.05.01.03.12.01: Atencién de consulta externa de Endocrinologia

Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Atencidn de consulta externa de Endocrinologia

Brindar la atencidn a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar la
evaluacion integral en la especialidad

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita médica (paciente nuevo trae ademas referencia)
FIN: Evaluacién realizada, diagndstico y tratamiento indicado y definicidn de destino

Paciente referidode Policlinico, llega a consulta externa de Endocrinologia, o

Unidad de Referencia
derivado por I/C de otras especialidades del mismo HNERM, asimismo llegan /

. Paciente
para re-cita de contrrol
Paciente entrega su cita o recita (si es por continuidad) a la digitadora, para
@ que le ponga hora de llegada. Modulo de Atencidn
Digitadora en el mddulo recibe la cita o re-cita y le coloca hora de llegada y (Digitadora)

devuelve cita o re-cita al paciente
Paciente entrega su cita o re-cita (si es por continuidad) a la Técnica para ser
atendido en C.E.

Técnica recopila y verifica que la cita sea correcta y que si es nuevo tenga su
referencia consigo. Ademas, a pesar de tener una hora en la cita en el lapso
del turno (4hrs), los ordena por orden de llegada para ser atendidos, sin
embargo ante una discrepancia de pacientes, uno que llego temprano con cita
impresa posterior VS otro que llego a su hora impresa en la cita, se atiende
primero respetando la cita impresa origen.

Técnica de C.Externa
del Servicio de
Endocrinologia

Al llegar el turno, la técnica llama al paciente para ingresar a su consulta

Técnica entrega al Médico especialista en Endocrinologia la Historia Clinica Paciente Paciente
Hoja de que dejaron en el consultorio previamente Atendido
. Médico recibe documentos y atiende al paciente, revisa H.C., y si es paciente .
referencia . . . . Orden de Transferencia a
antiguo los resultados que se tengan en el sistema, realiza la anamnesis y/o lo rocedimiento | otros servicios de
evalta. Obtiene un diagnéstico presuntivo o definitivo. P
Actualiza la HC con la evaluacién realizada al paciente (en el sistema y/o a Médico de C. Externa atencién
Ticket mano en la HC) del Servicio de
X cita médica L . Endocrinologia
Paciente ( ) Médico plantea tratamiento

Médico digita receta e imprime y/o llena a mano formato para exdmenes y/o
procedimientos y le indica volver para reevaluacion.

Entrega orden para examenes a la técnica para ser selladas (sello de la
especialidad), asi como algun otro formato o documento que requiera el sello | Técnica de C.Externa
de |a especialidad del Servicio de
Técnica sella formato con indicacion de examenes y recetas para farmacia y lo Endocrinologia
devuelve a paciente.

Paciente se dirige a realizar solicitud de cita en ayuda al diagnostico y
posteriormente a tomarse los exdmenes requeridos

Si tiene receta, paciente recoje medicinas de farmacia Farmacia

Ayuda al Diagnéstico

Si Amerita

Médico deriva a emergencia a paciente inestable.
(Luego podra retornar a re-cita en C. Externa con especialista)

Médico indica volver a nueva cita de consulta externa para re-evaluacién y/o
deriva a C.E. de Tiroides o C.E de Gestantes con Patologias Endocrinoldgicas.
(Luego podra retornar a re-cita en C. Externa con especialista)

Médico deriva a procedimiento de ecografia de Tiroides y BAAF de Tiroides

Luego podrd retornar a re-cita en C. Externa con especialista P,
(Luego p i ) Médico de C. Externa

del Servicio de

Médico deriva a procedimiento y/o Juntas Multidisciplinarias Endocrinologia
(Luego podra retornar a re-cita en C. Externa con especialista)

Médico refiere a interconsulta a otras esepcialidades médicas si considera
conveniente
(Luego podra retornar a re-cita en C. Externa con especialista)

© 0000 O

Médico da el alta clinica a paciente y entrega contrareferencia
(Fin de Proceso)

ONONMOIONOIO

Porcentaje de pacientes atendidos vs citados

Porcentaje de Desercion

Porcentaje de citas adicionales vs citados proceso regular

Porcentaje de atendidos de citas adicionales sobre atendidos de los citados en proceso regular
Porcentaje de desercidn de citas adicionales

Promedio de Tiempo entre cita y re-cita de 90 a 120 dias por cuestién de cupos.

Registro de atencion en el SGSS
Formatos de examenes auxiliares
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12.2. M02.05.01.03.12.02: Atencion de consulta externa de Tiroides

Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Atencion en Consulta Externa de Tiroides

Brindar la atencion a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar la
evaluacion integral en la especialidad

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita médica (paciente nuevo trae ademas referencia)
FIN: Evaluacién realizada, diagnédstico y tratamiento indicado y definicién de destino

Paciente llega a consulta externa de Tiroides dreivado de C.E. Endocrimologia | Unidad de Referencia /

para evaluacion y procedimiento y tambien llegan para re-cita de control Paciente
Paciente entrega su cita o recita (si es por continuidad) a la digitadora, para

@ que le ponga hora de llegada. Modulo de Atencién
Digitadora en el médulo recibe la cita o re-cita y le coloca hora de llegada y (Digitadora)

devuelve cita o re-cita al paciente
Paciente entrega su cita o re-cita (si es por continuidad) a la Técnica para ser
atendido en C.E.

Técnica recopila y verifica que la cita sea correcta y que si es nuevo tenga su
referencia consigo. Ademas, a pesar de tener una hora en la cita en el lapso
del turno (4hrs), los ordena por orden de llegada para ser atendidos, sin
embargo ante una discrepancia de pacientes, uno que llego temprano con cita
impresa posterior VS otro que llego a su hora impresa en la cita, se atiende
primero respetando la cita impresa origen.

Técnica de C.Externa
del Servicio de
Endocrinologia

Al llegar el turno, la técnica llama al paciente para ingresar a su consulta

Técnica entrega al Médico especialista en Endocrinologia la Historia Clinica Paciente

Paciente
Hoja de que dejaron en el consultorio previamente Atendido
. Médico recibe documentos y atiende al paciente, revisa H.C., y si es paciente .
referencia . . . . Orden de Transferencia a
antiguo los resultados que se tengan en el sistema, realiza la anamnesis y/o lo rocedimiento | otros servicios de
evalla. Obtiene un diagndstico presuntivo o definitivo. P
Actualiza la HC con la evaluacion realizada al paciente (en el sistema y/o a Meédico de C. Externa atencion
Ticket mano en la HC) del Servicio de
. cita médica L . Endocrinologia
Paciente ( ) Médico plantea tratamiento

Médico digita receta e imprime y/o llena a mano formato para exdmenes y/o
procedimientos y le indica volver para reevaluacion.

Entrega orden para examenes a la técnica para ser selladas (sello de la
especialidad), asi como algun otro formato o documento que requiera el sello | Técnica de C.Externa
de la especialidad del Servicio de
Técnica sella formato con indicacion de examenes y recetas para farmacia y lo Endocrinologia
devuelve a paciente.

Paciente se dirige a realizar solicitud de cita en ayuda al diagnostico y
posteriormente a tomarse los examenes requeridos

Si tiene receta, paciente recoje medicinas de farmacia Farmacia

Ayuda al Diagndstico

Si Amerita

Médico deriva a emergencia a paciente inestable.
(Luego podra retornar a cita en C. Externa con especialista)

Médico deriva a procedimiento de ecografia de Tiroides y BAAF de Tiroides
(Luego podra retornar a re-cita en C. Externa con especialista)

Médico de C. Externa
del Servicio de
Endocrinologia

Médico deriva a procedimiento y/o Juntas Multidisciplinarias
(Luego podra retornar a re-cita en C. Externa con especialista)

Médico refiere a interconsulta a otras esepcialidades médicas si considera
conveniente
(Luego podra retornar a cita en C. Externa con especialista)

ONOJOIONOC)

Médico da el alta clinica a paciente y entrega contrareferencia
(Fin de Proceso)

OO

Porcentaje de pacientes atendidos vs citados

Porcentaje de Desercion

Porcentaje de citas adicionales vs citados proceso regular

Porcentaje de atendidos de citas adicionales sobre atendidos de los citados en proceso regular
Porcentaje de desercién de citas adicionales

Promedio de Tiempo entre cita y re-cita de 90 a 120 dias por cuestién de cupos.

Registro de atencion en el SGSS
Formatos de examenes auxiliares
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12.3. M02.05.01.03.12.03: Atenc. de C. Ext. de Gestantes con Patologias Endocrinolégicas

Consulta externa Adulto:

Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Atencién en Consulta Externa de Gestantes con Patologias Endocrinoldgicas

Brindar la atencion a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar la

evaluacion integral en la especialidad

Paciente

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita médica (paciente nuevo trae ademas referencia)

FIN: Evaluacién realizada, diagnédstico y tratamiento indicado y definicién de destino

Paciente llega a consulta externa de gestantes con patologias
endocrinoldgicas, derevidas de C.E. Endocrinologia o de consulta externa de
Ginecoobstetricia por interconsulta HNERM, asimismo llegan para re-cita de
contrrol

Unidad de Referencia /
Paciente

Paciente entrega su cita o recita (si es por continuidad) a la digitadora, para
que le ponga hora de llegada.

Digitadora en el mddulo recibe la cita o re-cita y le coloca hora de llegada y
devuelve cita o re-cita al paciente

Modulo de Atencién
(Digitadora)

Paciente entrega su cita o re-cita (si es por continuidad) a la Técnica para ser
atendido en C.E.

Técnica recopila y verifica que la cita sea correcta y que si es nuevo tenga su
referencia consigo. Ademas, a pesar de tener una hora en la cita en el lapso
del turno (4hrs), los ordena por orden de llegada para ser atendidos, sin
embargo ante una discrepancia de pacientes, uno que llego temprano con cita
impresa posterior VS otro que llego a su hora impresa en la cita, se atiende
primero respetando la cita impresa origen.

Al llegar el turno, la técnica llama al paciente para ingresar a su consulta

Técnica de C.Externa
del Servicio de
Endocrinologia

Técnica entrega al Médico especialista en Endocrinologia la Historia Clinica Paciente Paciente

Hoja de que dejaron en el consultorio previamente Atendido
) Médico recibe documentos y atiende al paciente, revisa H.C., y si es paciente )
referencia . . K . Orden de Transferencia a

antiguo los resultados que se tengan en el sistema, realiza la anamnesis y/o lo rocedimiento | otros servicios de

evalta. Obtiene un diagndstico presuntivo o definitivo. P

Actualiza la HC con la evaluacién realizada al paciente (en el sistema y/o a Médico de C. Externa atencién
Ticket mano en la HC) del Servicio de

(cita médica)

OO

Médico plantea tratamiento

Médico digita receta e imprime y/o llena a mano formato para exdmenes y/o
procedimientos y le indica volver para reevaluacion.

Endocrinologia

©,

Entrega orden para exdmenes a la técnica para ser selladas (sello de la
especialidad), asi como algun otro formato o documento que requiera el sello
de la especialidad

Técnica sella formato con indicacién de examenes y recetas para farmacia y lo
devuelve a paciente.

Técnica de C.Externa
del Servicio de
Endocrinologia

Paciente se dirige a realizar solicitud de cita en ayuda al diagnostico y
posteriormente a tomarse los examenes requeridos

Ayuda al Diagndstico

Si tiene receta, paciente recoje medicinas de farmacia

Farmacia

Si Amerita

Médico deriva a emergencia a paciente inestable.
(Luego podra retornar a cita en C. Externa con especialista)

Médico deriva a procedimiento de ecografia de Tiroides y BAAF de Tiroides
(Luego podra retornar a re-cita en C. Externa con especialista)

Médico deriva a procedimiento y/o Juntas Multidisciplinarias
(Luego podra retornar a re-cita en C. Externa con especialista)

Médico refiere a interconsulta a otras esepcialidades médicas si considera
conveniente
(Luego podra retornar a cita en C. Externa con especialista)

Médico da el alta clinica a paciente y entrega contrareferencia
(Fin de Proceso)

Médico de C. Externa
del Servicio de
Endocrinologia

ONCJOIONO)

Porcentaje de pacientes atendidos vs citados

Porcentaje de Desercion

Porcentaje de citas adicionales vs citados proceso regular

Porcentaje de atendidos de citas adicionales sobre atendidos de los citados en proceso regular
Porcentaje de desercidn de citas adicionales

Promedio de Tiempo entre cita y re-cita de 90 a 120 dias por cuestién de cupos.

Registro de atencion en el SGSS
Formatos de examenes auxiliares

GERENCIA DE ORGANIZACION Y PROCESOS

SUBGERENCIA DE PROCESOS
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12.4. M02.05.01.03.12.04: Curaciones de Pie Diabético

Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Curaciones de Pie Diabético

(Unidad de Diabetes)

Brindar la atencion a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar una
correcta procedimientos de Curaciones de Pie Diabético

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
FIN: Evaluacidn realizada y diagnéstico

Paciente llega derivado de C. Ext. Endocrinologia, Hospitalizacion o
Emergencia a la Unidad de Diabetes del Servicio de Endocrinologia para recibir
atencién de curacién de pie diabético

Unidad de Referencia /
Paciente

Modulo de Atencién

Paciente entrega pide cita en el médulo de atencién y espera a ser llamado .
(Digitadora)

Enfermera o técnica se abastece previamente de medicinas para tratamiento @
Técnica de C.Externa
del Servicio de
Endocrinologia

@ Enfermera o Técnica recibe cita y llama al paciente seglin turno para
procedimiento de curacidén de pie diabético

. Enfermera o técnica entrega al Médico de servicio de Endocrinologia la Paciente .
Paciente . ) . L . ) Paciente
Hoja de Historia Clinica del paciente Atendido
referencia |Medico recibe documentos y realiza la procedimiento ambulatorio de Orden de Transferencia a
curacion de pie diabético Meédico especialista del| Procedimiento | otros servicios de
(cita médica) Servicio de atencion

Actualiza la HC con el procedimiento de evaluacion realizado Endocrinologia

fin de evaluacién y retorna a re-cita c.ext.

@ Farmacia Farmacia @

Porcentaje de pacientes atendidos

Registro de atencion en el SGSS

12.5. M02.05.01.03.12.05: Tratamiento de Insulinoterapia

Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Tratamiento de Insulinoterapia

(Unidad de Diabetes)

Brindar la atencion a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar un correcto
Tratamiento de Insulinoterapia

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
FIN: Evaluacion realizada y diagndstico

Paciente llega a la Unidad de Diabetes del Servicio de Endocrinologia, para Unidad de Referencia /

Tratamiento de Insulinoterapia Paciente

Modulo de Atencién
(Digitadora)

Paciente entrega pide cita en el médulo de atencidn y espera a ser llamado

Enfermera o técnica se abastece previamente de medicinas para tratamiento @
Técnica de C.Externa
del Servicio de
Endocrinologia

@ Enfermera o Técnica recibe cita y llama al paciente segun turno para
Tratamiento de Insulinoterapia

. Enfermera o técnica entrega al Médico de servicio de Endocrinologia la Paciente .
Paciente . R N L . R Paciente
Hoja de Historia Clinica del paciente Atendido
referencia |Medico recibe documentos y realiza la procedimiento ambulatorio de Orden de Transferencia a
Insulinoterapia Médico especialista del | Procedimiento | otros servicios de
(cita médica) Servicio de atencion

Actualiza la HC con el procedimiento de evaluacion realizado Endocrinologia

fin de evaluacién y retorna a re-cita c.ext.

@ Farmacia Farmacia @

Porcentaje de pacientes atendidos

Registro de atencidn en el SGSS
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12.6. M02.05.01.03.12.06: Prevencion y Educacién en Diabetes

Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Prevencion y Educacion en Diabetes

(Unidad de Diabetes)

Brindar la atencion a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, en forma grupal, con atenciones previamente programadas a fin de realizar la
Prevencion y Educacion en Diabetes

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita médica (paciente nuevo trae ademas referencia)
FIN: Capacitacidn y prevencién en diabetes a pacientes del servicio.

Paciente referido llega a consulta de atencidn en prevencién y educacion en Unidad de Referencia /

diabetes, referido de C.E. Endocrinologia y de 1/C especialidades médicas. Paciente
Paciente entrega su cita o recita (si es por continuidad) a la digitadora, para

que le ponga hora de llegada. Modulo de Atencién
Digitadora en el mddulo recibe la cita o re-cita y le coloca hora de llegada y (Digitadora)

devuelve cita o re-cita al paciente

Técnica recopila y verifica que la cita sea correcta (de varios pacientes)

Al llegar el turno, la técnica llama a todos los pacientes para ser atendidos en

. . . Técnica del Servicio de
forma grupal en prevencién y educacién de diabetes

Endocrinologia

Técnica hace pasar a sala de atencién en prevencion y educacion en diabetes a Paciente Paciente

Hoja de los pacientes citados. Atendido

referencia |Enfermera del Servicio de Endocrinologia, evalua y capacita a pacientes en Enfermera del Servicio Orden de Transferencia a

forma grupal de Endocrinologia procedimiento | otros servicios de
Médicos del equipo multidisciplinario reciben a pacientes en forma grupal atencion
para el programa de prevencion y educacion en diabetes y los atienden en Médico de C. Externa

Ticket forma grupal del Servicio de

(cita médica) |Medico Endocrindlogo atiende a los pacientes en forma grupal con Charlas de Endocrinologia

Paciente

prevencidn y educacién en diabetes a pacientes

Paciente hace preguntas y se retira hasta su cita o re-cita regular.

(fin de proceso) Paciente

Porcentaje de pacientes atendidos vs citados

Registro de atencion en el SGSS
Formatos de examenes auxiliares

12.7. M02.05.01.03.12.07: Test Tolerancia a la Glucosa

Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Test Tolerancia a la Glucosa

(Unidad de Diabetes)

Brindar la atencion a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar una
correcta procedimientos de Test Tolerancia a la Glucosa

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
FIN: Evaluacion realizada y diagndstico

Paciente llega al Servicio de Endocrinologia, derivado de C. E. de Unidad de Referencia /

Endocrinologia, para Test Tolerancia a la Glucosa Paciente

Modulo de Atencién
(Digitadora)

Paciente entrega pide cita en el médulo de atencién y espera a ser llamado

Enfermera o Técnica recibe cita y llama al paciente segln turno para

Técnica de C.Externa
Hoja de procedimientos de Test Tolerancia a la Glucosa

del Servicio de

. referencia |Enfermera o técnica entrega al Médico de servicio de Endocrinologia la ) B Paciente .
Paciente i . L ) Endocrinologia ) Paciente
Historia Clinica del paciente Atendido
Medico recibe documentos y junto con la Enfermera del Servicio, realiza el Orden de Transferencia a
Ticket Test Tolerancia a la Glucosa al paciente Médico especialista del | procedimiento | otros servicios de

Servicio de atencién
Endocrinologia

(cita médica) | ctyaliza la HC con el procedimiento de evaluacion realizado

fin de evaluacidn y retorna a re-cita c.ext.

Porcentaje de pacientes atendidos

Registro de atencion en el SGSS
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12.8. M02.05.01.03.12.08: Reuniones Multidisciplinarias de Pie Diabético

Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Reuniones Multidisciplinarias de Pie Diabético

(Unidad de Diabetes)

Brindar la atencién a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar un correcto
procedimientos de Reuniones Multidisciplinarias de Pie Diabético

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
FIN: Evaluacién realizada y diagnéstico asi como decisién de cambio de procedimiento y/o tratamiento.

Paciente llega al Servicio de Endocrinologia, Unidad de diabetes, derivado de
C. E. Endocrinologia, para realizar procedimiento de evaluacién mediante
Reuniones Multidisciplinarias de Pie Diabético

Unidad de Referencia /
Paciente

Modulo de Atencidn

Paciente entrega cita en el médulo de atencién y espera a ser llamado .
(Digitadora)

Medico recibe documentos y al paciente

Médico del Servicio de Endocrinologia recibe a colegas de las especialidades .
Paciente

Paciente convocadas previamente para realizar Reunién Multidisciplinaria de Pie L . . Paciente
j jabéti Médico del Servicio de Atendido
Hoja de Diabético

f i Endocrinologia
referencia . . " . . i .
Médicos realizan evaluacién en Reunién Multidisciplinaria y toman decisiones (y médicos de otras Orden de Transferencia a
Ticket Actualiza la HC con el procedimiento de evaluacién realizado especialidades convocados) | procedimiento | otros servicios de

(cita médica) |pedico del Servicio de Endocrinologia da a conocer al paciente el resultado de atencion

la reunién multidisciplinaria de Pie Diabético, indicaciones o acciones a seguir

Regresa a cita con especialista (fin de proceso) Paciente

Porcentaje de pacientes atendidos

Registro de atencién en el SGSS

12.9. M02.05.01.03.12.09: Evaluacion de Pacientes Nodulos Tiroideos

Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Evaluacion de Pacientes Nodulos Tiroideos

(Unidad De Tiroides)

Brindar la atencién a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar una
correcta procedimientos de Evaluacién de Pacientes Nédulos Tiroideos

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
FIN: Evaluacion realizada y diagndstico

Paciente llega al Servicio de Endocrinologia, derivado de C. E. de
Endocrinologia, o 1/C de otras especialidades del HNERM u Hospitalizacién,

Unidad de Referencia /

>, . . R Paciente
para Evaluacién de Pacientes Nédulos Tiroideos

Modulo de Atencién

Paciente entrega pide cita en el médulo de atencidn y espera a ser llamado .
(Digitadora)

Enfermera o Técnica recibe cita y llama al paciente segln turno para

. . . . Técnica de C.Externa
Hoja de procedimientos de Evaluacién de Pacientes Nédulos Tiroideo

del Servicio de

. referencia |Enfermera o técnica entrega al Médico de servicio de Endocrinologia la ) B Paciente .
Paciente ) o . Endocrinologia ) Paciente
Historia Clinica del paciente Atendido
Medico recibe documentos y realiza la Evaluacién de Pacientes N6dulos Orden de Transferencia a
Ticket Tiroideo Médico especialista del | Procedimiento | otros servicios de

Servicio de atencién
Endocrinologia

(cita médica) | ctyaliza la HC con el procedimiento de evaluacion realizado

fin de evaluacién y retorna a re-cita c.ext.

Porcentaje de pacientes atendidos

Registro de atencién en el SGSS
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12.10. M02.05.01.03.12.10: Ecografia de Tiroides

Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Ecografia de Tiroides
(Unidad de Tiroides)

Brindar la atencién a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar una
correcta procedimientos de Ecografia de Tiroides

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
FIN: Evaluacion realizada y diagndstico

Paciente llega al Servicio de Endocrinologia, derivado de C. E. de
Endocrinologia, o 1/C de otras especialidades del HNERM u Hospitalizacién,
para Ecografia de Tiroides

Unidad de Referencia /
Paciente

Modulo de Atencién

Paciente entrega pide cita en el médulo de atencién y espera a ser llamado .
(Digitadora)

Enfermera o Técnica recibe cita y llama al paciente segun turno para L
. L 3 - Técnica de C.Externa
Hoja de procedimientos de Ecografia de Tiroides o
) —— — — - — del Servicio de .
referencia |Enfermera o técnica entrega al Médico de servicio de Endocrinologia la Paciente

Endocrinologia Paciente
Historia Clinica del paciente 8 Atendido

-~ - . ) - Orden de Transferencia a
. Médico recibe documentos y realiza la Ecografia de Tiroides . o
Ticket Médico especialista del| Procedimiento | otros servicios de

(cita médica) atencion

Paciente

Actualiza la HC con el procedimiento de evaluacidn realizado Servicio de
Endocrinologia

fin de evaluacidn y retorna a re-cita c.ext.

Porcentaje de pacientes atendidos

Registro de atencion en el SGSS

12.11. MO02.05.01.03.12.11: Etanolizacion de Nodulos Tiroideos

Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Etanolizacién de Nédulos Tiroideos

(Unidad de Tiroides)

Brindar la atencion a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar un correcta
Etanolizacién de Nédulos Tiroideos

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
FIN: Evaluacidn realizada y diagnéstico

Unidad de Referencia /

Paciente llega a la Unidad de Tiroides del Servicio de Endocrinologia, para el

tratamiento de Etanolizaciéon de Nédulos Tiroideos Paciente
o . . Modulo de Atencién
Paciente entrega pide cita en el mdédulo de atencién y espera a ser llamado .
(Digitadora)
Enfermera o técnica se abastece previamente de medicinas para tratamiento 1 ’

Técnica de C.Externa
del Servicio de
Endocrinologia

@ Enfermera o Técnica recibe cita y llama al paciente segtin turno para
Tratamiento de Etanolizacién de Nédulos Tiroideos

. Enfermera o técnica entrega al Médico de servicio de Endocrinologia la Paciente .
Paciente . ) . L. . ) Paciente
Hoja de Historia Clinica del paciente Atendido
referencia |Médico recibe al paciente y sus documentos y realiza la procedimiento de Orden de Transferencia a
Etanolizacion de Nodulos Tiroideos con Guia Ecografica Meédico especialista del| Procedimiento | otros servicios de
(cita médica) Servicio de atencion

Actualiza la HC con el procedimiento de evaluacion realizado Endocrinologia

fin de evaluacién y retorna a re-cita c.ext.

@ Farmacia Farmacia @

Porcentaje de pacientes atendidos

Registro de atencion en el SGSS
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12.12. M02.05.01.03.12.12: Pulsos de Metilprednisolona

Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Pulsos de Metilprednisolona

(Unidad de Tiroides)

Brindar la atencidn a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar un correcta
Pulsos de Metilprednisolona

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
FIN: Evaluacion realizada y diagndstico

Paciente llega a la Unidad de Tiroides del Servicio de Endocrinologia, para el Unidad de Referencia /
tratamiento con Pulsos de Metilprednisolona Paciente
. o . . Modulo de Atencién
Paciente entrega pide cita en el médulo de atencion y espera a ser llamado .
(Digitadora)
Enfermera o técnica se abastece previamente de medicinas para tratamiento 1 ’

Enfermera o Técnica
del Servicio de
Endocrinologia

@ Enfermera o Técnica recibe cita y lama al paciente seguin turno para
Tratamiento de Pulsos de Metilprednisolona

. Enfermera o técnica entrega al Médico de servicio de Endocrinologia la Paciente .
Paciente . . . e ) ) Paciente
Hoja de Historia Clinica del paciente Atendido
. - " . . . Médico especialista del .
referencia |Médico recibe al paciente y sus documentos e indica se le realice el Servicio de Orden de Transferencia a

procedimiento de Pulsos de Metilprednisolona procedimiento | otros servicios de

Endocrinologia

Enfermera o Técnica
del Servicio de
Endocrinologia

Enfermera del Servicio de Endocrinologia realiza la procedimiento indicado
aplicando Pulsos de Metilprednisolona al paciente

Médico monitorea al paciente.
Médico especialista del

Servicio de atencién
Endocrinologia

(cita médica) |actyaliza la HC con el procedimiento de evaluacion realizado

fin de evaluacién y retorna a re-cita c.ext.

@ Farmacia Farmacia @

Porcentaje de pacientes atendidos

Registro de atencion en el SGSS

12.13. M02.05.01.03.12.13: Reuniones Multidisciplinarias de Cancer de Tiroides

Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Reuniones Multidisciplinarias de Céncer de Tiroides

(Unidad de Tiroides)

Brindar la atencidn a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar un correcto
procedimientos de Reuniones Multidisciplinarias de Cancer de Tiroides

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
FIN: Evaluacidn realizada y diagndstico asi como decisiéon de cambio de procedimiento y/o tratamiento.

Paciente llega al Servicio de Endocrinologia, Unidad de Tiroides, derivado de C. . .
. . . e L, A Unidad de Referencia /
E. Endocrinologia, para realizar procedimiento de evaluaciéon mediante Paciente
Reuniones Multidisciplinarias de Céncer de Tiroides
. . . . Modulo de Atencién
Paciente entrega cita en el médulo de atencidn y espera a ser llamado .
(Digitadora)
Medico recibe documentos y al paciente
Médico del Servicio de Endocrinologia recibe a colegas de las especialidades Paciente
Paciente convocadas previamente para realizar Reuniéon Multidisciplinaria de Cancer de Atendido Paciente
Hoja de Tiroides Médico especialista del
reterencia " " — = P - ici
Medicos realizan evaluacién en Reunién Multidisciplinaria y toman decisiones Servicio de
Endocrinologia .
. . . . . 8 Orden de Transferencia a
. Actualiza la HC con el procedimiento de evaluacion realizado (y médicos de otras o .
Ticket especialidades convocados) | Procedimiento | otros servicios de
(cita médica) |Mmédico del Servicio de Endocrinologia da a conocer al paciente el resultado de atencion
la reunién multidisciplinaria de Cancer de Tiroides, indicaciones o acciones a
seguir
Regresa a cita con especialista (fin de proceso) Paciente

Porcentaje de pacientes atendidos

Registro de atencion en el SGSS
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12.14. M02.05.01.03.12.14: Reuniones Multidisciplinarias de Neuroendocrinologia

Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Reuniones Multidisciplinarias de Neuroendocrinologia

(Unidad de Neuroendocrinologia)

Brindar la atencidn a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar un correcto
procedimientos de Reuniones Multidisciplinarias de Neuroendocrinologia

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
FIN: Evaluacidn realizada y diagndstico asi como decisién de cambio de procedimiento y/o tratamiento.

Paciente llega al Servicio de Endocrinologia, Unidad de Neuroendocrinologia,
derivado de C. E. Endocrinologia, para realizar procedimiento de evaluacion
mediante Reuniones Multidisciplinarias de Neuroendocrinologia

Unidad de Referencia /
Paciente

Modulo de Atencién

Paciente entrega cita en el mddulo de atencién y espera a ser llamado L
(Digitadora)

Medico recibe documentos y al paciente

Médico del Servicio de Endocrinologia recibe a colegas de las especialidades paciente
Paciente convocadas previamente para realizar Reuniéon Multidisciplinaria de Paciente

“ o) Atendido
Hoja de euroendocrinologia Médico especialista del

referencia . . - - . Servicio de
Medicos realizan evaluacidn en Junta médica y toman decisiones ) .
Endocrinologia

. . L, . (v médicos de otras Orden de Transferencia a
Actualiza la HC con el procedimiento de evaluacién realizado especialidades convocados) Lo .
Ticket procedimiento | otros servicios de
(cita médica) |Médico del Servicio de Endocrinologia da a conocer al paciente el resultado de atencién
la Reunién Multidisciplinaria de Neuroendocrinologia, indicaciones o acciones
a seguir
Regresa a cita con especialista (fin de proceso) Paciente

Porcentaje de pacientes atendidos

Registro de atencién en el SGSS

12.15. M02.05.01.03.12.15: Test Funcionales

Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Test Funcionales:
(Unidad de Neuroendocrinologia)

* Test de Ejercicio

* Test de Hipoglicemia insulinica para GH (hormona de crecimiento)

 Test de Clonidina

* Test de Tolerancia para GH

* Test de Supresidn con Dexametasona (Dexa 1)

* Test de tolerancia a la glucosa Largo

Brindar la atencidn a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar una correcta
procedimientos de Test Funcionales en la Unidad de Neuroendocrinologia

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
FIN: Evaluacién realizada y diagndstico de cada Test Funcional en la Unidad de Neuroendocrinologia

Paciente llega a la Unidad de Neuroendocrinologia del Servicio de
Endocrinologia, derivado de C. E. de Endocrinologia para realizarse los Test
Funcionales: de Ejercicio y/o Hipoglicemia Insulinica para Gh (Hormona de
Crecimiento) y/o Clonidina y/o Tolerancia para Gh y/o Supresién con
Dexametasona (Dexa 1) y/o Tolerancia a la Glucosa Largo.

Unidad de Referencia /
Paciente

Modulo de Atencién

Paciente entrega cita en el mddulo de atencion y espera a ser llamado .
(Digitadora)

Enfermera o Técnica recibe cita y llama al paciente segtin turno para

Técnica de C.Externa del
Hoja de procedimientos de los Test Funcionales que le hayan indicado

Servicio de
. referencia |Enfermera o técnica entrega al Médico de servicio de Endocrinologia . . Paciente .
Paciente i ) . o . Endocrinologia ) Paciente
encargado del Test Funcional correspondiente la Historia Clinica del paciente Atendido
Médico del Test Funcional requerido recibe documentos y realiza el o los Tests Orden de Transferencia a
Ticket Funcionales en los que haya sido citado Meédico especialista del | procedimiento | otros servicios de
(cita médica) |z tyaliza la HC con el procedimiento de evaluacién realizado Servicio de atencion

Endocrinologia

fin de evaluacidn y retorna a re-cita c.ext.

Porcentaje de pacientes atendidos vs citados

Registro de atencién en el SGSS
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12.16. M02.05.01.03.12.16: Intervencion en Diabetes |

Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Intervencién en Diabetes |

(Clinica de Dia)

Brindar la atencién a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar un correcto
procedimiento de Intervencion, ordenado y secuencial

Hoja de

. referencia
Paciente

Ticket
(cita médica)

©,

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
FIN: Evaluacién y diagndstico realizados y tratamiento (plan de accién) planteado

Paciente referido llega a a Clinica de Dia, procedente de C. Ext. o de atencién
en la Unidad de Diabetes dentro del servicio de endocrinologia, para proceder
con el inicio de los procesos de Intervencion, siendo este el primero:
Intervencion en Diabetes |

Unidad de Referencia /
Paciente

Paciente entrega indicacion o cita en el modulo de atencién para que registren
su llegada.

Modulo de Atencidn
(Digitadora)

Técnica y/o enfermera de Clinica de Dia recoje del médulo la cita de atencién
para Intervencion en Diabetes | y verifica que la cita sea correcta.

Técnica ordena citas por horarios y en el turno llama al paciente para ingresar
a su consulta

Técnica entrega al Médico especialista en Endocrinologia la Historia Clinica
que dejaron en el consultorio previamente

Técnica de Clinica de
Dia / Servicio de
Endocrinologia

Medico recibe documentos y atiende al paciente, revisa H.C., y si es paciente
antiguo los resultados que se tengan en el sistema, realiza la Anamnesis y/o lo
evalla.

Médico inicia procesos de Intervencion en Diabetes | al paciente, iniciando el
circuito con la evaluacién de pie en riesgo, y otras posibles complicaciones
del paciente diabético

Actualiza la HC con la evaluacion realizada al paciente (en el sistema y/o a
mano en la HC)

Médico digita receta e imprime y/o llena a mano formato para exdmenes
requeridos al paciente y/o procedimientos y le indica continuar con el circuito
con la enfermera de Diabetes y luego obtener cita para Intervencion en
Diabetes Il

Médico de Clinica de
Dia / Servicio de
Endocrinologia

Técnica recibe Entrega orden para examenes para ser selladas (sello de la
especialidad), asi como algun otro formato o documento que requiera el sello
de la especialidad

Técnica sella formato con indicacion de exdmenes y recetas para farmacia y lo
devuelve a paciente.

Técnica de Clinica de
Dia / Servicio de
Endocrinologia

Paciente pide cita para examenes auxiliares y se toma dichos exdmenes

Ayuda al diagnéstico e
Imageniologia

Paciente pide cita para procedimientos y se le realizan dichos procedimientos

Modulo de Atencién

(Digitadora)
Paciente saca cita para Intervencién en Diabetes Il
Paciente va a Farmacia y recibe médicinas indicadas Farmacia
Termina Proceso de Interevncion en Diabetes | y retorna para cita en Paciente

Intervencion en Diabetes Il

Enfermera de la Unidad de Diabetes y CD atiende al pacientes, evalta y brinda
consejos en el manejo de la enfermedad (fin de circuito)

Enfermera de Clinica de
Dia / Servicio de
Endocrinologia

Paciente
Atendido

Orden de
procedimiento

@

Paciente

Transferencia a
otros servicios de

atencion

Porcentaje de pacientes atendidos vs citados

Registro de atencion en el SGSS
Formatos de examenes auxiliares
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12.17. M02.05.01.03.12.17: Intervencion en Diabetes Il

Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Intervencion en Diabetes II

(Clinica de Dia)

Brindar la atencion a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar un correcto
procedimiento de Intervencion, ordenado y secuencial

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
FIN: Evaluacion y diagndstico realizados, seguimiento y tratamiento (plan de accidén) planteado

Paciente llega a Clinica de Dia para procedimiento de Intervencidn en Diabetes | Unidad de Referencia /
I, procedente de la atencidn anterior en Intervencion en Diabetes | Paciente

Paciente entrega indicacidn o cita en el modulo de atencién para que registren | Modulo de Atencidn

Hojade [sullegada. (Digitadora)
. referencia  |Técnica y/o enfermera de Clinica de Dia recoje del médulo la cita de atencién Paciente .
Paciente ., . . 3 ) Paciente
para Intervencién en Diabetes Il y verifica que la cita sea correcta. Atendido
Técnica de Clinica de
Técnica ordena citas por horarios y en el turno llama al paciente para ingresar Dia / Servicio de Orden de Transferencia a
X a su consulta Endocrinologia procedimiento | otros servicios de
Ticket
(cita médica) |Técnica entrega al Médico especialista en Endocrinologia la Historia Clinica atencion

que dejaron en el consultorio previamente

Medico recibe documentos y atiende al paciente, revisa H.C., y si es paciente
antiguo los resultados que se tengan en el sistema, realiza la Anamnesis y/o lo
evalla.

Médico inicia procesos de Intervencion en Diabetes Il al paciente, como
continuacién del tratameinto de Intervencién en Diabetes planteado. Médico de Clinica de
Dia / Servicio de
Endocrinologia

Actualiza la HC con la evaluacién realizada al paciente (en el sistema y/o a
mano en la HC)

Médico digita receta e imprime y/o llena a mano formato para exdmenes
requeridos al paciente y/o procedimientos y le indica continuar con el circuito @
con la enfermera de Diabetes y médicos de otras especialidades, y luego

obtener cita para Intervencién en Diabetes Il

Técnica recibe Entrega orden para examenes para ser selladas (sello de la
especialidad), asi como algun otro formato o documento que requiera el sello | Técnica de Clinica de
de la especialidad Dia / Servicio de

Técnica sella formato con indicacion de examenes y recetas para farmacia y lo Endocrinologia
devuelve a paciente.

Ayuda al diagnéstico e

Paciente pide cita para examenes auxiliares y se toma dichos exdmenes . B
Imageniologia

Paciente pide cita para procedimientos y se le realizan dichos procedimientos Modulo de Atencién

(Digitadora)
Paciente saca cita para Intervencion en Diabetes Il
Paciente va a Farmacia y recibe médicinas indicadas Farmacia
Termina Proceso de Interevncion en Diabetes Il y retorna para cita en Paciente
Intervencion en Diabetes |11
@ Nutricionista atiende al pacientes, evalUa y brinda consejos en el manejo de la
enfermedad L 3
Clinica de Dia
Psicologo atiende al pacientes, evalla y brinda consejos en el manejo de la
enfermedad
Enfermera de la Unidad de Diabetes y CD atiende al pacientes, evalta y brinda | Enfermera del Servicio
consejos en el manejo de la enfermedad (fin de circuito) de Endocrinologia

Porcentaje de pacientes atendidos vs citados

Registro de atencién en el SGSS
Formatos de examenes auxiliares
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12.18. M02.05.01.03.12.18: Intervencion en Diabetes Il

Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Intervencion en Diabetes |11

(Clinica de Dia)

Brindar la atencion a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar un correcto
procedimiento de Intervencion, ordenado y secuencial

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
FIN: Evaluacion y diagndstico realizados, seguimiento y tratamiento (plan de accidon) planteado

Paciente llega a Clinica de Dia para procedimiento de Intervencion en Diabetes | Unidad de Referencia /
Ill, procedente de la atencidn anterior en Intervencién en Diabetes II Paciente

Paciente entrega indicacidn o cita en el modulo de atencién para que registren | Modulo de Atencidn

Hojade [sullegada. (Digitadora)
. referencia  |Técnica y/o enfermera de Clinica de Dia recoje del médulo la cita de atencién Paciente .
Paciente ., ) . ) ) Paciente
para Intervencion en Diabetes Ill y verifica que la cita sea correcta. Atendido
Técnica de Clinica de
Técnica ordena citas por horarios y en el turno llama al paciente para ingresar Dia / Servicio de Orden de Transferencia a
a su consulta Endocrinologia procedimiento | otros servicios de
Ticket
(cita médica) |Técnica entrega al Médico especialista en Endocrinologia la Historia Clinica atencion

que dejaron en el consultorio previamente

Medico recibe documentos y atiende al paciente, revisa H.C., y si es paciente
antiguo los resultados que se tengan en el sistema, realiza la Anamnesis y/o lo
evalla.

Médico inicia procesos de Intervencion en Diabetes Ill al paciente, como
continuacién del tratameinto de Intervencién en Diabetes planteado. Médico de Clinica de
Dia / Servicio de
Endocrinologia

Actualiza la HC con la evaluacion realizada al paciente (en el sistema y/o a
mano en la HC)

Médico digita receta e imprime y/o llena a mano formato para exdmenes
requeridos al paciente y/o procedimientos y le indica continuar con el circuito @
con la enfermera de Diabetes y médicos de otras especialidades, y luego

obtener cita para Intervencion en Diabetes IV

Técnica recibe Entrega orden para examenes para ser selladas (sello de la
especialidad), asi como algun otro formato o documento que requiera el sello | Técnica de Clinica de
de la especialidad Dia / Servicio de

Técnica sella formato con indicacion de examenes y recetas para farmacia y lo Endocrinologia
devuelve a paciente.

Ayuda al diagnéstico e

Paciente pide cita para examenes auxiliares y se toma dichos examenes A B
Imageniologia

Paciente pide cita para procedimientos y se le realizan dichos procedimientos
Modulo de Atencién

(Digitadora)
Paciente saca cita para Intervencion en Diabetes IV
Paciente va a Farmacia y recibe médicinas indicadas Farmacia
Termina Proceso de Interevncion en Diabetes Ill y retorna para cita en Paciente
Intervencion en Diabetes IV

@ Nutricionista atiende al pacientes, evalia y brinda consejos en el manejo de la

enfermedad

Clinica de Dia

Psicologo atiende al pacientes, evalta y brinda consejos en el manejo de la
enfermedad

Enfermera de la Unidad de Diabetes y CD atiende al pacientes, evalta y brinda | Enfermera del Servicio @
consejos en el manejo de la enfermedad (fin de circuito) de Endocrinologia

Porcentaje de pacientes atendidos vs citados

Registro de atencion en el SGSS
Formatos de examenes auxiliares
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12.19. M02.05.01.03.12.19: Intervencién en Diabetes IV

(Clinica de Dia)

Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Intervencion en Diabetes IV

Brindar la atencién a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar un correcto
procedimiento de Intervencion, ordenado y secuencial

Hoja de

. referencia
Paciente

Ticket
(cita médica)

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
FIN: Evaluacion y diagndstico realizados, seguimiento y tratamiento (plan de accidon) planteado

Paciente llega a Clinica de Dia para procedimiento de Intervencién en Diabetes
IV, procedente de la atencidn anterior en Intervencién en Diabetes III

Unidad de Referencia /
Paciente

Paciente entrega indicacidn o cita en el modulo de atencién para que registren
su llegada.

Modulo de Atencidn
(Digitadora)

Técnica y/o enfermera de Clinica de Dia recoje del médulo la cita de atencién
para Intervencion en Diabetes IV y verifica que la cita sea correcta.

Técnica ordena citas por horarios y en el turno llama al paciente para ingresar
asu consulta

Técnica entrega al Médico especialista en Endocrinologia la Historia Clinica
que dejaron en el consultorio previamente

Técnica de Clinica de
Dia / Servicio de
Endocrinologia

Medico recibe documentos y atiende al paciente, revisa H.C., y si es paciente
antiguo los resultados que se tengan en el sistema, realiza la Anamnesis y/o lo
evalla.

Médico inicia procesos de Intervencion en Diabetes IV al paciente, como
continuacién y ultimo proceso del tratameinto de Intervencién en Diabetes
planteado, evlua resultados que se tienen hasta ese momento y si se requiere
vuelve a pedir exdmenes, sino termina proceso decidiendo el alta al paciente
para que retorne a su policlinico de origen, o que retorne a cita en C. Ext.
Endocrinologia.

Actualiza la HC con la evaluacién realizada al paciente (en el sistema y/o a
mano en la HC)

Médico digita receta e imprime y/o llena a mano formato para exdmenes
requeridos al paciente y/o procedimientos y/o 1/C a evalauciones de otras
especialidades y le indica retornar a re-cita en endocrinologia

Médico de Clinica de
Dia / Servicio de
Endocrinologia

Técnica recibe Entrega orden para examenes para ser selladas (sello de la
especialidad), asi como algun otro formato o documento que requiera el sello
de la especialidad

Técnica sella formato con indicacién de examenes y recetas para farmacia y lo
devuelve a paciente.

Técnica de Clinica de
Dia / Servicio de
Endocrinologia

Paciente pide cita para examenes auxiliares y se toma dichos examenes

Ayuda al diagndstico e
Imageniologia

Paciente pide cita para procedimientos y se le realizan dichos procedimientos

Modulo de Atencién

(Digitadora)
Va a Farmacia y recibe médicinas indicadas Farmacia
Termina Proceso de Intervencion en Diabetes IV y retorna para cita en C.E .
Paciente

Endocrinologia o si tiene alta retorna a su policlinico de origen

Paciente
Atendido

Orden de
procedimiento

Paciente

Transferencia a
otros servicios de

atencién

Porcentaje de pacientes atendidos vs citados

Registro de atencion en el SGSS
Formatos de examenes auxiliares
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12.20. M02.05.01.03.12.20: Educacion en Diabetes

Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Educacién en Diabetes

(Clinica de Dia)

Brindar la atencién a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, con atenciones previamente programadas a fin de realizar la Educacion en Diabetes

Hoja de

referencia

Ticket

. cita médica
Paciente ( )

O,

Paciente referido llega a consulta de atencion en educacion en diabetes,
referido de policlinico (I/C) especialidades médicas y de C.E. Endocrinologia.

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita médica (paciente nuevo trae ademas referencia)
FIN: Educacion en diabetes a pacientes del servicio.

Unidad de Referencia /
Paciente

Paciente entrega su cita o recita (si es por continuidad) a la digitadora, para
que le ponga hora de llegada.

Digitadora en el mddulo recibe la cita o re-cita y le coloca hora de llegada y
devuelve cita o re-cita al paciente

Modulo de Atencién
(Digitadora)

Técnica recoje del mddulo la cita o re-cita

Técnica recopila y verifica que la cita sea correcta y que si es nuevo tenga su
referencia consigo.

Técnica ordena citas por horarios y en el turno llama al paciente para ingresar
a su consulta

Técnica entrega al Médico especialista en Endocrinologia la Historia Clinica
que dejaron en el consultorio previamente

Técnica del Servicio de
Endocrinologia

Paciente
Atendido

Medico recibe documentos y atiende al paciente, revisa H.C., y si es paciente
antiguo los resultados que se tengan en el sistema, realiza la Anamnesis y/o lo
evalla. Obtiene un diagndstico presuntivo o definitivo.

Actualiza la HC con la evaluacién realizada al paciente (en el sistema y/o a
mano en la HC)

Médico plantea tratamiento y educacion en diabetes para el paciente

Médico digita receta e imprime y/o llena a mano formatos para exdmenes asi
como |/C a Psicologia y Nutricién y le indica volver para reevaluacion.

Médico de Clinica de
Dia del Servicio de
Endocrinologia

Orden de
procedimiento

©,

Técnica recibe del médico ordenes de exdmenes para ser selladas (sello de la
especialidad), asi como algun otro formato o documento que requiera el sello
de la especialidad

Técnica sella formato con indicacién de examenes y recetas para farmacia y lo
devuelve a paciente.

Técnica del Servicio de
Endocrinologia

Paciente recibe formatos y se dirige donde la enfermera para recibir
educacién en diabetes

Paciente

Enfermera del Servicio de Endocrinologia, evalua al paciente y capacita en
Educacién en Diabetes al paciente

Enfermera de Clinica de
Dia del S. E.

Paciente se dirige a realizar solicitud de cita en ayuda al diagnostico y
posteriormente a tomarse los examenes requeridos

Ayuda al Diagnéstico

Si tiene receta, paciente recoje medicinas de farmacia

Farmacia

Paciente saca cita en modulo de servicio de Nutricidn, recibe evaluacion,
diagndstico, tratamiento y capacitacion en I/C de Nutricién

Servicio de Nutricién

Paciente saca cita en modulo de servicio de Psicologia, recibe evaluacién,
diagndstico, tratamiento y capacitacién en |/C de Psicologia

Servicio de Psicologia

Paciente saca cita en modulo de Endocrinologia y pide cita de reevaluacion

Modulo de Atencién
(Digitadora)

OOOOOO

S corresponde Médico da el alta clinica a paciente y entrega contrareferencia
(Paciente es dado de alta y retorna a su policlinico - fin de proceso)

Médico del Servicio de
Endocrinologia

Paciente

Transferencia a
otros servicios de

atencion

Porcentaje de pacientes atendidos vs citados

Registro de atencién en el SGSS
Formatos de examenes auxiliares
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12.21. M02.05.01.03.12.21: Evaluacion de Pie en Riesgo

Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia:
Evaluacion de Pie en Riesgo

(Clinica de Dia)

Brindar la atencion a los pacientes adultos del Servicio de Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar una
correcta procedimientos de Evaluacion de Pie en Riesgo

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
FIN: Evaluacién realizada y diagnéstico

Paciente llega a Clinica de Dia del Servicio de Endocrinologia, derivado de C. E. | Unidad de Referencia /
de Endocrinologia o de Hospitalizacidn, para Evaluacién de Pie en Riesgo Paciente

Modulo de Atencién

Paciente entrega pide cita en el médulo de atencién y espera a ser llamado L
(Digitadora)

Enfermera o Técnica recibe cita y llama al paciente segln turno para L.

. o . . X Técnica de C.Externa
Hoja de procedimientos de Evaluacién de Pie en Riesgo del Servicio de

referencia |Enfermera o técnica entrega al Médico de servicio de Endocrinologia la . B Paciente .

. . . . Endocrinologia ) Paciente

Historia Clinica del paciente Atendido

Orden de Transferencia a

Paciente

. Médico recibe documentos y realiza la Evaluacion de Pie en Riesgo o R
Ticket Meédico especialista del | Procedimiento | otros servicios de

(cita médica) atencion

Actualiza la HC con el procedimiento de evaluacién realizado Servicio de
Endocrinologia

fin de evaluacidén y retorna a re-cita c.ext.

Porcentaje de pacientes atendidos

Registro de atencién en el SGSS
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13.

Flujos de Proceso de Endocrinologia - Nivel 5

13.1. M02.05.01.03.12.01: Atencion de consulta externa de Endocrinologia
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Unidad de Referencia /
Paciente
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werifica que lacha sea
correctay que s &s
Mo tenga su

Técnica recoje del
médulo 2 cita o re-
cits, o paclente

H entregaa latémia !
ol legs referencia consigo.
ch-l
2 2| paciente ala
2| .
EEB|dorecta L
I%
&3 Técnica ordena dtas :
3z Técnicaentrega al Médim Entrega orden paraeximens 2 la _
s ; A porhoratios yen el g Técnica sella formato oon
P espedialistaen Endoainalogia la técnica para serselladas (sello de b " i .
3 N ezaeklE: turno llama alpaerts : - indicacién de eximenesy .
1 HistoriaClinica que dejaron enel especialidad), 3 como aigin oo i e EEEEN
2 : paraingresar asu recetas parafarmada y
- H.C consultoriopreviamente formato o documento que requiera
£ consulta : 0 devuelve a paciente.
& elsello dela especialidad
Mediico recibe documentosy atinds ol Médico digita recetae imprimeyio
paciente, revisa H.C.,y i s paciertzantiguo llznza mano formato para eximenss
105 resultados que se tengan en el sistema, | o pracedimientosyle inaicaover
realizala Anamnesisy/a 1o evaliia, Cbtienewn parareevaluadén,
diagnistico presuntivo o definitvo,
Médico deriva 2
N| - eenmbe Paciente derinda s
paciente inestabie. Emergencia
£ Actualizala HC an la
E ewaluacion realzada al
aciente [en el sistema ( p
£ p,'o : ml:O B Médico indicawolvera nuewa dta de
s Ststema g consulta exterma para re-ewaluadtn wo Solicita re-cita
£ | dresultados | dterivaa C.E.de Tirciddes o C.E de Gestantes ¥ wuelve para
8 diversos con Patologfas Endoainologics. evluacion

Médico de C. Externa del Serv

Actualiza HC en s

Médico plantea
tratamienta

Médico deriva apracedimiento de
ecogratia de Tiroidesy BASF de
Tiroides

retomar a re-cita en
C. Exderna

el Sistema 3
Médico deriva aprocedimiento o Juntas

Multidisciplinarias

retarmara re-cita en
€. Externa

Faciente va a
interconsuitay
retorna a su re-cita
erifecha indicada

Médica refiere ainteronsulta a
otras esepcialidades médicas si
considera coreniente

Faciente &5 dade
de alta y retorna
a su policinio
ffin de procesol

Médico da elalta clinica
a paciente yentrega
contrareferenda

Module de Atencidn (Digitadora)

L @

Retorna a
re-cita

Paciente entrega sudta o
recita s ladigitadora en el
midulo de atencion para que
It ponga horade llegaa y
luego estalzentregaa fa
técnica o devuielveal padente

o
]

sz
-1

E H @
&% 4).
2

&5

=2 Retorna 3
2 E re-cita
5 citay toma de eximenes

E]

H

= Retorna a

Entrega de médicinas re-cita
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13.2. M02.05.01.03.12.02: Atencion de consulta externa de Tiroides

Atencion de consulta externa médica de Tiroides

Unidad de Referencia /
Paciente

Pacients 102 aconsulta externa de Tirvides
dreivado de €.E. Endocimaloga para
evaluacidny procedimientoy tambien legan
para re-cita de cortrol

L@

Retarna a
re-cita

Padiente entrega sudta o
recitaz ladigitador en el

Técnica recopila y
werifica que facita sea
cortecta y que si e
U fenga su
referencia consign,

Técnica recoje del
MUl I3 cita o re-
cita, 0 pacients
entrega a latémica

midulo de atencion parz que
e panga horade legaday
luego esta leentregaa la

téenica o devuelve al padente

Modulo de Atencidn (Digitadora)

M
3
s
H
&
Z Lega
© 8| patienteala w
g 2| dtaore-cita 2,
g% ]
e Técnica ordena dts s €2
i é : Entregs orden paraexamenes 3 la y 2
Jdz Téchicasntrega al Médico T Eritreg P i 8%
. especiallsta en Endominologia técnica para serselladas [sello de la j j 22
3 S il C turno liama 2l padents : i indicacion de examenesy: g
H Historia Clinica que dejaron enel especialidas), 33 como aign oo & G 58 Retorna a
g paraingresarasu recetas para farmaca y ]
£ He - N oo fOMMato 0 documents que requera g i
£ e 10 devuelve apaciente. 5£ } re-cita
2 el sello dela especialidad E cita y toma de exémenes
T <
Medicarecibe documentosy atende al Médica digita recsts & imprimey
paciente, revisa H.C,.y si es pacientz anfiguo lenaa mano formata paraeximenes
105 resultados que se tengan en el sistema, | yroprocedimientosy e Indicavoer = ,.
realiza laAnamnesisy/o o ewaliia, Obtiene un parareevaladén. ¥
diagnéstico presuntiva o definitho, €
g Retarna 2
Entrega de médicinas re-cita
Médico deriva a
— Pacients derisdo a
k paciente inestable, Emergencia
Actualizala HC con

Médico de C. Extemna del Servicio de Endocrinologia

evaluacidn realzada ol
paciente [en elsistema
/0 3 mano en 1 HY)

Sistema
/resultados
diversos

Médico plantea
tratamiento

ActualimHC en
el Sistema

Médico da elalta cliica

apacienteyentrega

Médico deriva a procedimiento de
ecografia de Tiroidesy BAAF de
Tiroides

retornara re-citaen
. Exderna

retornara re-caen

Médico deriva 3 pracedimiznto yio Jurtas . Exkerna

Multidisciplirarizs

Paciente wa a
Interconsuits y
retarma a su re-cita
#riTecha indida

Médico refiere ainteroonsuta 3
otras esepdialidades midicssi
considera comveniznte

Paciente es dado
de alta y retorna

contrareferends

asu policinio
ffin de rocesol
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13.3. M02.05.01.03.12.03: Atenc. de C. Ext. de Gestantes con Patologias Endocrinolégicas

Atencidn en Cs

Unidad de Referencia J
Paciente

Paciente llega a consulta externa de gestartss can
patolagias endocrinaldgicas, deraidas de CE,
Endacrinologia o de consults stema de
Ginecoobstetricia por interconsulta HMERM, asimismo
e gan para re-cita de cortral

Paciente entrega suca o
recita ala digitadors en el
médulo de atencion para que

Técnica recopila y

Técnica recoje del

le ponga harade llegaday
Iuega esta leentrega ala
téenica o devuelve al padent

|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
L
|
L
Modulo de Atencion (Digitadora)

Retornaa
re-cita

Ayuda al Diagnéstico e
imagenealo

cita y toma de examenes

Retorna a
re-cita

Médico de C. Externa del Serui

@
3 . verifica que lacita sea
° médulo Ia cita o re- ©
2 correcta y que si es
S its, o paciente
5 ! nuewo tenga su
g entregas latémic -
e referencia comsig.
22| e
© 2| paciente ala
2 2| dta o re-cita
-]
%2 -
g Técnica entrega al Médico I CED 2 Entrea orden paraeximenes a la )
g8 ; gsian porhorarios yen el 3 Técnica sellaformato on
P espedalista en Endoginologiala técnica para serselladas fsello de la . i
3 L, iy Eipedallst L turno llama alpadert : " indicacién de exgmenesy
" Histaria Clinica que dejaron en el especialidad), asf comoaigtin ofro vecetas para farmada y
H HE. consultorio prevamert FIRIREJEIN formato o documento que requisr
g consulta 10 dewuelve apaciertz.
£ el sello dela especiaidad
Medico recibe documentosy atiende a la Midicodigita recetae imprimeyo | L.
padente, revisa H.C..y si es padente 5| llenas mano formato paraexinents
antiguaobsera tambien o5 resuitados que se yloprocedimientasyle indicavaler
tengan en el sistema, realiza la Anamnesisyo parareevaluadn,
10 ewalda. Obtiene un diagndstion presntiva o
. definitivo.
Médico dertva a
" SEEIEno Pacients deriado s
2 paciente inestable. Emergencia
H Adtualiza 12 HE con [
£ evaluadion realzda al
g paciente (en el sisterna
S Sistema eteklyaplenlilhe) Médic deriva a procedimientn de )
g | cresultad ecografia de Tiroidesy BASF de retornara re-cha en
diversos Tiiaieks C. Externa

Médico plant=a
tratamiento

Médico deriva aprocedimiento y/o Jntas
Wultidisciplinarias

ActuzlimHC en
&l Sistema

Médico refiere aintercnsulta a
otras esepcialidades médicas si
considera comeniente

Médico da elzlta clivica

& paciente yentrega
contrareferenda

®

Farmacia

Entrega de médicinas

6

Retarna a
re-cita

retornar a re-cits en
C.Externg

Paciente va a
interconsufa y
retorna a su re-cita
enfechaindicds

Pacients es dado
de alta y retoma
asu policinico
ffin de oracesol
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13.4. M02.05.01.03.12.04: Curaciones de Pie Diabético

Entrega de médicinas

Endocrinilogia

Enfermera o Técnica redbe
citayllamaal paciente
segln tumo pata
procedimiento de diraddn
de pie diabético

Enfermera o Técnica del servicio de

previamente de
medicinas para
tratamiento

Enfermera o técnica
entrega al Meédion de
sefvicio de Endochinologia
la Histaria Clinica del
paciente

4= Paciente entrega wspers =
288 cita en el modulo P 3 _
3 5= de atencidn v turno para E \I
E Z E EspEra @ ser evaluacian ks |
- llamada |
|
| Fay ] |
_____________ -~ o T
1 | I !
& I T I
= | | |
| ' [
Paciente llega derivadode . EL 1 : :
a R o N 02
= Endoctinologia, Hospialzadon o : | |
.g Ernergencia aladnidad de Diabetes del | | |
= Senvicio de Endacrinalogia para redhir | : |
p atencion de curacion de pie diabétio | I :
|
| ' [
| ' '
1 I |
I ! I
’ Y |
T T T T T T T T T T T e |
I et I
| Enfermera o tecnica |
| se abastece |
| A
|

o]

hedica recibe
documentosyrealzala
procedimiento
ambulatorio de ouradon
de pie diabético

ACuraciones de Pie Diabético f Unidad de Diabetes / Servicio de Endocrinologia

AN

: __. Sistema
cfresultados

diversos

Médico del Servicio de Endocrinologia

Actualiza la HC can el
procedimiento realzado

fin de
procedimiento v
: retarna a re-cita
. . c.ext,

]< » Adtualiza H.C.

en el sistema
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13.5. M02.05.01.03.12.05: Tratamiento de Insulinoterapia

seguntumo para
Tratamiento de
Ihsulinoterapia

servicio de Endocrinologia
la Historia Clinica del
paciente

- ] Entrega de médicinas
acr EaC|ente en‘grega "
22§ ctaen el mddulo e3pera = .
252 de atencidn y » turno para E \I
E = g‘ espera a ser evaluacion e |
- llamado |
|
N G 1 }
Al | | |
T | T ]
o | |
= | | |
. . |
Paciente llega ala Unidad de | I |
2 Diabetes del Senvida de | | !
[= ) B
o Endocrinalogia, para : | I
E Tratamiento de Insulinoterapia I | |
| : !
|
| ! [
| ! '
1 I |
| ! :
al 1
: S —— v |
= I T I
E | Enfermera o técnica I
b | se abastece I
< 2 : previamente de 4
- v medicinas para
-] B
=k tratamiento
ES o . 2 -
-E _g Enfermera o Tecnicaredbe Enfermera o técnica
o 5 citayllamaal paciente entrega al Médion de
m "
=
l
E
=
L
E
b

H.C. l
Medica recibe
documentosy realzala
procedimienta
armbulatorio de

Tratamiento de Insulinoterapia / Unidad de Diabetes / Servicio de Endocrinologia

Meédico del Servicio de Endocrinologia

Actualiza la HC con el
procedimiento realizado

fin de

Insulinoterapia
procedimienta y
. /\ : retorna a re-cita
— . c.ext,

. - ™ - Actualiza H.C,
FE ——| Sistema r '=:]<_ .= enelsistema

citesultados
— diversas -
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13.6. M02.05.01.03.12.06: Prevencion y Educacién en Diabetes

¥ Educacion Prevencidon en Diabetes  Unidad de Diabetes

=
]
E = Paciente entrega sucita o redta a
g s ladigitadaora en el mddula de
& B atencion para quele ponga hora
21 o ____
e B If delle'ga.dayluego estale ent.rega
== alatécnicao dewuelve al paciente
- 1
=] |
= I
] T
1 |
- T T
] |
E | 2
z o 1 Paciente referido [legaa consula de
l-l L s i
T E : gtencidn en prevencidny edumddn en
=z | diabetes, referido de C,E, Endoginologia
g £ 1 ydel/Cespecialidades médics.
E 1
2 1
5 |
2 1
o
& \/
g.e
232 Téchica recopila y Alllegarelturno, latécnica llamaa Técnica hace pasara sala
g E werifica que lacitz sea todos los pacientes para ser atendidos de atencidn en prevenddn
T E correcta [de warios enforma grupal en prevendon v v educacion endiabetes a
E g pacientes) educacidn de diabetes los pacientes dtados,
E 5
It
]
o
2=
o
gs O
“og H.C .
T E o - Enfermera del 5Servido de
o s . o .
= 2 - Endocrl_nologm, evaluaympadta a €
a E pacientes en forma grapal
Ed
L7
€5
w
4
“ v
.g .g | .
E % I hédicos del equipomultidisciplinario redben a tdedico Endocrindlogo atende a los
“ e Sistema - pacientes enformagrupal para el programa de pacientes en formagripal oon
Ci E cfresultados prevencidny educacidn en diabetes v 103 Chatlas de prevencidny edumddn
] diversos atienden en fomagrupal en diabetes a padertes
= & ;
= Pacnzni?'e hace preguljfms
= yieretira hastasucitzo
re-cita regular,
[fin de procesa)
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13.7. M02.05.01.03.12.07: Test Tolerancia a la Glucosa

c
=] . .
E - Paciente entrega daen el
o E madulo de atencidn yespera a
ﬁ o] ser llamado
== ! - “
£z [
Ep=] |
=] |
= I
T T
I I
P |
= |
b . - . " . |
g Paciente llega al Servicio de Endocrinologia, detfvada |
= de C,E.de Endocrinologia o de Hospitalzadon, para |
-8 TestTalerancia ala Gluodasa :
|
|
}
2 |
=
= |
. v
w O
E % P Enfermera o Téchica redbe
= 2 Enfermera o técnicaentrega al citawlamaal pacients
== hMédico de servicio de sey L'mtumg o
b . . - .
g H.C Endacrinologia la Historia 2 i
-]} e oo . procedimientos de Test
g Clinica del paderte )
S w Taoleranicia a la Gluoosa
ET
=
&
E
(TN

5

Medico recibe documentosy
junto con laEnfermera del
Servicio, realiza el Test
Toleranicia alaGlucosa al

Actualiza la HC oo el
procedimiento de
evaluacion realmmdo

Test de Tolerancia a la Glucosa / Unidad de Diabetes f Servicio de Endocrinologia

Médico del Servicio de Endocrinologia

paciente fin de evaluaddn
N v retorna a re-cita
EEEERE B : —
r; — 55.51 Sistema rEE_ :E.]< ‘
cresultados | [RTTTTTTTT
diversos i Actualiza H.C,
— T en el Sistema
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13.8. M02.05.01.03.12.08: Reuniones Multidisciplinarias de Pie Diabético

Paciente entrega

c
=)
=
]
g = cita en el madulo espera
£ P
gz de atencion vy turno para
Y= espera a ser n evaluacion
.a =] llamada
2 Al
=
T
|
|
|
&
=

Paciente

Paciente llega al Servicio de Endocrinalogia, Unidad de
diabetes, derivado deC, E. Endactinalogia, para realizr
procedimiento de evaluacidn mediante Reuniones

rultidisciplinarias de Pie Diabétion

V

Reuniones Multidisciplinarias de Pie Diabético / Unidad de Diabetes / Servicio de Endocrinologia
Médico del Servicio de Endocrinologia

diversos

Médico del Servidode Meédico del Servido de
hedico recibe Endocrinologia recibe acolegas de Endocrinologia da a conocer al
documentos y al las especialidades corwvo@das paciente el resultadode la reunian
paciente previamente para realzrReunion multidisciplinaria de Pie Diabétic,

Multidisciplinaria de Pie Diabético indicaciones o acciones a seguir
== Sistema
cfresultadas -

Médicos realizan
evaluacidn en Reunidn
Multidisciplinariay
taman dedsiones

Actualizala HC con el
procedimiento de
ewaluacion realizado

Regresaa citmoon
especialista
[fin de procesa)

Actualiza H.C,

en el Sistemna
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13.9. M02.05.01.03.12.09: Evaluacion de Pacientes Nodulos Tiroideos

c
=
E — Paciente entrega dta en el
aF madulo de atencidn wespera a
= 5 ser llamado
[T
== [ H-mm—————————- |
g2
=1 I
= |
2 [
= 1
I |
' |
= |
= Paciente llega al Servicio de Endocrinologia, derada :
,E de C.E.de Endocrinologia, o I/C de otras espe dalidades |
E del HMERM uHospitalizacidn, para Bvaluaddan de I
Pacientes Modulos Tirideos :
|
|
2 [
= |
z
S= RI?
=
= E Enfermera o técnicaentrega al .Enfermera “ Tecplca reutué
= s . o citayllamaal paciente sequn
== Medico de servicio de o
g . 5 L turno paraprocedimientos de
=5 H.C Endacrinalagia la Histora iy .
o c Clinica del padente Evaluacidn de Padertes
E ": B madulos Tiroideo
ET
]
E .
(7]

WA i

Medica recibe docurmertasy
realiza la Evaluaddn de
Pacientes Madulos Tiroideo

Actualiza la HC con el
procedimiento de
evaluacion realmmdo

fin de evaluaddn

Evaluacion de Pacientes Modulos Tiroideos § Unidad de Tiroides / Servico de Endocinologia

Médico del Servicio de Endocrinologia

y retorna a re-cita

R B E I:Iextl
rg — 55.51 Sistemna rizg — 55;.]< ‘
cfresultadas | [wToTrTtt
diversos Actualiza H.C,
T T en el Sistema
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13.10. M02.05.01.03.12.10: Ecografia de Tiroides
£
-E Paciente entrega daen el
E.. s madulo de atencidn vespera a
< 2 ser llamado
o o
=-= ( 0 -/ 7-777-——-—=== b
== I
== I
s |
&
= !
1 T
T f
|
= [
2 Paciente llega al Servicio de Endoainologia, :
,E derivado de C,E. de Endocrinologia, o 11 de I
E otras especialidades delHMERM 1 |
Haspitalizacion, para Ecografia de Tinides :
|
|
=2 I
(=1
IE |
al
-
- V
=
=28 Enfermera otéchicaentrega al Enfermera o Téchica redbe
E's PEdico de servicio de citay llamaal paciente segln
E -E H.C Endocrinologia la Histaria turno paraprocedimientos de
g Clinica del padette Ecografia de Tiroides
T ow
ET
o
E .
(7]

.

hédico recibe documentosy

realiza la Ecografiade Tiroides ErR/EsEI e

Actualizala HC con el

de

evaluacion realzado

fin de evaluaddn

Ecografia de Tiroides } Unidad de Tiroides ! Servicio de Endocrinologia

Médico del Servicio de Endocrinologia

y retarna a re-cita

T N E I:IEXtI
r_ Sistema rszg = 555.]<
ciresultados | [fRTTTTTTTT
diversos . Actualiza H.C.
e T en el Sistema
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13.11. M02.05.01.03.12.11: Etanolizacion de Nodulos Tiroideos

Paciente llega ala Unidad de
Tiroides del Servido de
Endocrinologia, parael

tratamiento de Etanolzdon de
Madulos Tiroideos

Paciente

Entrega de médicinas
2.F Paciente entrega
TE - - g =
g2 cita en el madula espera S
5= de atencion y » turna para E
E = 'E espera a ser evaluacian 5
i llamada
___________ i
T
&
Tt

\________________{

Enfermera o téchica
se abastece
previamente de
medicinas para
tratamientao

Enfermera o Téchicarecibe daE v
llama al paciente seguin tumo para
Tratamiento de Etanolzaddn de
Madulos Tiroideos

Endocrinilogia

setvicio de Endoctinologia

Enfermera o téchica
entrega al Médioo de

la Histaria Clinic del
paciente

Enfermera o Técnica del servicio de

|

Meédico recibe al paciente y sus
',_ L documerntos yrealizala procedimients
de Etanolizacion de Madulos Tirideos
con Guia Ecogréfic

Actualiza la HCan el
procedimiento realzado

fin de
procedimiento y

Etanolizacion de Mddulos Tiroideos f Unidad de Tiroides 7 Servicio de Endocrinologia

Meédico del Servicio de Endocrinologia

e A retorna a re-cita
: c.ext,
= Sistema : .
— .- Actualiza H.CL
T 1 d?iilglrt;dsm en el Sistema
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13.12. M02.05.01.03.12.12: Pulsos de Metilprednisolona

- . Entrega de médicinas
FerT Paciente entrega -
223 cita en el midulo espera =
25 de atencion y turno para E
E 2 espera a ser evaluadion &
=]
= llamada
1 <
e~ - ;
. I
=2 I
Paciente llega ala Unidad de 1
o Tiroides del Servido de :
= Endoctinclogia, para el |
o .
3 tratamiento con Pulsos de 1
o Metilpredrisolona :
I
I
I
1
I
al
k-] (T !
2 | .
2 | Enfermera o técnica
] | se abastece
- .
— 2 | previamente de
ze

medicinas para
tratamiento

Lag puisas de metiiprednisalong 52 .
realiza invectanda ai paciente o
medicamanta gr farma L
ambwilataria par £ horas, en 3 digs
seguidas y debe ser 1 vez al mes
durante 3 meses

Pulsos de Melilprednisolona f Unidad de Tiroides # Servicio de Endocrinologia

Médico del Servicio de Endocrinologia

de Metilprednisolona

ofresultados

Sistema r
diversos

g€ I —
L] '8 Enfermera o Téchicarecibe day EEER @ Fanlca -
o § Mmoo = pesiees e D R er)tlrega aIMedl.mde . E_nferm?ra de.l Setvicio de_ )
E Tratamiento de Pulsos de ser\rlcp de End?;nnologla Endo.crln.ologla re.allza laprocedimierto
E Metilpredrisalona IaH|5t0r|§CI|n|mde| indicado aplicando Pulsos d
% pacients Metilprednizolona al paderts
S J
H.C., h
Meédico recibe al padents
A sUs documertos e Médico
AU indica se lerealice el maohitorea al
procedimiento de Pulsos paciente,

Actualiza la HC
con el

procedimienta
realizado

Actualiza H.C,
en el Sistema

fin de
procedimiento y
retorna a re-cita

cext
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13.13. M02.05.01.03.12.13: Reuniones Multidisciplinarias de Cancer de Tiroides

c
b=
2 = Faciente entrega
i ) -
= -8- cita en el deulo espera
s ® de atencidn vy turno para
= BipEra a ser [+] evaluacidn
== llamadao
b1
5 A
=
t
! I
! I
| |
& 1
= |
Paciente llega al Servicio de Endocrinologia, Unidad de 1
o Tiroides, derivado de . E. Endocrinologia, para realizar :
§ procedimienta de evaluacidnmediarte Reuniones |
E Multidisciplinarias de Cancerde Tiroides |
|
|
|
|
] |
28 | | e e e e e e e —
2D
E3
P
-1
=2
£z
S &
“ow
-]
Te
w 'S
25
Eg | .= - - ) - - - -
g« = . . Médicodel Zervicio de Endocrinologia redbe Médico del Servicio de Endocrinologia da
2= i=] hedico recibe - -
gi ] documentos v al acolegas de las especialidades corocadas aconoceralpaciente el resultado dela
= E £ pacientey previamente para realizar Reunidhn reunidn multidisciplinatia de Cancer de
— -t P . . . z . . . . . " - .
% = ,g Multidisciplinariade Cincer de Tiroides Tiraides, indicaciones oacdones a seguir
=8 | &
n .
- E s Regresa a cita coh
8 g 2 . especialista
= = [fin de procesa)
[T a
e h i I
g Sistema
a ofresultados tdédicos realizan .
= diversos o a na Actualiza la HC con el
= evaluacion en Reunion N -
B — - P procedimiento de v
= Multidisciplinatiay e N
L evaluacion realzado -
toman dedsiones -
Actualiza H.C,
en el Sistema
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13.14. M02.05.01.03.12.14: Reuniones Multidisciplinarias de Neuroendocrinologia

c
=]
E - Paciente entrega
o ™ . .
2 E cita en el dequ espera
&= de atencidn y turno para
Y- espera 3 ser n evaluacion
-E =} llamado
2 A
=

T

|

|

|

&

S

Paciente llega al servicio de Endocrinologia, Unidad de
Meuroendocrinologia, derivado de G, E, Endoginologia,
para realizar procedimiento de evaluaddn mediants
Reuniones Multidisciplinarias de Meuroendoginologia

Paciente

V

Meédicodel Servicio de Endocrinologia redgbe
acolegas de las especialidade s corwocdas
previamente para realizar Reunion
tultidizciplinaria de Meuroendooinologia

Medico recibe
documentos y al
paciente

hédico del Servicio de Endocrinologia da
aconocer alpaciente el resultado dela

reunidn multidizdplinaria de

Meuroendactinologh, indicdones o

acciones a seguir

Reuniones Multidisciplinarias de Meuroendocrinologia
{ Unidad de Meuroendocrinologia f Servicio de Endocrinologia

Regresa a cita con
especialista
[fin de proceso)]

Actualizala HC oon el

Meédico del Servicio de Endocrinologia

Sistema Y
cfrelsultados r Médicos realizan
diversos B evaluacion en Reunion
E— rultidisciplinatiay
toman dedsiones

pracedimiento de
evaluacion realzado

Actualiza H.C.
en el Sistema
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13.15. M02.05.01.03.12.15: Test Funcionales

c
'-E Faciente entrega dia en el
E w médula de atencidn yw espera a
< 3 ser llamado
LT ]
== ([  r ¥m-/mmmTmTmTmTmTmTTTT77 7
s 2
3= !
= |
g I
; |
' |
|
= |
Pariente llega ala Unidad de Meuroendodinalagia del |
u semicio de Endocrinologia, demado de C B de :
= Endacrinalogia para realizarse |aos Te st Fundonales: de |
'§ Ejercicioy/o Hipoglicemia lnsulinica para Gh Homona |
[ de Crecimiento] y/o Clonidina yio Toleranda para Gh :
yo Supresidn con Dexametasona [Dexa T wa |
Tolerancia a la Glucosa Largo, |
|
|
= |
=] !
=
V
: g
E = Enfermera o técnica entrega al Enfermera o Técnica redbe
E E Meédico de servicio de cita y llamaal paciente segln
-E 3 Endocrinologia enmrgado del turno para procedimientos de
a E H.C TestFuncional correspondients los Test Funcionales que le
= u la Historia Clinica del paderte hayan indicado
g X
5 :
E .
1)

h

TestFuncionales en

documentosyrealizael olos

haya sidao citado

mMédico del TestFundonal
requerido recibe

Actualiza la HC con el

r

losque § ... weeeenannn .

Test Funcionales f
Unidad de Meuroendocrinologia f Servicdo de Endocinologia

Meédico del Servido de Endoainologia

== Sistema TestFuncionales
ciresultados = Test de Ejercicio
diversos » Testde Hipoglicemia insulinica para GH

« Testde Clonidina

= Test de Talerancia para GH

= Testde Supresion con Dexametasona (Dexa 1)
s Test de tolerancia a la glucosalargo

procedimiento de
evaluacion realizado

fin de
ewvaluacian y
retarna a re-cita

Actualiza H.C,

>[ en el Sistema
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13.16. M02.05.01.03.12.16: Intervencion en Diabetes |

Modulo de Atencién

Paciente entrega
cita en el médulo
de atencidn y

sapera s ier e &
amade tuma para Espera citay
evaluacidn realiza

procedimientos

Retomaa dtade
Intervencidn en
Diabetes Il

2
-
L]
]
£
]
L]
g
&
z
L]
2
H
&
]
a
s
L]
=

Intervencidn en Diabetes |/

A
1
1
1
1
T

Faciente pide cita
para procedimientos y
se le realizandichos
pracedimientos

Paciente saca dita
para Intervendan
en Diabetes I

Va a Farmacia y
recibe médicinas
indicadas

Ertrega de
méedicinas

Farmacia

1
1
o 1
£ 1 Termina Pracesa de
2 : Intervencian en
]
[ Pacients referido llegas a Clinic deDf, 1 Diabetes | y retorna Retorna a cita
procedente de C.Ext, o de atencidn en 2 Unidad ! para dits en Dl
de Diabetes dentro del senido de H '”ﬁ:::i’::ﬁ””e"
endocrinlagfs, para proceder con o inido de 1 Paciente pide cita
los procesos de Intervencién, siendo este el : paraexamenes & _ _ ____ ________________| ________________
primero: Inteniencidn enDisbetes | H ausiliares v se toma \
H dichos examenes |
1
i Vv
: =
T & £ed "
g xamenes Auxiliares
g Vv g
7 g
S Técnica ordena dtas par Teenica y7o enfermera de &
5 5 Clinica de Diarecoje del g
H] haorariosyenel tuma PR Mot E
& g e madulo fa ditadle atencidn para . &
=~ Intervencién en Diabetes |y 9
.2 ingresara su consulta : - 2
3 werifica que lacita sea correda, =
P -8
$g :
28 H
& Retomna
°E v 3 Cita
-] s (1411
=& ¥ 2
g ) <
2 Técnica entrega al Médico Técnica recibe Entrega orden para Téenica sellaformatacan Enfermera de laUnidad de
: L B
] a Histaria Clinica que dejaron P 3 lotin o e pacientes, svaliaybrinds
g e farmata o documenta que requiera el P s GRS an dlERERER
H sello de la especialidad enfermedad (fin de cirmito)
&

LY

Medica recibe documentosy
atiende al paciente, revisa HC, y si
&3 paciente antigus los resuttados
que setenganen el sistema, real
13 Anamnesis y/alo evala,

&
)
s
4]
£
8
3
g
&
o
5
2
H
]
&
2
aQ
P
3
2

Médico inicia procesos de Inteenddn
en Diahetes lal paciente, inidando el

circulto con la evaluacion de pie en
tiesgo, y otras posibles complicadones
del paciente dizbétio

Médico de C|

Sistema
oresultados
diversns

Médica digitareceta eimprimey/o llenaa mano
formato paraeximenes requeridas al padente yo

procedimientos yle indica continuar con el drito
con laenfermera de Diabetes y lLego obtener dha
para Intervendion en Diabetes I

Actualiza la HC
conel _
procedimiento Actusliza H.6.
realizado e el Sistema
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13.17. M02.05.01.03.12.17: Intervencion en Diabetes Il

format o doCUMENto que requlera el

enel consultorio previamert
sello de laespecialidad

devuelve a pacients, enfermedad ffin de cirito)

c
5 Paciente entrega
H cits &n el modulo
Z de atencian
8] esperaa ser espera
2] llamada ; turn para Espera citay Retorna a dte de
E] ! evaluacin Al realiza - Intervencisn en
2 ! | | procedimientos | Diabetes Il
I ! |
I
L ! I
T
| ! |
I
T K T
I
! & &
; 2
T |
1 ! Paciente pide cita pacient N ——
! ! para pracedimientos y aciente sacs ot maciay
1 para Intervenddn recibe médicinas @ — — — — H4-— Entrega de
! ! SRBE e en Diabetes Il indicadas médicinas
1 | procedimientos =
[ ) g
1 ! E
1 ! H
. | | =
s |
g !
-] | ’
-
< Paciente llega 2 Clinica de Dia para | , J”m'“,m“?f; . Rgml’g?‘”?“ta
procedimiento de Interendénen ! vl
Diabetes II, pracedente de la atendén | mti’:ﬁﬁ;";ﬂ”:&ﬁﬁzs W
anterior en Intervencidn en Diabetes | | Padiente pide cita
! paraexamenes A
1 ausiliares y se toma !
| dichos examenes !
I
i Vv
) =
2 4 Examenes Auxiliares
g | Vv
5 |
T g -
2 |2 q Técnica w0 enfermera de H
£ = Técnica ordena dtas por llz D Gt &
g | € Clinica de Dia recoje del z
E s horariosy en el umo . : 3 E
-] g médula 3 citade atencién para
£ k- llama al paciente para " @ [+]
2 : Intervencion en Diabetesly °
z |4 ingresara su consuta £
< o werifica que lacita sea correda, E
£ ° 2
= =]
2 5
z | £ 2
2 H =] Retorna
= | = v a dita
s | = E] o
& |z v 2
i g -
] Técnica entrega al Médic Técnica recibe Entrega orden para Tiarie oo fermEinaED Enfermera de lalnidad de Diabetes
° especialista en Endoginalogia EXWE"“‘T’:SE’§E"3‘135‘[§E"° GBE indicacion de exmenesy ¥ CD atiende al pacientes, evliay
= , espedalidad), asi comoalgin otro i
z Ia Histaria Clinicaque dejaron P . g recetas para farmacia y lo brinda consejos enelmango dela
£
5
E
&

Sistema
fresultados
diversos

Intervencidn en Diabetes 17

Médico digita receta & imprime y/o llena a

LR R (IR mano formato para examenes requetidos al

atiende al paciente, revisa HC, y s e S st A Mutricianista abende o Psiclogaatinds o

&5 paciente antiguols resutados et ke s pacientes, evalia yhrinda padientes, el y
. que se tengan en el sistema, realiz e Disbetes ymédicos d olres consejos en el maneo de > brinda consejos en e

12 Anamnesis y/olo evalda, RS SN & e I3 enfermedad manejode 3 enfemedad
Interiencisn en Diabetes Il
Médico inicia procesos de Intenendsn Actualiza la HC
en Diabetes llal pacients, como con el

P continuzcién del tratameinto de procedimiento Artualiza H.C

Intervenciin en Diabetes plantzado, realizado en el Sistema

Clinica de Dia § Servicio de Endoainologia f Medico Endocrindlogo
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13.18. M02.05.01.03.12.18: Intervencion en Diabetes Il

Modulo de Atencidn

Faciente entrega
cita en el madulo
de atencidn y
e3pera a ser
llamado

espera
tumo para
evaluadon

Espera dita y

procedimientos

realiza

Retorna a dta de
Intervencion en
Diabetes [v

Intervencion en Diabetes 1/ Clinica de Dia / Servicio de Endocrinologia

At
1
1
1
I

Faciente pide cita
para procedimientosy
3¢ le realizan dichos
pracedimientos

para Inte ruendén
en Diabetes v

Paciente saca cita

a a Farmacia y
recibe médicinas ¢
indicadas

I

- I
Farmacia |
I

Entrega de
médicinas

Retorna 3 cita
[T

i
I
= I
- I
& I
B I
e Paciente llega aClinica de Dfa para | ‘ tT”m‘"é PTUKESD;E; "
procedimiento de Intervenddn en } n E'r":tgifa" E:ﬁ:ﬁmf
Diabetes lll, procedente de 1a stenddn | Iméfmmmbﬂpm e
anterior en Intervencion en Disbetes | | Paciente pide cita
! para examenes L
} auxiliares y se toma
| dichas eximenes
I
I
|
T
z Y
=

g
3
2
&
g
3
2
H
13
I
3
4
£
&
°

Técnica wio enfermera de
Clinica de Diarecoje del
midulala citade atencién para
Intervencian en Diabetes lly
werifica que |3 cita sea correds,

Técnica ardena dtas por
horarios yen el uma
llama al paciente para
ingresara suconsulta

Técnica recibe Entrega orden para
exdmenes para serselladas elo de fa
especialidad), asf comoalgiin otro
formato o documento que requiers el
sello de |3 especialidad

Técnicaentrega al Médion
especialista en Endominlogi
12 Historia Clinica que dejaron
en el consultorio previamente

Técnica sella farmats con

indicacin de exmenesy

recetas parafarmacia ylo
devuelve a paciente,

Enfermera de lalinidad de Disbetesy
€D atiende alpacientes, evalliay
brinda consejos en el mango de s
enfermedad [fin de ciritd]

Ayuda al Diagnéstico e Imageniologia

Examenes Auxiliares

Retarna
aCita

jia J Medico

Clinica de Dia / Servicio de

Sistema
¢resultados
diversos

Médico digita recetae imprime v llenaa
mano formato paraexamenes regueridos
patiente y/o procedimientosy le indica
continuar con el dircuito con 1a enfermera
de Diabetesymédicos de otras
especialidades, yluego obtener o para
Intervencion en Diabetes b

Medica recibe documentosy

atiende al paciente, revisa HE, v i

€5 paciente antiguo los resutados

que setenganen el sistema, realz
13 Anamnesis yfolo evala,

Actualiza la HC
can el
procedimiento
realizado

Médico inicia procesos de Intenenddn

en Diabetes llal paciente, como
continuaddn del tratameinto de
Intervencidn en Diabetes planteado,

Nutricionista stende al

padientes, evalinybrinda R

cansejos en elmanejo de
2 enfermedad

Actusliza H.C.
en el Sistema

Psicologe stiends 3l

paclentes, eallay

brinda cansejos enel
manejo de 2 enfemedad
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13.19. M02.05.01.03.12.19: Intervencion en Diabetes IV

Intervencidn en Diabetes M / Clinica de Dia / Servicio de Endocrinologia

v, procedente de |3 atencién anterior en
Intervencién en Diabetes Il

q
ausliares v se toma
dichos examenes

Enfermera o Técnica del servicio de Endocri

v

Técnica yfo enfermera de
Clinica de Diarecoje el
médulola ditade atencidn para
Intervencitn en Diatetes 'y
werifica que lacita sea correda,

Técnica ordena dias por
horarios y enel umo
lama al pacients pars
ingresar a su consuita

Técnica entrega al Médic
espedialista en Endoginologia

Ia Historia Clinica que dejaron
en el cansultorio previmerts

Técnica sella formato con

indicacién de examenesy

recetas para farmacia v lo
dewuelve a paciente,

Técnica recibe Entrega orden para
eximenes para serselladas (selo de la
especialidad), asf como algin obo
formate o documento que requiera el
sello de [ espe cialidad

Ayuda al Diagnéstico e

F-- 1>

c
£ Faciente entrega
g dita en el madula
g o
H de atendidn y
g espera a ser wspera Entrega de
% llamado tume para Espera cita y realiza ——-r-== médicinas
38 | N pracedimientos £
3 i | evaluacion H
= ! ! =
1 | i
1 |
| I
T T
I |
1 I
| | Paciente pide dita
! ! z i Va3 Farmacia y
H | (el ORI recibe médicinas
| | e le realizan dichos Tehzeks
. N procedimientos
1 1
1 1
@ ! \
E 1 .
K | i Termina Proceso dentervendan
% | 1 en Diabetes Iy retorna pars
e 1 : cita en CEEndocrinalogia o si K]
| tiene alta retarnaa su palidinio g Examenes Auxiliares
i i i 1 de arigen E]
Paciente llegas Clinics de Dia para ! Paciente pide cita g
procedimiento de Intervencion en Disbetes : pora examenes )
I
1
1
1
|
T

Retarna
aCita

®

icio de Endociinologia

g
&
T
]

g
2
g
=

Sisterna
ofresultados

diversas

Médico digita recets e imprime y/o llenaa
mano formato paraeximenes requeridos al
paciente /o procedimientosyio 1€ a
evalauciones de otras especialidades y le
indica retarnar a re-cita en endoinologia

Médica inicia procesos de Intervencién en Disbetes
1Vl paciente, como continuacian v ditimo procso
deltratameinta delntervencion en Disbetes
planteado, evlda resultadas que se tienen hasta ese
momentoy sise requiere vuelve a pedir eximenes,
sinatermina proceso decidiendo el alts al paente
para que retornea su policlinico de origen, o que
retarne a ditaen C, Bxt, Endoctinologi,

Medica recibe documentosy
atiende al paciente, revisa HE, y i

es paciente antiguolos resultados
que setenganen el sistems, realiz
1a Anamnesis y/olo evalia

4

Artualiza la HC oon el

procedimiento reazado

Actualiza H.C,
en el Sistema
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13.20. M02.05.01.03.12.20: Educacion en Diabetes

ica de Dia 7 Servicio de Endocrinologia

Educaci6n en Diabetes / CI

2
o
k=l
H
£
g
k=l
g
5
i}
s
2
o
&

=}
2
Ll
=
g
E
g
E
i

v capaita en Edugdon en
Diabetes al paents

retima are-cita

Técina del Servicio de Endocrinologia

Retarna cuando ol
o5 examenes, 17y

Técnica recopilay

Técnica recoje del werifica que I3 cita sea
médulo Ia dta o re- carrectay que si es
dita UV tenga su
referencia msigo.

Técnica order dtas
por horarios yen el
tumo llama al pacente
para ingresarasu
consutta

educacion en Diabetes para
re-evalliacidn del Médicon

Técnica entrega al Médica
especialista en Nefrologiala

Histaria Clinica que dejaron en el
consultorio predamentz

c
§
H Paciente entrega sucita o redta a Paciente sacn din
-1 ladigitadora en el médula de ;“'e’; Eéa;a E"“ . fin de proceso,
3 Fommm o atencién para que ke ponga hora o e retorna a recita
2 | dellegaday luego esta e ypide citade reevaluadin de evaluarin
3 i entrega a latémin
2 |
= ! 1 ]
Il 1
n N
= T
i !
E | -
5
g, | Paciente referid legas cansula de A -
gz I atenci6n en educacion en diabebes, referido g Sl
=g ! de policlinico(#C) espedalidades medicasy SEGIIES E e LR AR
5% | e e pararedibir educaden en
=% ! z diabetes
s I
2 |
= I
T
T I
k- I
£ |
] I
L] ! Enfermera del Servida de
2 | Endocrinologla, evalua al padent
i
i
|
|
|
i
|
|
I

Téenica sella formato con
indicacion de exémenesy
recetaspara famacia 1o
devuelvea pacientz,

Técnicarecibe del médico ordenes

deexamenes para ser selladas fello

de 3 espedalidad], 3sf coma algin
otroformato o documento que
requiera el sello de laespedalidad

k-3
£
A
£
g
k-1
2
&
&
k-l

ca de Dia del Servi

Médico de Cl

v

Medica recibe documentosy atiende al
paciente, revisa H.C.,y si es pacienteantigua los
resultados que setengan en el sistems realm
1a Anamnesis y/olo evalia, Obtiene un
. diagnastico presuntivo o definitin,

Sistema
iresultados
diversos

Actualiza 3 HC oon 3
evaluacidn realizada al
paciente fen elsistema
yéo a mano en la HC)

Médico plantea
tratamiento y
educacidn en
diabetes para el

paciente

[ o apnEemma
llenaa manofarmatos para
examenes asl como|/C 3 Pricaloghy
Nutriciony leindica volver para
reevaluacion,

Actuzliza HC en
el Sistema

Si corresponde Médico da el
alta clinica apaciente v
entrega contrareferenda

Paciente s dado
de alta y retorna
asu policinion
(fin de oracesol

cita ytama de exémenes
w
-
Ze
-
2 s
X
g8
58
w8
SE
Z Ret
E etorna a
re-tita
Entrega de médicinas
E
g
5
£
Retorna a
re-tita
- Retorna a
& re-cita
<
F-z-
bl
E]
Z | Paciente saca cita en modulo de
& senvicio de Nutricidn, redbe
g evaluacion, diagnistio,
tratamientoy capacitadn en €
de Nutricidn
- Retoma a
Il re-cita
<
)
2 | Paciente sata titasn modulo de
¥ semidio de Psicalogia, redbe
g evaluacion, dignéstis,
E  |tratamientoy capacitadan en 1<
3 de Psicologia
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13.21. M02.05.01.03.12.21: Evaluacion de Pie en Riesgo
.8
'S Paciente entrega daen el
E Kl madulo de atencion yespera a
= 2 ser llamado
o &
== ( 0 - —-7—-7777—7—-7— a
s 2 I
2o I
0
=] |
= |
1 }
T f
|
= [
.E Paciente llega aClinica de Dia delServido de :
o Endocrinologia, dervado de C, E, de I
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14.  Matriz de Indicadores de Endocrinologia - Nivel 5

14.1. M02.05.01.03.12.01: Atencion de consulta externa de Endocrinologia

ATENCION EN CONSULTA EXTERNA DE ENDOCRINOLOGIA

Porcentaje de pacientes atendidos en Consulta Externa de Endocrinologia

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en Consulta Externa de Endocrinologia entre el
numero total de pacientes citados en Consulta Externa de Endocrinologia

Evalua el rendimiento de la atencidn del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Consulta Externa de Endocrinologia
N° total de pacientes citados en Consulta Externa de Endocrinologia

%

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mas de 75% de cumplimiento

14.2. M02.05.01.03.12.02: Atencion de consulta externa de Tiroides

ATENCION EN CONSULTA EXTERNA DE TIROIDES

Porcentaje de pacientes atendidos en Consulta Externa de Tiroides

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en Consulta Externa de Tiroides entre el nimero
total de pacientes citados en Consulta Externa de Tiroides

Evalua el rendimiento de la atencién del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Consulta Externa de Tiroides
N° total de pacientes citados en Consulta Externa de Tiroides

%

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mas de 75% de cumplimiento
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14.3. M02.05.01.03.12.03: Atenc. de C. Ext. de Gestantes con Patologias Endocrinolégicas

ATENCION EN CONSULTA EXTERNA DE GESTANTES CON PATOLOGIAS
ENDOCRINOLOGICAS

Porcentaje de pacientes atendidas en Consulta Externa de Gestantes con Patologias
Endocrinoldgicas

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en Consulta Externa de Gestantes con Patologias
Endocrinoldgicas entre el nimero total de pacientes citados en Consulta Externa de
Gestantes con Patologias Endocrinoldgicas

Evalta el rendimiento de la atencidn del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Consulta Externa de Gestantes con Patologias Endocrinoldgicas %
N° total de pacientes citados en Consulta Externa de Gestantes con Patologias Endocrinolédgicas

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mads de 75% de cumplimiento

14.4. M02.05.01.03.12.04: Curaciones de Pie Diabético

CURACIONES DE PIE DIABETICO
(UNIDAD DE DIABETES)

Porcentaje de pacientes atendidos en Curaciones de Pie Diabético

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en Curaciones de Pie Diabético entre el nimero
total de pacientes citados en Curaciones de Pie Diabético

Evalua el rendimiento de la atencidn del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Curaciones de Pie Diabético o
N° total de pacientes citados en Curaciones de Pie Diabético

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mas de 75% de cumplimiento
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14.5. M02.05.01.03.12.05: Tratamiento de Insulinoterapia

TRATAMIENTO DE INSULINOTERAPIA
(UNIDAD DE DIABETES)

Porcentaje de pacientes atendidos en Tratamiento de Insulinoterapia

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en Tratamiento de Insulinoterapia entre el nimero
total de pacientes citados en Tratamiento de Insulinoterapia

Evalua el rendimiento de la atencidn del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Tratamiento de Insulinoterapia
N° total de pacientes citados en Tratamiento de Insulinoterapia

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mds de 75% de cumplimiento

14.6. M02.05.01.03.12.06: Prevencion y Educacién en Diabetes

PREVENCION Y EDUCACION EN DIABETES
(UNIDAD DE DIABETES)

Porcentaje de pacientes atendidos en Prevencién y Educacién en Diabetes

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en Prevencién y Educacidn en Diabetes entre el
numero total de pacientes admitidos en Prevencion y Educacidn en Diabetes

Evalta el rendimiento de la atencidn del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Prevencidn y Educacidn en Diabetes %
N° total de pacientes admitidos Prevencién y Educacidn en Diabetes °

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mas de 75% de cumplimiento
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14.7. M02.05.01.03.12.07: Test Tolerancia a la Glucosa

TEST TOLERANCIA A LA GLUCOSA
(UNIDAD DE DIABETES)

Porcentaje de pacientes atendidos en Test Tolerancia a la Glucosa

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en Test Tolerancia a la Glucosa entre el niUmero
total de pacientes citados en Test Tolerancia a la Glucosa

Evalua el rendimiento de la atencidn del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Test Tolerancia a la Glucosa
N° total de pacientes citados en Test Tolerancia a la Glucosa

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mds de 75% de cumplimiento

14.8. M02.05.01.03.12.08: Reuniones Multidisciplinarias de Pie Diabético

REUNIONES MULTIDISCIPLINARIAS DE PIE DIABETICO
(UNIDAD DE DIABETES)

Porcentaje de pacientes atendidos en Reuniones Multidisciplinarias de Pie Diabético

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en Reuniones Multidisciplinarias de Pie Diabético
entre el numero total de pacientes admitidos en Reuniones Multidisciplinarias de
Pie Diabético

Evalua el rendimiento de la atencidn del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Reuniones Multidisciplinarias de Pie Diabético
N° total de pacientes admitidos en Reuniones Multidisciplinarias de Pie Diabético

%

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mads de 75% de cumplimiento
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14.9. M02.05.01.03.12.09: Evaluacion de Pacientes Nodulos Tiroideos

EVALUACION DE PACIENTES NODULOS TIROIDEOS
(UNIDAD DE TIROIDES)

Porcentaje de pacientes atendidos en Evaluacion de Pacientes Nédulos Tiroideos

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en Evaluacién de Pacientes Nédulos Tiroideos entre
el nimero total de pacientes citados en Evaluacién de Pacientes Nédulos Tiroideos

Evalua el rendimiento de la atencidn del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Evaluacion de Pacientes N6dulos Tiroideos
N° total de pacientes citados en Evaluacidn de Pacientes Nodulos Tiroideos

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mds de 75% de cumplimiento

14.10. M02.05.01.03.12.10: Ecografia de Tiroides

ECOGRAFIA DE TIROIDES
(UNIDAD DE TIROIDES)

Porcentaje de pacientes atendidos en Ecografia de Tiroides

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en Ecografia de Tiroides entre el nUmero total de
pacientes citados en Ecografia de Tiroides

Evalta el rendimiento de la atencidn del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Ecografia de Tiroides %
N° total de pacientes citados en Ecografia de Tiroides °

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mas de 75% de cumplimiento
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14.11. M02.05.01.03.12.11: Etanolizacion de Nodulos Tiroideos

ETANOLIZACION DE NODULOS TIROIDEOS
(UNIDAD DE TIROIDES)

Porcentaje de pacientes atendidos en Etanolizacién de Nédulos Tiroideos

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en Etanolizacién de Nodulos Tiroideos entre el
numero total de pacientes citados en Etanolizacion de Nodulos Tiroideos

Evalua el rendimiento de la atencidn del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Etanolizacion de N6dulos Tiroideos
N° total de pacientes citados en Etanolizaciéon de Nédulos Tiroideos

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mds de 75% de cumplimiento

14.12. M02.05.01.03.12.12: Pulsos de Metilprednisolona

PULSOS DE METILPREDNISOLONA
(UNIDAD DE TIROIDES)

Porcentaje de pacientes atendidos en Pulsos de Metilprednisolona

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en Pulsos de Metilprednisolona entre el nimero
total de pacientes citados en Pulsos de Metilprednisolona

Evalta el rendimiento de la atencidn del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Pulsos de Metilprednisolona
N° total de pacientes citados en Pulsos de Metilprednisolona

%

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mas de 75% de cumplimiento
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14.13. M02.05.01.03.12.13: Reuniones Multidisciplinarias de Cancer de Tiroides

REUNIONES MULTIDISCIPLINARIAS DE CANCER DE TIROIDES
(UNIDAD DE TIROIDES)

Porcentaje de pacientes atendidos en Reuniones Multidisciplinarias de Cancer de
Tiroides

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en Reuniones Multidisciplinarias de Cancer de
Tiroides entre el niumero total de pacientes admitidos en Reuniones
Multidisciplinarias de Cancer de Tiroides

Evalta el rendimiento de la atencidn del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Reuniones Multidisciplinarias de Cancer de Tiroides

N° total de pacientes admitidos en Reuniones Multidisciplinarias de Cancer de Tiroides o

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mas de 75% de cumplimiento

14.14. M02.05.01.03.12.14: Reuniones Multidisciplinarias de Neuroendocrinologia

REUNIONES MULTIDISCIPLINARIAS DE NEUROENDOCRINOLOGIA
(UNIDAD DE NEUROENDOCRINOLOGIA)

Porcentaje de pacientes atendidos en Reuniones Multidisciplinarias de
Neuroendocrinologia

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en Reuniones Multidisciplinarias de
Neuroendocrinologia entre el nimero total de pacientes admitidos en Reuniones
Multidisciplinarias de Neuroendocrinologia

Evalua el rendimiento de la atencidn del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Reuniones Multidisciplinarias de Neuroendocrinologia.
N° total de pacientes admitidos en Reuniones Multidisciplinarias de Neuroendocrinologia

%

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mds de 75% de cumplimiento
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TEST FUNCIONALES

(UNIDAD DE NEUROENDOCRINOLOGIA):

e Test de Ejercicio

¢ Test de Hipoglicemia insulinica para GH (hormona de crecimiento)
¢ Test de Clonidina

¢ Test de Tolerancia para GH

* Test de Supresidn con Dexametasona (Dexa 1)

e Test de tolerancia a la glucosa Largo

Porcentaje de pacientes atendidos en Test Funcionales

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en los diversos Test Funcionales entre el nimero
total de pacientes citados en los mismos Test Funcionales

Evalua el rendimiento de la atencidn del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Test de Ejercicio
N° total de pacientes citados en Test de Ejercicio

(]

N° de pacientes atendidos en Test de Hipoglicemia insulinica para GH (Hormona de Crecimiento)
N° total de pacientes citados en Test de Hipoglicemia insulinica para GH (Hormona de Crecimiento)

%

N° de pacientes atendidos en Test de Clonidina
N° total de pacientes citados en Test de Clonidina

N° de pacientes atendidos en Test de Tolerancia para GH %
N° total de pacientes citados en Test de Tolerancia para GH °

N° de pacientes atendidos en Test de Supresién con Dexametasona (Dexa 1)
N° total de pacientes citados en Test de Supresidn con Dexametasona (Dexa 1)

%

N° de pacientes atendidos en Test de tolerancia a la glucosa Largo
N° total de pacientes citados en Test de tolerancia a la glucosa Largo

%

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mds de 75% de cumplimiento
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1.1.1.M02.05.01.03.12.16: Intervencion en Diabetes |

INTERVENCION EN DIABETES |
(CLINICA DE DiA)

Porcentaje de pacientes atendidos en Intervencidn en Diabetes |

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en Intervencién en Diabetes | entre el nimero total
de pacientes admitidos Intervencién en Diabetes |

Evalua el rendimiento de la atencidn del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Intervencidn en Diabetes | %
N° total de pacientes admitidos en Intervencidn en Diabetes | °

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mads de 75% de cumplimiento

1.1.2.M02.05.01.03.12.17: Intervencion en Diabetes Il

INTERVENCION EN DIABETES Il
(CLINICA DE DIA)

Porcentaje de pacientes atendidos en Intervencidn en Diabetes Il

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en Intervencién en Diabetes Il entre el nimero total
de pacientes admitidos Intervencién en Diabetes I

Evalua el rendimiento de la atencidn del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Intervencidn en Diabetes Il o
N° total de pacientes admitidos en Intervencion en Diabetes Il °

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mads de 75% de cumplimiento
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1.1.3.M02.05.01.03.12.18: Intervencion en Diabetes Il

INTERVENCION EN DIABETES IlI
(CLINICA DE DJiA)

Porcentaje de pacientes atendidos en Intervencién en Diabetes Il

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en Intervencidn en Diabetes Ill entre el nimero
total de pacientes admitidos Intervencién en Diabetes IlI

Evalua el rendimiento de la atencidn del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Intervencion en Diabetes IlI %
N° total de pacientes admitidos en Intervencion en Diabetes Ill °

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mads de 75% de cumplimiento

1.1.4.M02.05.01.03.12.19: Intervencion en Diabetes IV

INTERVENCION EN DIABETES IV
(CLINICA DE DiA)

Porcentaje de pacientes atendidos en Intervencidn en Diabetes IV

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en Intervencidn en Diabetes IV entre el nimero
total de pacientes admitidos Intervencidn en Diabetes IV

Evalua el rendimiento de la atencidn del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Intervencidn en Diabetes IV %
N° total de pacientes admitidos en Intervencidn en Diabetes IV °

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mas de 75% de cumplimiento
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1.1.5.M02.05.01.03.12.20: Educacion en Diabetes

EDUCACION EN DIABETES
(CLINICA DE DIA)

Porcentaje de pacientes atendidos en Educacién en Diabetes

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en Educacion en Diabetes entre el nUmero total de
pacientes admitidos en Educacién en Diabetes

Evalua el rendimiento de la atencidn del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Educacion en Diabetes %
N° total de pacientes admitidos en Educacion en Diabetes °

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mds de 75% de cumplimiento

1.1.6.M02.05.01.03.12.21: Evaluacién de Pie en Riesgo

EVALUACION DE PIE EN RIESGO
(CLINICA DE DiA)

Porcentaje de pacientes atendidos en Reuniones Multidisciplinarias de
Neuroendocrinologia

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el
numero de pacientes atendidos en Evaluacidn de Pie en Riesgo entre el nimero
total de pacientes citados en Evaluacion de Pie en Riesgo

Evalua el rendimiento de la atencidn del servicio de los medicos del servicio de
Endocrinologia sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una
unidad de tiempo (dia, semana, mes, etc)

N° de pacientes atendidos en Evaluacién de Pie en Riesgo
N° total de pacientes citados en Evaluacidn de Pie en Riesgo

%

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Mensual

Servicio de Endocrinologia

Mas de 75% de cumplimiento
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15.  Matriz de Riesgos de Endocrinologia - Nivel 5

15.1. M02.05.01.03.12.01: Atencion de consulta externa de Endocrinologia

Macroproceso (Nivel 0) Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel 1) Atencion de Salud
Subproceso (Nivel 2) Atencién de Consulta Externa
Subproceso (Nivel 3) Atencién de Consulta Externa Adultos

Subproceso (Nivel 4)| Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia

Procedimiento (Nivel 5) Atencién de consulta externa de Endocrinologia

Atender, evaluar, diagnosticar, tratar y controlar a pacientes en

Actividad la especilidad de Endocrinologia

Brindar la atencidn a los pacientes del Servicio de
Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente
programadas a fin de realizar la evaluacién integral y/o control
posterior a consulta periddica y/o procedimientos ambulatorios
recibidos en el servicio de Endocrinologia y/o otros indicados o
requeridos por médico especialista en anterior cita.

Descripcidon

Ubicacion (Departamento,

) o Lima, Lima, Jesds Maria
Ciudad, Distrito)

Operativo, estratégico y normativo

ALTO NIVEL DE SOLICITUDES PARA REPROGRAMACION DE RECITAS

Que paciente asista sin previos resultados previamente
Causa N2 01 |[solicitados (laboratorio, imagenologia, procedimientos
ambulatorios previos, otros) necesarios para la atencién

Causa N202 |Nivel de desercion de citas (no asiste o llega tarde)

Los resultados no se encuentren en la Historia Clinica y/o
Causa N2 03 [sistemas correspondientes oportunamente (KANTERON, EssiLab,
SGSS, etc)

CausaN® 3 Causa N°1
Tecnolgico Operativo

Diagrama Causa — Efecto
(Ishikawa)

Alto nivel de solicitudes
[para reprogramacion
CausaN° 2 de recitas

Operativo { Estratégico

Muy Bajo 0.05
Bajo 0.10
Moderado 0.20
Alto 0.40 0.40
Muy alto 0.80
Moderada . Alto 0.40

Puntuacion del Riesgo = Probabilidad x

A 0.200 Prioridad del Riesgo Alta Prioridad
impacto

Evitar riesgo

Mitigar Riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccién

No Aplica

Alto nivel de desercidn de citas

* Mejorar el procedimiento de atencidn con una estandarizacién con politicas de procedimiento
y servicio al cliente ad-hoc para la Atencién de Consulta Externa Adultos.

e Impulsar que siempre este la HC en la fecha de la cita y que la misma cuente con todos los
resultados de los exdmenes previamente solicitados

* Impulsar estrategias de confirmaciéon de asistencia a las citas programadas, verificando que los
citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

* Fomentar que se cuente oportunamente con la programacion asistencial de los diferentes
servicios de la especialidad

* Impulsar que se dé cumplimiento a la normativa vigente (Ejemplo: politica de 1 Tec.
Enfermeria por 4 consultorios)
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15.2. M02.05.01.03.12.02: Atencion de consulta externa de Tiroides

Macroproceso (Nivel 0) Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel 1) Atencidén de Salud
Subproceso (Nivel 2) Atencién de Consulta Externa
Subproceso (Nivel 3) Atencidn de Consulta Externa Adultos

Subproceso (Nivel 4)| Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia

Procedimiento (Nivel 5) Atencidn en Consulta Externa de Tiroides

Atender, evaluar, diagnosticar, tratar y controlar a pacientes en

Actividad
ctividad), especilidad de Endocrinologia

Brindar la atencién a los pacientes del Servicio de
Endocrinologia, en Consulta Externa de Tiroides, cuyas
atenciones hayan sido previamente programadas a fin de
Descripcidn|realizar la evaluacién integral y/o control posterior a consulta
periddica y/o procedimientos ambulatorios recibidos en el
servicio de Endocrinologia y/o otros indicados o requeridos por
médico especialista en anterior cita.

Ubicacién (Departamento,

Lima, Lima, Jesus Maria
Ciudad, Distrito)

Operativo, estratégico y normativo

ALTO NIVEL DE SOLICITUDES PARA REPROGRAMACION DE RECITAS

Que paciente asista a su en Consulta Externa de Tiroides sin
previos resultados previamente solicitados (laboratorio,
imagenologia, procedimientos ambulatorios previos, otros)
necesarios para la atencion

Causa N2 01

Causa N2 02 |Nivel de desercién de citas (no asiste o llega tarde)

Los resultados no se encuentren en la Historia Clinica y/o
Causa N2 03 [sistemas correspondientes oportunamente (KANTERON, EssilLab,
SGSS, etc)

Causa N° 3 Causa N° 1
Tecnokigico Operativo

Diagrama Causa — Efecto
(Ishikawa)

Alto nivel de solicitudes
[para reprogramacion
CausaN® 2 de recitas

Operativo | Estratégico

Muy Bajo
Bajo 0.10
Moderado 0.20
Alto 0.40 0.40
Muy alto
Moderada . Alto 0.40

Puntuacién del Riesgo = Probabilidad x

) 0.200 Prioridad del Riesgo Alta Prioridad
impacto

Mitigar Riesgo

Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccion

No Aplica

Alto nivel de desercién de citas

* Mejorar el procedimiento de atencién con una estandarizacién con politicas de procedimiento
y servicio al cliente ad-hoc para la Atencién de Consulta Externa Adultos.

* Impulsar que siempre este la HC en la fecha de la cita y que la misma cuente con todos los
resultados de los exdmenes previamente solicitados

* Impulsar estrategias de confirmacidn de asistencia a las citas programadas, verificando que los
citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

* Fomentar que se cuente oportunamente con la programacién asistencial de los diferentes
servicios de la especialidad

e Impulsar que se dé cumplimiento a la normativa vigente (Ejemplo: politica de 1 Tec.
Enfermeria por 4 consultorios)
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Macroproceso (Nivel 0) Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel 1) Atencién de Salud
Subproceso (Nivel 2) Atencidn de Consulta Externa
Subproceso (Nivel 3) Atencidn de Consulta Externa Adultos

Subproceso (Nivel 4)| Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia

Atencién en Consulta Externa de Gestantes con Patologias

Procedimiento (Nivel 5) Endocrinologicas

Atender, evaluar, diagnosticar, tratar y controlar a pacientes en

Actividad la especilidad de Endocrinologia

Brindar la atencién en Consulta Externa de Gestantes con
Patologias Endocrinoldgicas a las pacientes del Servicio de
Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente
Descripcién|programadas a fin de realizar la evaluacién integral y/o control
posterior a consulta periddica y/o procedimientos ambulatorios
recibidos en el servicio de Endocrinologia y/o otros indicados o
requeridos por médico especialista en anterior cita.

Ubicacién (Departamento,

Lima, Lima, Jesis Maria
Ciudad, Distrito)

Operativo, estratégico y normativo

ALTO NIVEL DE SOLICITUDES PARA REPROGRAMACION DE RECITAS

Que la paciente asista a su Consulta Externa de Gestantes con
Patologias Endocrinoldgicas sin previos resultados previamente
solicitados (laboratorio, imagenologia, procedimientos
ambulatorios previos, otros) necesarios para la atencién

Causa N2 01

Causa N2 02 |Nivel de desercion de citas (no asiste o llega tarde)

Los resultados no se encuentren en la Historia Clinica y/o
Causa N2 03 |sistemas correspondientes oportunamente (KANTERON, EssilLab,
SGSS, etc)

CausaN*3 Causa N°1

Tecnolgico

Diagrama Causa — Efecto
(Ishikawa)

Alto nivel de solicitudes:

Operativo | Estratégico para

CausaN®2

Muy Bajo
Bajo
Moderado
Alto

Muy alto
Moderada . Alto

Puntuacion del Riesgo = Probabilidad x

. Alta Prioridad
impacto

Prioridad del Riesgo

Mitigar Riesgo

Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direcciéon

No Aplica

Alto nivel de desercidn de citas

* Mejorar el procedimiento de atencién con una estandarizacién con politicas de procedimiento
y servicio al cliente ad-hoc para la Atencién de Consulta Externa Adultos.

¢ Impulsar que siempre este la HC en la fecha de la cita y que la misma cuente con todos los
resultados de los exdmenes previamente solicitados

e Impulsar estrategias de confirmacion de asistencia a las citas programadas, verificando que los
citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

* Fomentar que se cuente oportunamente con la programacién asistencial de los diferentes
servicios de la especialidad

* Impulsar que se dé cumplimiento a la normativa vigente (Ejemplo: politica de 1 Tec.
Enfermeria por 4 consultorios)
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15.4. M02.05.01.03.12.04: Curaciones de Pie Diabético

Macroproceso (Nivel 0) Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel 1) Atencién de Salud
Subproceso (Nivel 2) Atencion de Consulta Externa
Subproceso (Nivel 3) Atencion de Consulta Externa Adultos

Subproceso (Nivel 4)|Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia

Curaciones de Pie Diabético

P dimiento (N 5
rocedimiento (N 5) (Unidad de Diabetes)

Actividad |Atender y tratar a pacientes con Curaciones de Pie Diabético

Brindar la atencidn a los pacientes del Servicio de
Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente
programadas a fin de realizar el Tratamiento con Curaciones de
Pie Diabético

Descripcidn

Ubicacién (Departamento,

Lima, Lima, Jesus Maria
Ciudad, Distrito)

Operativo, estratégico y normativo

INCREMENTO DE SOLICITUDES DE REPROGRAMACION DE RECITAS POR NO ATENCION

Que no se cuente con medicinas adhoc para realizar Curaciones
de Pie Diabético al paciente en la fecha de la cita

Causa N2 01

Causa N202 |Nivel de desercion de citas

La Historia clinica no este oportunamente dejando a ciegas al

Causa N2 03 - . S .
especialista previo al inicio de tratamiento

Causa N*3 Causa N* 1
Tecnologico Operativo

Diagrama Causa — Efecto
(Ishikawa)

Incramento de solicitudes
de reprogramacion de
re-citas por MO atencion

Operativo / Estratégico
Causa N* 2

Muy Bajo
Bajo 0.10
Moderada . . Moderado 0.20
Alta . Alto 0.40
Muy Alta Muy alto 0.80 0.80

Moderada . Alto 0.80

Puntuacién del Riesgo = Probabilidad x

. 0.400 Prioridad del Riesgo Alta Prioridad
impacto

Mitigar Riesgo Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccion

No Aplica

Incremento en la solicitud de reprogramacion de citas

* Mejorar el procedimiento de atencidn con una estandarizacién con politicas de procedimiento
y servicio al cliente ad-hoc para la Atencién de Consulta Externa Adultos.

e Impulsar que siempre este la HC en la fecha de la cita y que la misma cuente con todos los
resultados de los exdmenes previamente solicitados

e Impulsar estrategias de confirmacidn de asistencia a las citas programadas, verificando que
los citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

* Fomentar que se cuente oportunamente con la programacion asistencial de los diferentes
servicios de la especialidad

¢ Hacer seguimiento y control de la llegada de farmacos necesarios para el tratamiento de
Curaciones de Pie Diabético
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15.5. M02.05.01.03.12.05: Tratamiento de Insulinoterapia

Macroproceso (Nivel 0) Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel 1) Atencion de Salud
Subproceso (Nivel 2) Atencion de Consulta Externa
Subproceso (Nivel 3) Atencion de Consulta Externa Adultos

Subproceso (Nivel 4)|Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia

Tratamiento de Insulinoterapia

Procedimiento (N 5
rocedimiento (N 5) (Unidad de Diabetes)

Actividad |Atender y tratar a pacientes con Tratamiento de Insulinoterapia

Brindar la atencidn a los pacientes del Servicio de
Descripcién|Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente
programadas a fin de realizar el Tratamiento de Insulinoterapia

Ubicacion (Departamento,

i .. !llima, Lima, Jesus Maria
Ciudad, Distrito)

Operativo, estratégico y normativo

INCREMENTO DE SOLICITUDES DE REPROGRAMACION DE RECITAS POR NO ATENCION

Que no se cuente con la medicina adhoc para realizar el
Tratamiento de Insulinoterapia al paciente en la fecha de la cita

Causa N2 01

Causa N2 02 |Nivel de desercion de citas

La Historia clinica no este oportunamente dejando a ciegas al

Causa N2 03 . . . .
especialista previo al inicio de tratamiento

CausaN*3 Causa N" 1
Tecnaligica Operativa

Diagrama Causa — Efecto
(Ishikawa)

Muy Baja Muy Bajo
Baja . Bajo 0.10
Moderada . . Moderado 0.20
Alto 0.40
Muy alto
Moderada . Alto

Puntuacién del Riesgo = Probabilidad x

. 0.400 Prioridad del Riesgo Alta Prioridad
impacto

Mitigar Riesgo

Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccién

No Aplica

Incremento en la solicitud de reprogramacion de citas

e Mejorar el procedimiento de atencidn con una estandarizacidn con politicas de procedimiento
y servicio al cliente ad-hoc para la Atencién de Consulta Externa Adultos.

* Impulsar que siempre este la HC en la fecha de la cita y que la misma cuente con todos los
resultados de los exdmenes previamente solicitados

e Impulsar estrategias de confirmacién de asistencia a las citas programadas, verificando que
los citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

¢ Fomentar que se cuente oportunamente con la programacion asistencial de los diferentes
servicios de la especialidad

* Hacer seguimiento y control de la llegada de farmacos necesarios para el Tratamiento de
Insulinoterapia
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15.6. M02.05.01.03.12.06: Prevencion y Educacién en Diabetes

Macroproceso (Nivel 0) Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel 1) Atencion de Salud
Subproceso (Nivel 2) Atencion de Consulta Externa
Subproceso (Nivel 3) Atencion de Consulta Externa Adultos

Subproceso (Nivel 4)|Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia

Prevencion y Educacion en Diabetes

Py dimi N
rocedimiento (N 5) (Unidad de Diabetes)

Atender, prevenir y educacar a los pacientes sobre la diabetes

Actividad B
en forma grupal, dentro del servicio de Endocrinologia

Brindar la atencion a los pacientes del Servicio de
Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente
programadas a fin de incluirlos en el programa de prevencién y
educacién en diabetes (control de enfermeria y charlas,
endocrinologia, psicologia y nutricién)

Ubicacién (Departamento,

Lima, Lima, Jesus Maria
Ciudad, Distrito) !

Operativo, estratégico y normativo

ALTO NIVEL DE SOLICITUDES PARA REPROGRAMACION DE RECITAS

Nivel de desercion de citas por diversos imprevistos (no asiste o
llega tarde)

Causa N2 01

Que paciente no llegue a entender la importancia del programa

Causa N2 02
de prevencion y educacion en diabetes y desista de participar.

Falta de Personal del Equipo Multidisciplinario: la enfermera 'y
Causa N2 03 |los especialistas en psicologia y nutricionista no esten
disponibles para la atencién oportunamente.

En caso faltara un lugar fisico para el programa de prevencién y
educacion en diabetes, que sea exclusivo de preferencia, podria
ocasionar cruces o alguna circusntacia de NO atencion,
perdiendose la cita.

Causa N2 04

Gausa N° 3 Causa N° 1

Operativo Operativo / Estratégico

Diagrama Causa — Efecto
(Ishikawa)

Alto nivel de solicitudes

Operativo Operativo / Estratégico para repragramacion
Gausa N° 4 Causa N° 2 de ro-citas

Muy Bajo 0.05

Bajo 0.10

Moderado 0.20
Alto 0.40 0.40

Muy alto 0.80
Moderada . Alto 0.40

Puntuacién del Riesgo = Probabilidad x 0.200 Prioridad del Riesgo Alta Prioridad
impacto

Mitigar Riesgo Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccién

No Aplica

Alto nivel de desercién de citas

* Mejorar el procedimiento de atencién con una estandarizacién con politicas de procedimiento
y servicio al cliente ad-hoc para la Atencién de Consulta Externa Adultos.

* Impulsar que siempre este la HC en la fecha de la cita y que la misma cuente con todos los
resultados de los exdmenes previamente solicitados

* Impulsar estrategias de confirmacidn de asistencia a las citas programadas, verificando que
los citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

* Fomentar que se cuente oportunamente con la programacion asistencial de los diferentes
servicios de la especialidad

* Impulsar la folleteria para ayudar a la informacién del programa de prevencién y educacién
en diabetes, previo a su cita e inclusién en este al paciente.
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Macroproceso (Nivel 0) Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel 1) Atencion de Salud
Subproceso (Nivel 2) Atencion de Consulta Externa
Subproceso (Nivel 3) Atencion de Consulta Externa Adultos

Subproceso (Nivel 4)|Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia

Test Tolerancia a la Glucosa

Procedimiento (N 5) (Unidad de Diabetes)

Actividad |Atender y evaluar al paciente con Test Tolerancia a la Glucosa

Brindar la atencidn a los pacientes del Servicio de
Descripcidn|Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente
programadas a fin de realizar el Test Tolerancia a la Glucosa

Ubicacién (Departamento,

K . ’llima, Lima, Jesus Maria
Ciudad, Distrito)

Operativo, estratégico y normativo

INCREMENTO DE SOLICITUDES DE REPROGRAMACION DE RECITAS POR NO ATENCION

Que no se encuentre operativo el equipo y/o reactivos para
Causa N2 01 |[realizar el procedimiento: Test Tolerancia a la Glucosa al
paciente en la fecha de la cita

Causa N2 02 |Nivel de desercion de citas

Que no pueda accesarse al sistema, citas y/o H.C., mas aun si el
Causa N2 03 |paciente tuviera alguna caracteristica o indicacidn particular y
no se puede visualizar previo a la prueba.

Causa N* 3 Causa N° 1
Tecnoltgico Operativa

Diagrama Causa — Efecto
(Ishikawa)

de mpmg:nadm de
re-gitas por NO atencion
Muy Bajo 0.05
Bajo 0.10
Moderado 0.20
Alto 0.40 0.40
Muy alto 0.80
Moderada . Alto 0.40
Puntuacién del 'Rlesgo = Probabilidad x Prioridad del Riesgo Alta Prioridad
impacto

Mitigar Riesgo

Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccién

No Aplica

Incremento en la solicitud de reprogramacion de citas

* Mejorar el procedimiento de atencidn con una estandarizacidn con politicas de procedimiento
y servicio al cliente ad-hoc para la Atencién de Consulta Externa Adultos.

* Tenerse redundancia en los sistemas para accesar a ellos en caso de fallas del principal

¢ Impulsar estrategias de confirmacion de asistencia a las citas programadas, verificando que
los citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

e Fomentar que se cuente oportunamente con la programacion asistencial de los diferentes
servicios de la especialidad

¢ Hacer seguimiento y control a la operatividad y perfecto funcionamiento de equipos
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Macroproceso (Nivel 0) Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel 1) Atencién de Salud
Subproceso (Nivel 2) Atencién de Consulta Externa
Subproceso (Nivel 3) Atencién de Consulta Externa Adultos

Subproceso (Nivel 4) Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia

Reuniones Multidisciplinarias de Pie Diabético

(Unidad de Diabetes)

Atender, evaluar, diagnosticar y proponer optimizaciones de
tratamientos y/o ordenes de evaluaciones complejas.

Procedimiento (N 5)

Actividad

Brindar la atencidn a los pacientes del Servicio de Endocrinologia, cuyas
atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar la
Descripcidn|evaluacion integral con equipo multidisciplinario convocado por
especialista para Reuniones Multidisciplinarias de Pie Diabético en la
Unidad de Diabetes

Ubicacion (Departamento,

. .~ 'ILima, Lima, Jesus Maria
Ciudad, Distrito)

Operativo, estratégico y normativo

ALTO NIVEL DE SOLICITUDES PARA REPROGRAMACION DE RECITAS

Que paciente asista sin previos resultados previamente solicitados
Causa N2 01 |[(laboratorio, imagenologia, procedimientos ambulatorios previos,
otros) necesarios para la atencion

Causa N2 02 |Nivel de desercion de citas (no asiste o llega tarde)

Que los resultados no se encuentren en la Historia Clinica y/o sistemas

Causa N2 03 . .
“ correspondientes oportunamente (KANTERON, EssiLab, SGSS, etc)

Que médicos de las otras especialidades no asistan a la convocatoria de

C Ne 04
ausa Reuniones Multidisciplinarias de Pie Diabético

Causa N° 3 Causa N®1
Tecnolbgico Operativo

Diagrama Causa — Efecto
(Ishikawa)

(o] i 2 Incremento de solicitudes
perativo Operativo | Estratégico de o
Causa N° 4 Causa N° 2 re-citas por NO atencién

Muy Bajo
Bajo 0.10
Moderado 0.20
Alto 0.40
Muy alto 0.80
Moderada . Alto 0.80

Puntuacion del Riesgo = Probabilidad x

. 0.400 Prioridad del Riesgo Alta Prioridad
impacto

Mitigar Riesgo Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccién

No Aplica

Alto nivel de desercién de citas

* Mejorar el procedimiento de atencion con una estandarizacion con politicas de procedimiento y
servicio al cliente ad-hoc para la Atencidn de Consulta Externa Adultos.

o Impulsar que siempre este la HC en la fecha de la cita y que la misma cuente con todos los resultados
de los examenes previamente solicitados

* Impulsar estrategias de confirmacién de asistencia a las citas programadas, verificando que los
citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

* Fomentar que los especialistas convocados para Reunidon Multidisciplinaria de Pie Diabético esten
siempre de manera oportuna.
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15.9. M02.05.01.03.12.09: Evaluacion de Pacientes Nodulos Tiroideos

Macroproceso (Nivel 0) Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel 1) Atencion de Salud
Subproceso (Nivel 2) Atencion de Consulta Externa
Subproceso (Nivel 3) Atencion de Consulta Externa Adultos

Subproceso (Nivel 4)|Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia

Evaluacién de Pacientes Nédulos Tiroideos

(Unidad De Tiroides)

Atender y evaluar al paciente con Evaluacion de Pacientes
Nodulos Tiroideos

Brindar la atencidn a los pacientes del Servicio de
Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente
programadas a fin de realizar la Evaluacién de Pacientes
Nédulos Tiroideos

Procedimiento (N 5)

Actividad

Descripcidon

Ubicacion (Departamento,

i .. !llima, Lima, Jesus Maria
Ciudad, Distrito)

Operativo, estratégico y normativo

INCREMENTO DE SOLICITUDES DE REPROGRAMACION DE RECITAS POR NO ATENCION

Que no se encuentre operativo el equipo para realizar el
Causa N2 01 |procedimiento: Evaluacion de Pacientes Nodulos Tiroideos al
paciente en la fecha de la cita

Causa N2 02 |Nivel de desercion de citas

Que no pueda accesarse al sistema, citas y/o H.C., mas aun si el
Causa N2 03 |paciente tuviera alguna caracteristica o indicacién particular y
no se puede visualizar previo a la prueba.

Causa N* 3 Causa N* 1

Tecnologico Qperativa

Diagrama Causa — Efecto
(Ishikawa)

Incremento de solicitudes
de reprogramacion de
CausaN°2 re-citas por NO atencion

Operativo | Estratégicn

Muy Bajo
Bajo 0.10
Moderado 0.20
Alto 0.40 0.40
Muy alto 0.80
Moderada . Alto 0.40

Puntuacién del Riesgo = Probabilidad x
impacto

Prioridad del Riesgo Alta Prioridad

Mitigar Riesgo

Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccién

No Aplica

Incremento en la solicitud de reprogramacion de citas

* Mejorar el procedimiento de atencidn con una estandarizacidn con politicas de procedimiento
y servicio al cliente ad-hoc para la Atencién de Consulta Externa Adultos.

* Tenerse redundancia en los sistemas para accesar a ellos en caso de fallas del principal

e Impulsar estrategias de confirmacidn de asistencia a las citas programadas, verificando que
los citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

e Fomentar que se cuente oportunamente con la programacion asistencial de los diferentes
servicios de la especialidad

* Hacer seguimiento y control a la operatividad y perfecto funcionamiento de equipos
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15.10. M02.05.01.03.12.10: Ecografia de Tiroides

Macroproceso (Nivel 0) Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel 1) Atencion de Salud
Subproceso (Nivel 2) Atencion de Consulta Externa
Subproceso (Nivel 3) Atencion de Consulta Externa Adultos

Subproceso (Nivel 4)|Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia

Ecografia de Tiroides

Procedimiento (N 5) (Unidad de Tiroides)

Actividad |Atender y evaluar al paciente con Ecografia de Tiroides

Brindar la atencidn a los pacientes del Servicio de
Descripcién|Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente
programadas a fin de realizar la Ecografia de Tiroides

Ubicacion (Departamento,

i .. !llima, Lima, Jesus Maria
Ciudad, Distrito)

Operativo, estratégico y normativo

INCREMENTO DE SOLICITUDES DE REPROGRAMACION DE RECITAS POR NO ATENCION

Que no se encuentre operativo el equipo para realizar el
Causa N201 |procedimiento: Ecografia de Tiroides al paciente en la fecha de
la cita

Causa N202 |Nivel de desercién de citas

Que no pueda accesarse al sistema, citas y/o H.C., mas aun si el
Causa N2 03 [paciente tuviera alguna caracteristica o indicacidn particular y
no se puede visualizar previo a la prueba.

CausaN* 3 Causa N* 1
Tecnalogico Operativo

Diagrama Causa — Efecto
(Ishikawa)

Incremento de solicitedes
de reprogramacion de
fe-citas por NO atencion

Opesativo | Estratégico
CausaN°2

Muy Bajo 0.05
Bajo 0.10
Moderado 0.20
Alto 0.40 0.40
Muy alto 0.80
Moderada . Alto 0.40

Puntuacidn del Riesgo = Probabilidad x

. 0.200 Prioridad del Riesgo Alta Prioridad
impacto

Mitigar Riesgo Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccién

No Aplica

Incremento en la solicitud de reprogramacién de citas

¢ Mejorar el procedimiento de atencidn con una estandarizacién con politicas de procedimiento
y servicio al cliente ad-hoc para la Atencién de Consulta Externa Adultos.

¢ Tenerse redundancia en los sistemas para accesar a ellos en caso de fallas del principal

* Impulsar estrategias de confirmacién de asistencia a las citas programadas, verificando que
los citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

e Fomentar que se cuente oportunamente con la programacion asistencial de los diferentes
servicios de la especialidad

* Hacer seguimiento y control a la operatividad y perfecto funcionamiento de equipos
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Macroproceso (Nivel 0) Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel 1) Atencion de Salud
Subproceso (Nivel 2) Atencion de Consulta Externa
Subproceso (Nivel 3) Atencion de Consulta Externa Adultos

Subproceso (Nivel 4)|Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia

Etanolizacion de Nédulos Tiroideos

(Unidad de Tiroides)

Atender y tratar a pacientes con Tratamiento de Etanolizacion
de No6dulos Tiroideos

Brindar la atencidn a los pacientes del Servicio de
Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente
programadas a fin de realizar el Tratamiento de Etanolizacion
de No6dulos Tiroideos

Procedimiento (N 5)

Actividad

Descripcion

Ubicaciéon (Departamento,

i .. !llima, Lima, Jesus Maria
Ciudad, Distrito)

Operativo, estratégico y normativo

INCREMENTO DE SOLICITUDES DE REPROGRAMACION DE RECITAS POR NO ATENCION
Que no se cuente con las medicinas para el Tratamiento de
Causa N2 01 |Etanolizacién de Nédulos Tiroideos para realizar al paciente en
la fecha de la cita

Causa N202 |Nivel de desercion de citas

La Historia clinica no este oportunamente dejando a ciegas al

Causa N2 03 . K L )
especialista previo al inicio de tratamiento

CausaN* 3 Causa N* 1
Tecnologico Operativo

Diagrama Causa — Efecto
(Ishikawa)

Muy Baja Muy Bajo
Baja . Bajo 0.10
Moderada 5 . Moderado 0.20
Alto 0.40
Muy alto
Moderada . Alto

Puntuacién del Riesgo = Probabilidad x

) 0.400 Prioridad del Riesgo Alta Prioridad
impacto

Mitigar Riesgo Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccién

No Aplica

Incremento en la solicitud de reprogramacion de citas

e Mejorar el procedimiento de atencidn con una estandarizacidn con politicas de procedimiento
y servicio al cliente ad-hoc para la Atencién de Consulta Externa Adultos.

* Impulsar que siempre este la HC en la fecha de la cita y que la misma cuente con todos los
resultados de los exdmenes previamente solicitados

e Impulsar estrategias de confirmacidn de asistencia a las citas programadas, verificando que
los citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

* Fomentar que se cuente oportunamente con la programacion asistencial de los diferentes
servicios de la especialidad

* Hacer seguimiento y control de la llegada de farmacos necesarios para el Tratamiento de
Etanolizacion de Nédulos Tiroideos
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Macroproceso (Nivel 0) Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel 1) Atencion de Salud
Subproceso (Nivel 2) Atencion de Consulta Externa
Subproceso (Nivel 3) Atencion de Consulta Externa Adultos

Subproceso (Nivel 4)|Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia

Pulsos de Metilprednisolona

(Unidad de Tiroides)

Atender y tratar a pacientes con Tratamiento con Pulsos de
Metilprednisolona

Brindar la atencidn a los pacientes del Servicio de
Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente
programadas a fin de realizar el Tratamiento con Pulsos de
Metilprednisolona

Procedimiento (N 5)

Actividad

Descripcion

Ubicaciéon (Departamento,

i .. !llima, Lima, Jesus Maria
Ciudad, Distrito)

Operativo, estratégico y normativo

INCREMENTO DE SOLICITUDES DE REPROGRAMACION DE RECITAS POR NO ATENCION
Que no se cuente con las medicinas adhoc para realizar el
Causa N2 01 (Tratamiento de Pulsos de Metilprednisolona al paciente en la
fecha de la cita

Causa N202 |Nivel de desercion de citas

La Historia clinica no este oportunamente dejando a ciegas al

Causa N2 03 . K L )
especialista previo al inicio de tratamiento

Causa N* 3 Causa N* 1
Tecnalogico Operativa

Diagrama Causa — Efecto
(Ishikawa)

Muy Baja Muy Bajo
Baja . Bajo 0.10
Moderada 5 . Moderado 0.20
Alto 0.40
Muy alto
Moderada . Alto

Puntuacién del Riesgo = Probabilidad x

) 0.400 Prioridad del Riesgo Alta Prioridad
impacto

Mitigar Riesgo Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccién

No Aplica

Incremento en la solicitud de reprogramacion de citas

e Mejorar el procedimiento de atencidn con una estandarizacidn con politicas de procedimiento
y servicio al cliente ad-hoc para la Atencién de Consulta Externa Adultos.

* Impulsar que siempre este la HC en la fecha de la cita y que la misma cuente con todos los
resultados de los exdmenes previamente solicitados

e Impulsar estrategias de confirmacidn de asistencia a las citas programadas, verificando que
los citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

* Fomentar que se cuente oportunamente con la programacion asistencial de los diferentes
servicios de la especialidad

* Hacer seguimiento y control de la llegada de farmacos necesarios para el Tratamiento con
Pulsos de Metilprednisolona
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Macroproceso (Nivel 0) Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel 1) Atencién de Salud
Subproceso (Nivel 2) Atencién de Consulta Externa
Subproceso (Nivel 3) Atencién de Consulta Externa Adultos

Subproceso (Nivel 4) Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia

Reuniones Multidisciplinarias de Cancer de Tiroides

(Unidad de Tiroides)

Atender, evaluar, diagnosticar y proponer optimizaciones de
tratamientos y/o ordenes de evaluaciones complejas.

Procedimiento (N 5)

Actividad

Brindar la atencidn a los pacientes del Servicio de Endocrinologia, cuyas
atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar la
Descripcidn|evaluacion integral con equipo multidisciplinario convocado por
especialista para Reuniones Multidisciplinarias de Cancer de Tiroides en
la Unidad de Tiroides

Ubicacion (Departamento,

Lima, Lima, Jests Mari;
Ciudad, Distrito) ima, Lima, Jests Maria

Operativo, estratégico y normativo

ALTO NIVEL DE SOLICITUDES PARA REPROGRAMACION DE RECITAS

Que paciente asista sin previos resultados previamente solicitados
Causa N2 01 |[(laboratorio, imagenologia, procedimientos ambulatorios previos,
otros) necesarios para la atencion

Causa N2 02 |Nivel de desercion de citas (no asiste o llega tarde)

Que los resultados no se encuentren en la Historia Clinica y/o sistemas

Causa N2 03 . .
correspondientes oportunamente (KANTERON, EssiLab, SGSS, etc)

Que médicos de las otras especialidades no asistan a la convocatoria de

C Ne 04
ausa Reuniones Multidisciplinarias de Cancer de Tiroides

Causa N° 3 Causa N® 1
Tecnalbgic Operative

Diagrama Causa — Efecto
(Ishikawa)

Operativo - Incremento de solicitudes
e Operativo ! Estratégico de de
recitas por NO atencidn

Causa N° 4 Causa N* 2

Muy Bajo
Bajo
Moderado
Alto

Muy alto 0.80
Moderada . Alto 0.80

Puntuacion del Riesgo = Probabilidad x

| 0.400 Prioridad del Riesgo Alta Prioridad
impacto

Mitigar Riesgo Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccién

No Aplica

Alto nivel de desercién de citas

* Mejorar el procedimiento de atencion con una estandarizacion con politicas de procedimiento y
servicio al cliente ad-hoc para la Atencidn de Consulta Externa Adultos.

o Impulsar que siempre este la HC en la fecha de la cita y que la misma cuente con todos los resultados
de los examenes previamente solicitados

* Impulsar estrategias de confirmacion de asistencia a las citas programadas, verificando que los
citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

* Fomentar que los especialistas convocados para Reuniones Multidisciplinarias de Cancer de Tiroides
esten siempre de manera oportuna.
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15.14. M02.05.01.03.12.14: Reuniones Multidisciplinarias de Neuroendocrinologia
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Macroproceso (Nivel 0) Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel 1) Atencién de Salud
Subproceso (Nivel 2) Atencion de Consulta Externa
Subproceso (Nivel 3) Atencién de Consulta Externa Adultos

Subproceso (Nivel 4) Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia

Reuniones Multidisciplinarias de Neuroendocrinologia

Procedimiento (N 5
(N'5) (Unidad de Neuroendocrinologia)

Atender, evaluar, diagnosticar y proponer optimizaciones de

Actividad R . .
tratamientos y/o ordenes de evaluaciones complejas.

Brindar la atencidn a los pacientes del Servicio de Endocrinologia, cuyas
atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar la
Descripcidn|evaluacion integral con equipo multidisciplinario convocado por
especialista para Reuniones Multidisciplinarias de Neuroendocrinologia
en la Unidad de Neuroendocrinologia

Ubicacion (Departamento,

Lima, Lima, Jests Maria
Ciudad, Distrito)

Operativo, estratégico y normativo

ALTO NIVEL DE SOLICITUDES PARA REPROGRAMACION DE RECITAS

Que paciente asista sin previos resultados previamente solicitados
Causa N2 01 |[(laboratorio, imagenologia, procedimientos ambulatorios previos,
otros) necesarios para la atencion

Causa N2 02 |Nivel de desercion de citas (no asiste o llega tarde)

Que los resultados no se encuentren en la Historia Clinica y/o sistemas

o
Causa N2 03 correspondientes oportunamente (KANTERON, EssiLab, SGSS, etc)

Que médicos de las otras especialidades no asistan a la convocatoria de

Causa N2 04 . e : 0
Reuniones Multidisciplinarias de Neuroendocrinologia

Causa N® 3 Causa N* 1
Tecnalbgico Operative

Diagrama Causa — Efecto
(Ishikawa)

Operativo . Incremento de solicitudes:
e Operativo [ Estratégico
Causa N° 4 Causa N* 2 racitag por NO atencin

Muy Bajo
Bajo
Moderado
Alto

Muy alto 0.80
Moderada . Alto 0.80

Puntuacion del Riesgo = Probabilidad x

. 0.400 Prioridad del Riesgo Alta Prioridad
impacto

Mitigar Riesgo Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccién

No Aplica

Alto nivel de desercién de citas

* Mejorar el procedimiento de atencién con una estandarizacion con politicas de procedimiento y
servicio al cliente ad-hoc para la Atencidn de Consulta Externa Adultos.

* Impulsar que siempre este la HC en la fecha de la cita y que la misma cuente con todos los resultados
de los examenes previamente solicitados

* Impulsar estrategias de confirmacion de asistencia a las citas programadas, verificando que los
citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

* Fomentar que los especialistas convocados para Reunién Multidisciplinarias de Neuroendocrinologia
esten siempre de manera oportuna.
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15.15. M02.05.01.03.12.15: Test Funcionales
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Macroproceso (Nivel 0) Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel 1) Atencion de Salud
Subproceso (Nivel 2) Atencion de Consulta Externa
Subproceso (Nivel 3) Atencion de Consulta Externa Adultos

Subproceso (Nivel 4)|  Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia

Test Funcionales:
(Unidad de Neuroendocrinologia)
* Test de Ejercicio
* Test de Hipoglicemia insulinica para GH (hormona de crecimiento)
* Test de Clonidina
* Test de Tolerancia para GH
* Test de Supresion con Dexametasona (Dexa 1)
* Test de tolerancia a la glucosa Largo

Procedimiento (N 5)

Actividad|Atender y evaluar al paciente con Test Funcionales

Brindar la atencion a los pacientes del Servicio de Endocrinologia,
Descripcion|cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de
realizar los Tests Funcionales requeridos

Ubicaciéon (Departamento,

Lima, Lima, Jests Mari
Ciudad, Distrito)| " o esHs Mana

Operativo, estratégico y normativo

INCREMENTO DE SOLICITUDES DE REPROGRAMACION DE RECITAS POR NO ATENCION

Que no se encuentre operativo el equipo y/o reactivos y/o farmacos
Causa N2 01 |adhoc para realizar los Tests Funcionales que tenga indicado el
paciente en la fecha de la cita

Causa N202 |Nivel de desercién de citas

Que no pueda accesarse al sistema, citas y/o H.C., mas aun si el
Causa N2 03 |paciente tuviera alguna caracteristica o indicacion particular y no se
puede visualizar previo a la prueba.

Que el paciente no haya seguido las inidcaciones de preparacién

Causa N2 04 . A - . .
previa a los Tests Funcionales indicados y distorcionar los resultados.

Causa N° 3 Causa N* 1
Tecnologico Operativo

Diagrama Causa — Efecto
(Ishikawa)

Operativo
pet Operativo ! da da

recitas por NO atencidn

Muy Bajo 0.05
Bajo 0.10
Moderado 0.20
Alto 0.40 0.40
Muy alto 0.80
Moderada . 0.40

Puntuacién del Riesgo = Probabilidad x

. 0.200 Prioridad del Riesgo Alta Prioridad
impacto

Mitigar Riesgo Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccién

No Aplica

Incremento en la solicitud de reprogramacion de citas

* Mejorar el procedimiento de atencidén con una estandarizacidon con politicas de procedimiento y
servicio al cliente ad-hoc para la Atencidn de Consulta Externa Adultos.

* Tenerse redundancia en los sistemas para accesar a ellos en caso de fallas del principal

* Impulsar estrategias de confirmacion de asistencia a las citas programadas, verificando que los
citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

* Fomentar que se cuente oportunamente con la programacion asistencial de los diferentes
servicios de la especialidad

* Hacer seguimiento y control a la operatividad y perfecto funcionamiento de equiposy a la
llegada de farmacos necesarios para los diversos tests funcionales indicados.
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15.16. M02.05.01.03.12.16: Intervencion en Diabetes I, II, Ill y IV

Macroproceso (Nivel 0) Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel 1) Atencion de Salud
Subproceso (Nivel 2) Atencion de Consulta Externa
Subproceso (Nivel 3) Atencion de Consulta Externa Adultos

Subproceso (Nivel 4)|Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia

Intervenciones en Diabetes I, 11, Il y IV

(Clinica de Dia)

Atender y tratar a pacientes con Intervenciones en Diabetes |, II,
111y IV, en forma secuencial y siguiendo pasos y protocolos
preestablecidos de estds intervenciones en diabetes en Clinica
de Dia de Endocrinologia

Procedimiento (N 5)

Actividad

Brindar la atencidn a los pacientes del Servicio de
Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente
programadas a fin de realizar las respectivas intervenciones en
diabetes.

Descripcién

Ubicacién (Departamento,

. L Lima, Lima, Jesus Maria
Ciudad, Distrito)

Operativo, estratégico y normativo

INCREMENTO DE SOLICITUDES DE REPROGRAMACION DE RECITAS POR NO ATENCION
Que paciente llegue a cita y no tenga completos y cagados en la
Causa N2 01 [HC las evaluaciones y diagndstico previos requeridos para cada
una de las instancias de atencidn en Intervencién en Diabetes

Nivel de desercidn de citas por que el paciente no le da la
Causa N2 02 |debida importancia a culminar todos los procesos o instancias
de Intervenciéon en Diabetes

La Historia clinica no este oportunamente dejando a ciegas al
Causa N2 03 |especialista previo al inicio de tratamiento de cada proceso o
instancias de Interevcnion en Diabetes

Que el paciente no cuente con los equipos necesarios de
Causa N2 04 |evaluacion y diagndstico operativos, para realizar cada una de
las Intervenciones en Diabetes al paciente en la fecha de la cita

Que no se cuente con los farmacos necesarios para realizar
Causa N2 05 |cada una de las Intervenciones en Diabetes al paciente en la
fecha de la cita

Causa N° 5 CausaN®3 CausaN°1

Tecnoldgico Operativo

Operativo

Diagrama Causa — Efecto
(Ishikawa)

Operativo Operativo / égic de
P N P de reprogramacion de
CausaN° 4 Causa N° 2 re-citas por NO atencion

Moderado
Alto

Muy alto
Moderada 5 Alto

Mitigar Riesgo

Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccion |

No Aplica

Incremento en la solicitud de reprogramacion de citas

* Mejorar el procedimiento de atencién con una estandarizacidn con politicas de procedimiento
y servicio al cliente ad-hoc para la Atencidén de Consulta Externa Adultos.

* Impulsar que siempre este la HC en la fecha de la cita y que la misma cuente con todos los
resultados de los examenes previamente solicitados

e Impulsar estrategias de confirmacién de asistencia a las citas programadas, verificando que
los citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

* Procurar estrategias de comunicacion que explique y persuada a los pacientes de las
Intervenciones en Diabetes que deben siempre culminar con cada una de las etapas o procesos
de intervencién

* Fomentar que se cuente oportunamente con la programacién asistencial de los diferentes
servicios de la especialidad

* Hacer seguimiento y control de la llegada de fdrmacos necesarios para cada uno de los
procesos de intervencion en Diabetes (1, 11, 111 y V)

GERENCIA DE ORGANIZACION Y PROCESOS SUBGERENCIA DE PROCESOS



EsSalud

MANUAL DE PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS CONSULTA AMBULATORIA -ENDOCRINOLOGIA - HNERM 86

15.17. M02.05.01.03.12.20: Educacion en Diabetes

Macroproceso (Nivel 0) Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel 1) Atencién de Salud
Subproceso (Nivel 2) Atencién de Consulta Externa
Subproceso (Nivel 3) Atencion de Consulta Externa Adultos

Subproceso (Nivel 4)|Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia

Educacién en Diabetes

(Clinica de Dia)

Atender, prevenir y educacar al paciente sobre la diabetes
dentro del servicio de Endocrinologia

Procedimiento (N 5)

Actividad

Brindar la atencidn a los pacientes del Servicio de
Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente
programadas a fin de realizar la evaluacion integral y/o control
posterior a consulta periddica y/o procedimientos ambulatorios
recibidos en el servicio de Endocrinologia y/o otros indicados o
requeridos por médico especialista en anterior cita, capacitarlos
en educacion en diabetes para prevencidn (control de
enfermeria y charlas, psicologia y nutricion)

Ubicacién (Departamento,

Lima, Lima, Jesus Maria
Ciudad, Distrito)

Operativo, estratégico y normativo

ALTO NIVEL DE SOLICITUDES PARA REPROGRAMACION DE RECITAS

Que paciente asista sin formato de cita necesario para la
atencién

Causa N2 01

Nivel de desercién de citas por diversos imprevistos (no asiste o

C Ne 02
ausa llega tarde)

Los resultados no se encuentren en la Historia Clinica y/o
Causa N2 03 |[sistemas correspondientes oportunamente (KANTERON,
EssilLab, SGSS, etc)

Que paciente no llegue a entender la importancia de la

o
Causa N2 04 educacion en diabetes y desista de participar.

Falta de Personal del Equipo Multidisciplinario: la enfermera y
Causa N2 05 |los especialistas en psicologia y nutricionista no esten
disponibles para la atencién oportunamente.

En caso faltard un lugar fisico para el programa de prevenciéony
educacion en diabetes, que sea exclusivo de preferencia, podria
ocasionar cruces o alguna circusntacia de NO atencién,
perdiendose la cita.

Causa N2 06

CausaN° 5 CausaN°3 Causa N° 1
Operativo Tecnolégico Operativo
Diagrama Causa — Efecto
(Ishikawa)

Operativo Operativo / i Operativo / eqic de ne
de reprogramacion de

Causa N° 4 Causa N° 2 re-citas por NO atencién

Causa N° 6

Moderado
Alto 0.40 0.40
Muy alto
Moderada 3 Alto

Puntuacion del _Rlesgo = Probabilidad x 0.200 Prioridad del Riesgo Alta Prioridad
impacto

Mitigar Riesgo

Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccién

No Aplica

Alto nivel de desercién de citas

* Mejorar el procedimiento de atencidon con una estandarizacién con politicas de procedimiento
y servicio al cliente ad-hoc para la Atencion de Consulta Externa Adultos.

* Impulsar que siempre este la HC en la fecha de la cita y que la misma cuente con todos los
resultados de los exdmenes previamente solicitados

* Impulsar estrategias de confirmacion de asistencia a las citas programadas, verificando que
los citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

* Fomentar que se cuente oportunamente con la programacion asistencial de los diferentes
servicios de la especialidad

e Impulsar la folleteria para ayudar a la informaciéon de la educacién en diabetes, previo a su
cita del paciente.
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15.18. M02.05.01.03.12.21: Evaluacién de Pie en Riesgo

Macroproceso (Nivel 0) Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel 1) Atencion de Salud
Subproceso (Nivel 2) Atencion de Consulta Externa
Subproceso (Nivel 3) Atencion de Consulta Externa Adultos

Subproceso (Nivel 4)|Consulta ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia

Evaluacidén de Pie en Riesgo

Procedimiento (N 5) (Clinica de Dia)

Actividad |Atender y evaluar al paciente con Evaluaciéon de Pie en Riesgo

Brindar la atencidn a los pacientes del Servicio de
Descripcion|Endocrinologia, cuyas atenciones hayan sido previamente
programadas a fin de realizar la Evaluacion de Pie en Riesgo

Ubicacion (Departamento,

i .. !llima, Lima, Jesus Maria
Ciudad, Distrito)

Operativo, estratégico y normativo

INCREMENTO DE SOLICITUDES DE REPROGRAMACION DE RECITAS POR NO ATENCION

Que no se encuentre operativo el equipo para realizar el
Causa N201 |procedimiento: Evaluacién de Pie en Riesgo al paciente en la
fecha de la cita

Causa N202 |Nivel de desercién de citas

Que no pueda accesarse al sistema, citas y/o H.C., mas aun si el
Causa N2 03 [paciente tuviera alguna caracteristica o indicacidn particular y
no se puede visualizar previo a la prueba.

Causa N°3 Causa N* 1

Tecnoligico Operativo

Diagrama Causa — Efecto
(Ishikawa)

de reprogramacion de
re-citas por NO atencion

Muy Bajo 0.05
Bajo 0.10
Moderado 0.20
Alto 0.40 0.40
Muy alto 0.80
Moderada . Alto 0.40

Puntuacién del Riesgo = Probabilidad x

. 0.200 Prioridad del Riesgo Alta Prioridad
impacto

Mitigar Riesgo

Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccién

No Aplica

Incremento en la solicitud de reprogramacion de citas

* Mejorar el procedimiento de atencidn con una estandarizacién con politicas de procedimiento
y servicio al cliente ad-hoc para la Atencién de Consulta Externa Adultos.

e Tenerse redundancia en los sistemas para accesar a ellos en caso de fallas del principal

e Impulsar estrategias de confirmacidn de asistencia a las citas programadas, verificando que
los citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

* Fomentar que se cuente oportunamente con la programacion asistencial de los diferentes
servicios de la especialidad

* Hacer seguimiento y control a la operatividad y perfecto funcionamiento de equipos
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16.  Matriz de Impacto de los Riesgos de Endocrinologia - Nivel 5

Matriz de probabilidad e impacto

a Muy Alta 0.900
o<

50 Alta 0.700
@

ol

5 % Moderada 0.500
28 Baja 0.300
o

- Muy Baja 0.100

2. IMPACTO EN LA

0.050

0.100 0.200 0.400

0.800

3. PRIORIDAD DEL RIESGO

Muy Bajo Bajo Moderado Alto
Moderada

Muy Alto

Matriz de probabilidad e impacto

a) Muy Alta 0.900
o<

S0 Alta 0.700
0 &

ol

é % Moderada 0.500
28 Baja 0.300
o

— Muy Baja 0.100

2. IMPACTO EN LA

0.050

0.100 0.200 0.400

0.800

Muy Bajo

3. PRIORIDAD DEL RIESGO

Bajo Moderado Alto

Muy Alto

Moderada

Matriz de probabilidad e impacto

a8 Muy Alta 0.900
0O < |
25 [ | ow b
= Wil
onx
5 % Moderada 0.500 0.100
e O
- Muy Baja 0.100
0.050 0.100 0.200 0.400 0.800
2. IMPACTO EN LA
Muy Bajo Bajo Moderado Alto Muy Alto
3. PRIORIDAD DEL RIESGO Moderada
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17.  Procesos Criticos

« La alta demanda y poca oferta genera una insuficiente capacidad operativa de atencién, por
falta de consultorios con personal médico, lo que ocasiona que una re-cita, o reevaluacion del
médico al paciente sea después de 3 a 4 meses en promedio, afectandose el normal
desenvolvimiento de los tratamientos al paciente, pues luego de 4 meses muchos diagnosticos
presuntivos con el que se inician ordenes de evaluacion o diagndstico y/o tratamientos, quedan
desfasados con riesgos altos sobre la calidad de vida de los pacientes.

« Esta insuficiente capacidad atencion de pacientes por dia, repercute también en las demas
especialidades que ante la necesidad de interconsulta, dada la complejidad de la enfermedad,
diagnéstico y/o tratamientos, demore de 2 a 3 meses y si luego una re-cita podria tenerse de 3
a4 meses mas en programacion, terminan en algunos casos causando la desercion o abandono
de la continuidad del paciente asegurado a los tratamientos, que al cabo de un tiempo si lo
retoma, probablemente la calidad de vida empeoro, pudiendo llegar incluso, en algunos casos,
a pasar a una situacion grave de la salud, poniendo en riesgo su calidad de vida futura y para la
institucion, ocasionando en el mediano y largo plazo, mayores riesgos y presupuestos de
atencion integral.

« Se tiene una insuficiente disponibilidad horaria de atencién, pues muchos asegurados, sobre
todo los titulares en estado laboral activo, no acuden a las citas programadas en horarios dentro
de la jornada laboral, porque no tienen el permiso o tienen exceso de carga laboral y no se
permiten acudir a las citas.

« Debe considerarse un preciso manejo de stocks por abastecimiento para casos de medicinas
para tratamientos ambulatorios y/o reactivos utilizados en evaluaciones de diagndstico en
procedimientos ambulatorios del servicio del area en mencion, pues ante la carencia de alguno
de estos, la cita no podra ser atendida y por ende llegara luego la solicitud de reprogramacion
de citas, incrementando la alta demanda de programacion de citas y re-citas que existe por los
usuarios (entre 3 a 4 meses de espera).

18.  Mejora continua de los procesos

e Sincerar el rendimiento hora-médico, pues atienden mas pacientes por hora, al recibir
adicionales, haciendo incluso algunas veces hasta 5 por hora, cuando lo estipulado por EsSalud
y visto en rol de citas es de 4 x hora como tiempo maximo de atencién, siendo ese parametro
de tiempo maximo de atencién muchas veces insuficiente para realizar una exhaustiva revision
de todos los factores que intervienen no solo al interior del paciente sino en el entorno del
paciente que pueda afectar la salud y posibles tratamientos.

e Ante la critica situacién de tiempo de espera para una re-cita por parte de los asegurados, se
deberia incrementar la capacidad operativa de atencion de consulta externa y/o ambulatoria,
implementando la infraestructura con mas consultorios y sus respectivos equipos de diagndstico
y tratamiento, asi como una mayor dotacion de personal médico.

e Seria prudente tener las interconsultas dentro del mes de atencién y la reprogramacion de re-

cita con médico de la especialidad por la que llego referido en no mas de 45 dias y si fuera
posible en 30 dias.
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e Se deberia tener en consideracion las distancias de los asegurados para la colocacion de
horarios de citas, asi como considerar los horarios por edad y por situacion laboral, porque no
es lo mismo citar en horas de jornada laboral a un asegurado directo en situacion laboral activa,
que citarlo en horario nocturno, o citar a primera hora de la mafiana a personas que viven a 2
horas de distancia del HNERM viniendo en bus y con tréfico, muchas veces termina en ausencia
de cita y solicitud de reprogramacion.

e Se deberia considerar la posibilidad de incrementar el recurso humano, horas-médico, horas-
enfermera, horas-técnicos de laboratorio, para los procedimientos de Test Funcionales de la
Unidad de Neuroendocrinologia, pues muchos podrian hacerse ambulatorios sin necesidad de
hospitalizarse, ahorrandose horas-cama y costos para el HNERM, y generando beneficio para
el paciente que podria hacerse los Test Funcionales en Clinica de Dia oportunamente y no
esperar hasta que haya cama disponible. Actualmente se hace dificil realizarlo pues hay solo
una enfermera que se comparte entre las unidades de Clinica de Dia y la Unidad de Diabetes y
no se dispone de apoyo de laboratorio con un tecnologo que ayude con la toma de muestras.
Igualmente pasa con el proceso de Pulsos de Metilprednisolona, que por falta de personal de
enfermeria en la Unidad de Tiroides, no se realiza ambulatorio, requiriéndose cama en
hospitalizacion, ocasionando no solo mas costos para el HNERM, sino que el procedimiento que
debe hacerse 1 vez al mes en 3 meses consecutivos, por esperar disponibilidad de cama termina
haciéndose con intervalos de mes y medio o mas, distorsionando los resultados post tratamiento
0 pacientes desertando y no concluyendo el tratamiento.

e Se deberia contribuir con una mejora en atencién de Intervencidn en Diabetes con mas médicos
especialistas en el circuito de atencién, incluir especialidades como Cardiologia, Endocrinologia
y Oftalmologia, que por ahora no se han podido incluir basicamente por falta de recurso humano
en dichas areas también.

e Deberian tenerse los resultados de todos los examenes, evaluaciones e interconsultas, listos en
la historia clinica y en el sistema, de manera oportuna, con la finalidad de evitar la no totalidad
de factores que coadyuven a que el médico tratante tome la mejor decisidén de diagnostico y
tratamientos sobre el paciente.

19. Aspectos finales
19.1. Conclusiones

e Elpresente documento ha sido elaborado sobre la base de la normativa en materia de procesos
establecida por la Secretaria de Gestion Publica de la PCM y la normativa institucional aprobada
mediante la Directiva de GG N° 04-GCPP-ESSALUD-2019 v.01 “Directiva para la
implementacion de la Gestidn por Procesos del Seguro Social -ESSALUD”, aprobada mediante
Resolucién de GG N° 227-GG-ESSALUD-2019. Para este desarrollo se cont6 con el valioso
apoyo del personal Médico del Servicio de Endocrinologia de C.E. del HNERM - ESSALUD, las
mismas que fueron durante entrevistas y reuniones de trabajo.

e Se requiere evaluar la posibilidad de mejorar la programacién de citas con la finalidad de reducir
los tiempos entre cita y re-cita de evaluacidn, procurando evitar con ello que ocurra algin
desfase entre un diagnostico presuntivo y la mejor decision de tratamiento para el paciente, asi
como la desercion de los pacientes ante los extensos tiempos de espera entre cita y re-cita.
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Se requiere un minucioso estudio de tiempos de atencidn en consulta externa y/o ambulatoria
de la especialidad de Endocrinologia, con la finalidad de conocer si es insuficiente o por el
contrario si tienen holgura, en los tiempos entre médico y paciente durante la atencion,
diferenciando previamente como relevante en el estudio si es paciente nuevo referido o paciente
antiguo en re-cita de evaluacion.

19.2. Recomendaciones

Evaluar los procesos y procedimientos utilizados en el servicio de endocrinologia y en general
en todos los servicios de consulta externa adultos del HNERM de forma periddica con la finalidad
de tener conocimientos del servicio y estadistica suficiente, que apoyen una mejor toma de
decisiones al realizar cambios y mejora continua de procesos (preventiva), asi como manejar
una cultura de rapida correccion (correctiva) en caso de notar en las evaluaciones alguna praxis
que se aleje de los pardmetros de una correcta y adecuada atencion.

Tener en consideracion los horarios de citas de tarde (fuera de la hora de rango laboral) o
nocturnos, para brindar preferencia a los asegurados que estén con régimen de jornada laboral
(de preferencia los asegurados titulares)

Tener en consideracion un mapeo de los ubigeos e incorporar algun modulo en los sistemas
existentes en el HNERM que emita alguna alerta o aviso por distancias, para que a esas
personas se evite citas a primera hora que dificulten su asistencia.

Tener en consideracion el incremento de Médicos Endocrinélogos para disminuir el diferimiento
de citas y procedimiento, asi como una mayor cantidad de personal de enferemeras y técnicas
para este servicio.

Por el estado de emergencia por la pandemia de covid 19, se plantea realizar las atenciones de
C. Ext. Por telemedicina, recomendandose para ello, implementar con la infraestructura, equipos
y sistemas ad-hoc, al interior del HNERM, para una eficiente atencion al paciente.

Si bien, ante la situacién actual de covid 19, se planea realizar telemedicina, en la cual se podra
realizar consultas y recetas médicas, se debe planificar como realizar los procedimientos de
examenes y evaluaciones de diagndstico, para evitar el contagio. Podria plantearse con mayor
recurso humano, quiza la posibilidad de toma de muestras méviles o en casa, quiza zonificando
geograficamente a los pacientes de atencion por dia, para atender mas pacientes con menores
tiempos de traslado. Pero esto definitivamente debera hacerse con mas personal.

Tener en consideracion todo lo descrito en el presente Manual de Procesos y Procedimientos,
al realizar labores de mejora continua en el servicio de consulta externa y/o ambulatoria de la
especialidad de Endocrinologia.

Anexos y Sustentos

Aqui se inserta algunos documentos y/o actas de reunién relevantes, que se obtuvieron
durante el proceso de desarrollo del presente Manual de Procesos y Procedimientos.
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M Gma“ alonso bernales =alensobermales2019@gmail.com>

envio paginas 17 al 21 de la Plantilla de MPP Endocrino y...

alonso bernales <alonsobermalas2013@gmail.com= 21 de april de 2020 & las 23:57
Para: nancy_uribeti@@yahoo.es, nancy.uribe@essalud.gob.pe

Buenas noches Doclora,

Envic en PDF |as correcclonas frabajadas en conjunto an reunidn virtual de los cuadros de |as paginas 17 al 21 de|
MPP Endocrinologia,

Asimismo, como lo coordinames, envio cuadro de Inventario de procesos en excel para los test que llenar en la
Unidad de Neurcendocrinologia, o algin otro que crea conveniente en dicho cuadro,

espero conformidad v podriamos avanzar con los siguientas cuadros

Gracias

Alonso Bamales

El mar,, 21 de abr, de 2020 a lais) 12:37, alonso bernales (alonsobermales2013@gmail.com) escribid:
Dira, Nancy, buenos dias!

Envio un POF con las paginas 17 al 21 de la plantilla del Manual de Procesos y procedimientos de Consulta
Externa o Ambulatoria de Endocrinologia para poder facilitar reunion virtual, via telefdnica, de revision y
CONTECCIONES,

Asimismo envio un gjemplo de la versicn fina dell MPP de Nefrologia, tambign de las paginas 17 al 21, para
facilitar la comparacién y elaboracidn del MPP Endocring,

MOTA: coplare al whatsapp para facllitar revisian,
Cuedo pendiente de su disponibilidad para avanzar
Gracias.

Alonso
Ga7470151

2 archivos adjuntos

Iij matrices e inventaric endocrinologia post revisign.xlsx
25K

-51 coorecciones de cuadros paginas 17 al wg MPP Endo,pdf
S 1TRLAK
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M Gma“ alonso bernales <alonsobemnales2019@gmail.com:=

validar fichas y matrices del avance del MPP Endocrinologia

alonso bernales <alonsobernales2019@gmail com: 23 de abril de 2020 a las 16:22
Para: nancy_uribet@yahoo,es, nancy.uribe@essalud.gob, pe

Dra, Nancy Uribe,

Estimada Dra,, buenas fardes,
Envio las matrices y fichas que coordinamos de| avance de| MPP Endocrinologia para validarlas o corregir,

Asimismo, envio ejemplo del mismo avance de la versidn final del MPP de Nefrologia, a fin de poder tener una guia
nuevamente y elaborar nuestro MPP.

Quado 3 espera para tener [a reunion virtual y ver en conjunto cualguier sjuste & dichos documantos,
Gracias par |z espacial consideracian

Alonso Bermales,

2 archives adjuntos

-—-q ejemplo paginas 20 al 26 del MPP Nefro para q sirva de guia.pdf
SUABTEK

-571 paginas 20 al 26 de |la plantilla endocrine para revisar y corregir,pdf
T 236K

M Gma“ alonso bernales <alonsobernales2019@gmail.com>

validar fichas y matrices del avance del MPP Endocrinologia

Mancy Patricia Uribe Tejeda <nancy_uribet@yahoo.es= 23 de abril de 2020 alas 21:29
Para: alonso bernales <alonsobernales2019@agmail.com>

Hola Alonso

Te envio algunas observacionaes de lo revisado,

Mafiana mea comunico contige,

Saludos

Nancy

En jueves, 23 de abril de 2020 21:23:40 UTC, alonso bernales <alonsobernales2019@gmail.com> escribid:
Dra. Mancy Uribe,

Estimada Dra., buenas tardes,
Envio las matrices y fichas que coordinamos del avance del MPP Endocrinclogia para validadas o corregir,

Asimismo, envio ejemplo del mismo avance de la versidn final del MPP de Nefralogla, a fin de pader tener una gula
nuevamente y elaborar nuestro MPR,

Quedo a espera para tener la reunidn virtual v ver en conjunto cualguier ajuste a dichos documentos,
Gracias por la especial consideracion

Alonso Bermnales,

m INVENTARIO DE PROCESOS DEL SERVICIO DE ENDOCRINOLOGIA,docx
12K
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M Gmail alonso bernales <alonsobernales2019@gmail.com=>

MPP Endocrinologia - Avance Completo

alonso bernales <alonsobemnales2019@gmail. com:> 21 de mayo de 2020 a las 14:56
Para: Nancy Patricia Uribe Tejeda <nancy_uribet@yahoo es=, nancy.uribe@essalud.gob.pe

Dra. Nancy Uribe,

Estimada Mancy,
Buenas tardes,

Segun lo conversado te envio el Avance completo del Manual de Procesos v Procedimientos de la atencidn de
consulta externa yio ambulatoria por médico especialista en Endocrinologia.

Por favor revisalo para gque puedas validario, v cualquier observacion o comeccion me indicas por este medio o sino
por llamada o mensaje en el whatsapp.

CQuedo atento a tus comentarios.
Gracias.
Alonso

Ing. Alonso Bemnales Belleza
Procesos - Sede Central EsSalud

ﬂ Manual CExt Endocrinologia - Avance completo- Alonso Bernales - 24 mayo.pdf
33BOK

M Gma“ alonso bernales <alonsobernales2015@gmail.com>

OBSERVACIONES MANUAL ENDOCRINO

Nancy Patricia Uribe Tejeda <nancy_uribet@yahoo es= 28 de mayo de 2020 a las 21:33
Para: Alonso Bemales <alonsobemales2019@gmail com:

Estimado Alonso

Te envio las observaciones del Manual.
Saludos

MNancy

@ OBSERVACIONES MANUAL ENDOCRINO 28-5-2020.docx
14K
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M Gma“ alonso bernales <alonsobernales2013@gmail.com:

OBSERVACIONES MANUAL ENDOCRINO

alonso bernales <alonsobemales2019@gmail com= 29 de mayo de 2020 a las 11:22
Para: Mancy Patricia Uribe Tejeda =nancy_uribet@yahoo.es=, nancy.uribe@essalud.gob.pe

Dra. Nancy Uribe Tejada

Estimada Mancy, buenos dias,

Envio el MPP completo para validacion

Asimismo el formato de Validacion para firmar v sellar
Gracias por todo el apoyo.

Alonszo

Alonzo Bemales Belleza

El jue., 28 de may. de 2020 a la(s) 21:33, Nancy Patricia Uribe Tejeda (nancy_urbet@yvahoo. es) escribid:
[Texio citado oculio]

2 archivos adjuntos

ﬂ formato de Validacion Endocrinologia para imprimir firmar y sellar - 1 hoja.pdf
430K

ﬂ Manual CExterna_Endocrinologia - Completo - Alonso Bernales.pdf
I51K
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