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1.  Objetivo del documento

Documentar los procesos y procedimiatisnados al Proceso de AtenciSaluid:
Atencion de Consulta Exteéxdaltos: ansultaambulatoria por médico especialista en
Nefologiadesanllado®n eHospital Nacional Edgardo Rebagliati, sdiirte qusean
considerados colimeamientos que orienten y proporcionen criterios técnicodwiaiftemes
la produccion de los bienes y servicios a siprogig@ndo la eficienciaaegelstion
insttucionay la satisfaccion de los asegurados y sus derechohabientes

2. Alcance

El presente documento ds@idb a todo el personaHdspital Nacional Edgardo Rebagliati
Martins involucrados en las actividddestencion d€onsulta »ernaAdultos consulta
ambulatoria por médico especialis&fmagia

3. Teérminos y definiciones del proceso

A continuacién, se definen aquellos términos técnicos empleados en la descripcion de |
procesos que regarenclaracion desgnificado

Abreviaturas

1 ACREDITASistema de acreditacion del aseguramiento de salud

1 HC:Historia Clinica

1 HNERMHospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins

1 SGSSSistema de Gestion de los Servicios dd&ahiéin denominado ES&ivicio de
Salud Inteligepte

Definiciones

1 ALTA:Comprende todas las circunstancias en que un paciente internado se retira vivo d
establecimiento por alguna de las siguientes razones: Alta médica definitiva, Alta médi
transitoria, Traslado aestablecimiento, Otras ca(rstiso voluntario, fuga, etc.)

1 ANAMNESI$a anamnesis es el proceso de la exploracién clinica que se ejecuta mediante ¢
interrogatorio para identificar personalmente al individuo, conocer sus dolencias actuals
obtener una retrospectiva de él y idetelos elementos familiares, ambiem@atssnales
relevantes

En el terreno de la medicina, se trata de la informacién que un paciente suministra a su méc
para la confeccion de un historial &irdesarrollo de la anamnesis requiere gde&el m

realice diversas preguntas al pa@eimiduso 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 utili
para realizar el diagndstico y decidir qué tratewveerdacabo. La anamnesis también se
compae de los signos que el médico detecta al revisar al paciente y de los sintomas que
paciente le refiere. Es importante sefialar que las caracteristicas de las preguntas y de
informacion recopilada depender@nespecialidad del profesional.
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 ACREDITACIOHs 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 encue
afiliado.

T ATENCION AMBULAT®RES la atencion de salud e un paciente que no esta en
condicion de Urgencia y/o Emergencia acude a un establecimiento de salud con fines
prevencion, promocion, recuperacién o rehabilitacion, y que no termina en internamiento. E
régimenael la atencion de salud que pdagat donde se desarrolla puede ser dentro del
establecimientos (intramural), o fuera de este (extramural); siendo que la atencion ambulat
intramural se desarrolla preferentemente en la UPSS Consulta ExteEmam auétna
extramural prefatemente en la actividad Salud Familiar y Comunitaria.

 ATENCION MEDI@: el acto médico realizado a través de consultas o procedimientos que
comprende la consulta médica mas los procedimientos que se realialia extéarans

1 AUTOGENERADE:sUN codigo que permite identificar en los sistemas al afiliado titular y sus
derechohabientes. Estd compuesto por letras y numeros (alfanumeérico) y se genel
considerando los datos personales del asegurado.

. AYUDA AL DIAGNUSOLas areas de ayuda al iiatico son: Laboratorio, Imagenologia
y Farmacia, las que deben estar ubicadas muy cerca o dentr@atdzicddea de

1 CAPACIDAD RESOLUTIK%ta referida a la capacidad de cada IPRESS de acuerdo a su
categoria y nivelaemplejidad, de otorgar priestas con fines de diagndstico y terapéuticos,
las cuales estéirterminadas, entre otrospp@elrvicios, recursos humanos, especialidades
y equipamiento del IPRESS. Se subdivide en: Capacidad Resolutiva Quialitsgiva, cua
refiere al tipo de espkdad o equipamiento con que cuenta el IPRESS; y, Capacidad
Resolutiva Cuantitativa, cuando se refiere a la cantidad de especialistas o equipamiento con
cuenta.

. CONSTANCIA DE ATENCI@d¢umento que el médico expstdicitud del paciente,
indicando la fecha y hora de atencion prestada de inicio al fin de la atencién.

f CONSULTORIOS MEDICOS FUNCIONSWEISs ambientes fisicos utilizados en varios
turnos de atencion.

 CONSULTORIOS MEDICOS FiSIeSlos ambientéisicos utilizados destinados a
brindar la atencién médica.

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

. CONSULTA MEDI2s la consultzalizada por el médico en la consulta externa para
fomular el diagndstico, tratamiento y prondéstico de una persona que acude como pacier
ambulatorio al hospital.

I NTS NO2IMINSA/DGSP. 03 NORMA TE£CNI CA DE SAbt$ DdéilCasSegior aSaldede@stabl eci mi e
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 CONTRARREFERENCIA MEBE<#Hn procedimiento administrativo asistencial mediante el
cualse retorna la responsabilidad del manejo médigia dédigigndstico y/o tratamiento
del paciente, al médico tratante de la IPRESS de Origen. La Contrarreferencia no es |
procedimiento usado para sustentar los pasajes de un paciente atendido.

f CONTRRREFERENCIA FARMACOLO®ECA: Procedimiento Admatiigd mediante el
cual el médico trataredadlPRESS de Destino retanesponsabilidad del manejo médico
del paciente a su IPRESS de Origen, indicando claramente el tratamiento aVargo plazo que
a seguir (hasta 06 meses) y otorga recetas ¢ias d45aquellos pacientes que tienen
enfermedades cronicas que peridodicamente reciben recetas multiples.

f DESCANSO MEDIG®@riodale descanso fisico 0 mental prescrito por eltnakéotitn
necesario para quegla) paciente logre su recuperac@gn fishental, que le permita la
recuperacion total.

 EXAMENISICOIncluyel i E x a m& nc @mrol édfundones vitales y condiciones
gener al es ;Examenyprefeceaino Mot fivo de | a consult a.

1 FORMATO DE SOLICITUD DE REFERENEI#rmulario donde el médico detalla de
manera resumitdsdolencias y los exdmenes que han realizado para llegar a su diagndstico
y sirve para derivarlo al establecimiento mas conveniente.

f  HISTORIA CLINI@cumento médico legal, obligatorio y ciamfieleet cual se registran
cronoldgicamente las condiciones de salud del paciente, los actos médicos y los procedimiel
ejecutados por el equipo de salud que intervienen en la atencién del daciemtntBste
Gnicamente puede ser conocido mo$eprevia autorizacion del paciente o en los casos
previstos por ld&3ueda darse mediante un registro Electronico.

f IDENTIFICACION SEGURA DEL PACHsNITBroceso mediante el cual se verifica que el
paciente es quien dice ser, este peecdaaooborando el documetdgadentificacion que
contenelos datos necesarios para su atencion en las areas correspondientes.

1 INTERCONSULTBEs el proceso &h cual se solicita la evaluacion de otra especialidad
médica, para definir el diagndstico, tredamiehdestino de un paciente (hospitalizacion,
referencia, o alta).

1 IPRESS DE ORIGHY:aquella IPRESS que refiere al paciente a la IPRESSmgdestino
el otorgamiento de prestaciones asistenciales que superan su capacidad resolutiva.

1 IPRESS DEESTINCESs aquella IPRESS que recibe al paciente referido y que cuenta con la
capacidad resolutiva suficiente para otorgar las prestaciones asisteucideda
referencia.

f MEDICO TRATANEE:el médico que inicia tratamiento o determina mmepriwceiidico
0 quirdrgico, o lo modifica

1 PACIENTE AMBULATOREH®iente atendido y tratado de forma ambulatoria, normalmente a

través de lagonsultas externas, incluyendo procedimientos ambulatorios, radiologia
intervencionista, radioterapia, oncdléati$és renal, etc.
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1 PROCEDIMIENTO AMBULATOR#&Nencion o procedimiento realizado sin internamiento
del paciente, en la consulta aeafatamiento o diagndstico de un hospital publico o privado.

1 REFERENCIAs la derivacion o el traslado gaaiente de un establecimiento a otro de
mayr grado de capacidad resolutiva, kierddeas de destino de las referencias:

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

1 REFERENCIAS ESPECIAISBS:las conocidas como referencias administrativas y facilitan
el registro de las referencias para las especialidadestgndosepasientes oncoldgicos,
aguellos en estudio y seguimiento de trasplantes, con enfei®iBdacayidllos que
padecen deiberculosis resistente al tratamiento, pacientes que se dializan o recién nacidos ¢
alto riesgo.

1 UPSS CONSULTA EXTERMAdad basica del establecimiento de salud organizada para la
atencion integral de salud, en la modalidad ambulatoria, aaisgaegten en condicion
de Urgencia y/o Emergencia.

La consulta externa incluye la entrevista, evaluaciéon clinidan presgedimientos
médiceayuirargicos de la especialidad y todos los servicios subespecializadodaderivados de
mismas

4. Consderaciones

1 El presente Manual comprende las actividadesmuuestran enmarcadas en el proceso
de Atencién @&alud, en lo que corresponde ternaidn dedDsultéExternatal como se
resaltan a continuacion:

— PROMOCION

— PREVENCION

PROCESO SALUD ATENCION DE CONSULTA EXTERNA
— OCUPACIONAMEDIO

AMBIENTE

ATENCION DE URGENCIAS Y EMERGENCIAS
PREENTREGA DE LA

ATENCION DE SALUD ATENCION DE CUIDADOS INTENSIVOS

ATENCION DE ATENCION DE AYUDA AL DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO
SALUD
ATENCION HOSPITALARIA

PRESTACIONES DE SALUL

GESTION DE SERVIC|QS - -
DE SALUD ATENCION QUIRURGICO

SERVICIO DE FARMACIA

EVALUACION Y CONTROL DE LA PRESTACION MEDICA

2 fdem
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1 Cabe sefalar que dichos procesemesmnan con otros procesos hospitalarios por lo que el
esquema general a continuacion muegtiadgeleselaciones entre ellos, considerando
que dependera de la necesidad del paciente (diagnostico ydispiassenfmsterior a la
evaluaciomurante el proceso de atencion:

b

y

y

gL L

hioemes/
Fesuiades

-y
g8
"

;

Atencion de
Emergencia

Crden de
Hosgitalizactn
Hoja de Filiagon

Atencion de
Hospitalzacion

RELACION DE

Conzulta Ezpedaiizads
de adultE H=
PROCESOS
o= Feditiz . .

LIl — LA (Enfasis en procesos de Atencion de

Consulta Externa [ ETey e Quirirgia . -
Emergencia y Atencidn de Consulta

rogde T — Crden de Externa)

réfrenda Consulta Espedalizada HedtdiEdmn—

= oy o @ POSIBLES PRODUCTOS
. FINALES

Cirugiade Dia

apos-
AltafPacie delngien
N . Atencion Extra =R &.
Ambulatoria Quimi Erapia Hasgitalaria "@ Paciente

; Atercion

continua dor
Fornetode
ombareirenda

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

91 Del mismo modo, la descripcion de los procesos y procedimientos establecidos para el prese
Manual muestran la sithria actual A3 de como se viene ejecutindoencion de Salud
en Consulta Extersa complementa con la identificacion de posibles riesgos y la postulacion
de algunas oportunidades de mejora que podrian implementarse como parte de la mejc
continua.

1 EIl presente Manual de Procesos y Pratediséebasa en la Metodologia definida
Directivade Gerencia Genefdf #-GCPRESSALUROD® v.01 iDirectiva para la
implementacionldesestion por Procesos del Segurd $o6ié A LaprBbada mediante
Resolucién de Gerencia General NSGEISALURO0D; la misma que se basa en la
metodologiapobadapor la Secretaria de Gestion Publica de la Presidencia de Consejo de
Ministras
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Base legal

Ley N° 26790, Ley de Modernizacion de la Seguridad Sociabde®alifidatorias

Decreto Supmo N° 009997SAque aprueba el Reglamento deyldN° 26790, Ley de
Modernizacion de la Seguridad Social de Salud.

Ley N° 26842, Ley Gahde Salud y sus modificatorias.

Ley N° 27056, Ley de Gdradel Seguro Social (ESSAYWDS normas modificeas

Decreto Supremo N°-99ZR que aprueba el Reglamento de la Ley N° 27056, Ley de
Creacion del Seguro Socmils normas modifigasor

Decreto Supremo N°-p@83PCMyue aprueba el Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27806,
Ley de Transparengciaicceso a la Informacién Publica

Decreto Supremo N°-Q@23PCM que aprueba el Reglamento ldeyl& 27806, Ley de
Transparencia y Acceso a la Informacién Publica, y sus normas modificatorias.

Decreto Supremo N°-Q08GSA que aprueba el ReglamenlceyN® 29344, Ley Marco

de Aseguramiento Universal en Salisdnpdificatorias

Decreto Supremo ®42013PCM que aprueba la Politica Nacional de Modernizacion de la
Gestion Publica.

Decreto Supremo N°-2004SA, que aprueba el Texto Unicoadalda la Léy° 29344,

Ley Marco de Aseguramiento Universal en Salud

Texto Actualizado y Concordado del Reglamento de Organizaciondg HeRadunds
aprobado por Resoluciébn de Presidencia ejecutivaPRESBM . UR015 y sus
respectivas modificat®

Resoluciéde Gerencia General N°*-QGESSALUROD, que aprueba la Directiga
Gerencia GeneNl M-GCPRESSALUR0D v.0lfDirectiva para la implementacifen de
Gestion por Procesos del SeguroiSeab AL UD 0 febrerael 200 8 d e
Re®lucion de Gerencia General N*@GESFSALUR0D, que aprueba el documento
técnico de gestibiapa de Magrocesos del Seg@ocial de SalidESSALUD, d&dde

junodel 202

Vinculada al alcance del presente Manual

1
1

Ley N° 294]14ey que estabkelos derechos de las Personas Usuarias de los Servicios de
Salud y su Reglamento, aprobado por Decreto Supre20d3$827

Resolucién Ministerial N*ZBIEMINSA, que aprueba la NTS NMORIA/DGSP.03

Nor ma T®cni gaiasdleEst@l®li md emCatse del Sector Se
Resolucién Ministerial N22mE2l/MINSA Directiva AdministrativaMMNS&A/DGSP.01

ADi rectiva Administrativa que estable | a
Resolucién Ministerial Ne28AB/MINSA Normeciica de Salidp 11MINSA/DGIEM

V.01l dAlnfraestructura y Equipamiento de
Atenci -no.

Resolucién Ministerial N° -2B218/MINSA Norma Técnica de Salud N° 139

MI NSA/ 2018/ DGAI' N AiGesti-n de | a Historia
Resolucién deefeéncia General N° @B3ESSALUR013 Directiva N° BBGESSALUD

2013, fAPr8cticas Seguras y Gesti -n del Ri
Resoluciéon de Gerencia General N:GGEHISALUR013 Directiva N° @36

ESSAUD2 0 1 3, cion, Daeatteristicas y funciones generales de los establecimientos de
salud del Seguro Soci al de Salud (EsSalud
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1 Resolucion de Gerencia General NBGEBSALUR014 Directiva N° @BGESSALUD
2014, ARGesti - n IldseCentras Attbriales del Seguro Sdcial de-Salad e n
ESSALUDOG.

1 Resolucion de Gerencia General {fGB3ISALUR014 Directiva N° BB6GESSALUD
2014 "Cartera de Servicios de Salud de Complejidad Creciente del Seguro Social de Sal
(ESSALUD)"

1 Resolucion de Gerencia Géndf 1518&GESSALUR015 Directiva N° @&
ESSALUR015 "Normas de los Procesos de Admision, Consulta Externa y Atencion
Ambulatoria en las IPRESS del Seguro Social-deSSaut D"

1 Resolucion de Gerencia General NGGEHISSALUR015 Directiva NMGGESSALUD
2015, fANormas para el Proceso de Referenc

1 Resolucién de Gerencia General lEGB8SALUR016 "Nuevo Modelo de Prestacion de
Salud: Modelo de Cuidado Estandarizado y PdegleSatud”
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6. Alineamientale los procesos con el MapaRtecesos Nivel 0 y Objetivos

OBJETIVO ESTRATEGICO PEI

Brindar servicios

ACCIONES ESTRATEGICAS INSTITUCIONALES

Mejorar lacalidad de las prestaciones y
satisfaccion del asegurado

MACRGPROCESO VINCULADO

EO1 Gestion de Planificacién Estratégica
E02 Gestion de Modernizacion
EO3 Gestion de la Calidad

INDICADOR DE ALINEAMIENTO

indice de satisfaccion general

Afos de vida saludable perdidos dgf00habitantes

) AE1l.1 - . .
preventivos y MO1 Gestién de Aseguramiento de Salud Solicitudes dentro del plazo
OE1l recuperativos a . Pacientes correctamente identificados segun directiv;
satisfacciéon de nuestros M02 Prestaciones de Salud vigentes
asegurados Alcanzar estandares de excelencia en cuidado§ M03 Prestaciones sociales Adultos mayores beneficiados con Atencion Integral
AE1.2 prevencion ersalud . . Grado Resolutiva del Primer Nivel
MO04 Prestaciones economicas IR .
Tasa de Hospitalizaciones evitables
EO1 Gestion de Planificacién Estratégica Estancia Hospitalaria
EO02 Gestion de Modernizacion Diferimiento de Citas
EO3 Gestion de la Calidad Tiempo de espera quirgico
Mej la di ibilidad d tratégic( MO1 Gestion de A iento de Salud .
AE2.1 ejorar la disponibilidad de recursos estratégic estion de Aseguramiento de Salu Sistemas Integrados de gestion institucional
i con soporte operacional de excelencia MO02 Prestaciones de Salud
OE2 Desarrollar una gestion MO3 Prestaciones sociales
con excelencia operatival o . L Disponibilidad de equipos médicos, electromecanico
S07Gestion de Tecnologiag dhformacion y .
o vehiculos
comunicacion
Implementar tecnologias y sistemas de
AE2.2 informacién modernas adecuadas a las S08 Gestion de Proyectos de Inversién Bienes Estratégicos en cobertura critica
necesidades institucionales
EO1 Gestion de Planificacién Estratégica Gastos Operativos / Ingresos
Brindar servicios S02 Gestion Financiera Establecimiento den nuevo sistema de Costos
. Fortalecer la sostenibilidad financiera de las S01 Gstién Logistica implementado
OE3 sostenibles AE31 restaciones S07 Gestion de T logias de Inf i0 Déficit d to institucional
financieramente p estion de Tecnologias de Informacién y | Deficit de presupuesto institucional
comunicacion
S08 Gestion de Proyectos de Inversién
EO1 Gestion de Planificacion Estratégica indice de Integridad Institucional
EO3 Gestion de Riesgos Ausentismo Laboral
Contar con colaboradores reconocidoagentes | EO5 Gestion de Imagen Institucional
AE 4.1 )
- de cambio EO06Control Interno
OE4 Promover una gestion co Colaboradres con evaluacion alta y/o muy alta
ética ytransparencia S03 Gestion de Capital Humano = y y
desempefio
Promover una gestion basada en la transparen S04 Gestion Juridica indice deprevencion de la corrupcion
AE 4.2 g P S05 Gestion Documental Iniciativas de Proyectate mejora presentadas por cad

integridad y lucha contra corrupcion

E06 Control Interno

1,000 colaboradores

Elaborado : Subgerencia de ProcesGOP
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7.  Diagrama de bloques general

* Programacion
asistencial

DIAGRAMA . OQUES: PROCESO DE ATENCION DE CONSULTA EXTERNA

AYUDA AL
DIAGNOSTICO

FARMACIA

INTERCONSULTA

ALTA Y
CONTRARREFERENCIA

| TRATAMIENTO

CONSULTA EXTERNAADULTOS | QUIRURGICA

CONSULTA EXTERNA PEDIATRICA )
OTROS
CONSULTA EXTERNA SALUD MENTAL '

CONSULTA EXTERNA GINECO-OBSTETRICA
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8.

Matriz clienté producto

Consulta Externa Adultos: Consulta Ambulatoria por Médico Especialista en Nefrologia

Servicios / .
. Servicios de .
Departamento Servicios / . Servicios / .
. - . Enfermeria. - - . . Servicios /
segun Servicios de | Departamento segur] L Departamentos Servicios / - Servicios de Servicios / archivg
S . . Servicios de i . Servicios de Enfermeri] . I Departamento dg *
especialidad. Enfermeria. especialidad. X segun especialida Departamentos Enfermeria. Policlinico de "
- - - Gerencia de Ayud - , . UNID, UH, DP (SNE IR ) Nefrologia
Servicios de Farmacia. Servicios de ) - Servicios de |segun especialida| Hospitalizacion. origen
. . al Diagnoéstico y . (SNC / SNE)
Enfermeria. Enfermeria. . Enfermeria
R Tratamiento.
Archivo.
Paciente. centro Paciente y los externos que|
Paciente Paciente Paciente Paciente Paciente Paciente Paciente Paciente Paciente laboral leTPE paciente considere
’ necesarios.

* Médicos expenden dichos productos en apoyo a pacientes o familiares acompafantes, 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 responsdidiad
MATRIZ DE RESPONSABILIDADES

CONSULTA EXTERNA ADULTOS: CONSULTA AMBULATORIA POR MEDICO ESPECIALISTA EN NEFROLOGIA

PROCESOS PRINCIPALES
PROCH mopuLo bE ATEgﬂim:fﬂ':‘:ﬁ;m:{ﬂﬁéﬁi (/:‘DU EXAMENES Y | DERIVACION A INTERCONSUL| DESPACHO DE MEDICIN ALTA/
DEPARTAMENTOS / SERVICIOS CITAS especialista en Nefrologia (SNC / SNE PROCEDIMIENT( EMERGENCIA Y HOSPITALIZA PARA TRATAMIENTO | CONTRARREFEREN

Departamento de Admision y Registros Médicos RA | C (¢]]
Departamento de Nefrologia: Consulta Externa Adultos A A A

Médico Nefrélogo (SNC) / C.E y Salud Renal R R R R

Médico Nefrélogo: (SNE) / Procedimientos especializados R R R

Servicios de Enfermeria: Técnica RCI RC RC
Departamento de Ayuda al Diagnostico y Tratamiento | 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 |
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.

linformed k LY F2N¥YIF N ! Sadla LISNERZYlI & &S fFa AyTF2N¥E RS fFa RSOA&aA2ySE [[dz§ &S G2YlFysX NB&dzZ GFR2& [[dz§ &S LINRRdzOSy!
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10. Organigrama del Departamento de NefrologiaAGulibs

Organigrama del Departamento / Servicio de Nefrologia
Consulta Externa Adultos
Consulta Ambulatoria en Nefrologia
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11. Inventario de procesos

INVENTARIO DEL PROCESO DE ATENCION DE CONSULTABXTEQSA
CONSILTA AMBULATORIA POR MEDICEBESHESTA ENEFRLOGIA

INVENTARIO DE PROCESOS

Nro / Cédigo Procesos Nivel 4 Nro / Cédigo Procesos Nivel 5

Atencion de consulta externa médical
M02.05.01.03.02.01 |de nefrologia

(SNC / SNE)

Atencién de consulta externa Salud
M02.05.01.03.02.02 |Renal

(SNC)

Evaluacion para trasplante renal
M02.05.01.03.02.03 |(re-cita en consulta externa)

(SNE)

Procedimiento para tratamiento:
Creacion y/o Reparacion de Fistula
Arteriovenosa

M02.05.01.03.02.04

Consulta Ambulatoria (UNID / SNE)
MO02.05.01.03.02 por Médico Especalist Procedimiento para tratamiento:
en Nefrologia M02.05.01.03.02.05 |Cateterismo Temporal
(UNID / SNE)

Procedimiento para tratamiento:
M02.05.01.03.02.06 |Cateterismo Larga Permanencia
(UNID / SNE)

Tratamiento:
M02.05.01.03.02.07 |Hemodialisis

(U. Hemodialisis / SNE)
Tratamiento:
MO02.05.01.03.02.08 |Dialisis Peritoneal

(U. Dialisis Peritoneal / SNE)
Atencion de Urgencia Nefrolégica
(Clinica de Dia / SNE)

M02.05.01.03.02.09

Inventario acotado a Wprocedimientos a cargiel DEPARTAMENTONEEFRLOGIA

Resumen de codigos:

Macroproceso (Nivel ( M02 Prestaciones de Salud
Proceso (Nivel 1) M02.05 Atencién de Salud
Subproceso (Nivel 2) M02.05.01 Atencién de ConsulkteEna
Subproceso (Nivel 3) M02.05.01.03 Atenciéde Consulta Exteddultos
Subproceso (Nivgl 4 M02.05.01.03.02 Consulta ambulatoria por médico especialista en N¢
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12. Ficha del proceso de Nigdl,02 hasta el penultimo Nivel

FICHA TECNICA: M02.05.01.03.02 Atencion de Consulta Externa Adulto:
Consulta Ambulatoria por Médico Especialista en Neurologia (N4)

FICHA TECNICA DEL PROCESO NIVEL 4
Nombre CONSULTA MEDICO AMBULATORIA DE NEFROLOGIA
b Brindar atencién ambulatoria en la especialidad de Nefrologia, realizando las evaluaciones necesarias e identificadas en consulta médice
) deriven en un 6ptimo diagndéstico y posterior tratamiento que asegure la mejoria y/o mejor calidad de vida del paciente.
El proceso de atencién de consulta por médico especialista en Nefrologia comprende: Atencién de consulta externa médica de nefrologia
Descripcion de consulta externa Salud Renal, Atencion médica ambulatoria de Nefrologia para trasplante renal, Creacion y/o Reparacion de Fistula
Arteriovenosa, Cateterismo Temporal, Cateterismo Larga Permanencia, Hemodidlisis, Didlisis Peritoneal, y atencién de urgencia nefrol6g
Inicia con la recepcién de la hoja de referencia del centro asistencial y la necesidad de atencién en la especialidad.
Alcance . L -
Termina con la atencién brindada.
Proveedor Entrada Listado de Procesos de Nivel 3 Salidas Dgstlnatano dfa.los
bienes y servicios
) w tFOASYydS FGSyYyR
Cita © wSLRNISA RS L
® LYRAOIOA2YySa Y]
Paciente referido de - - Atencion de consulta externa médicade|w wSOSG+F 2 LINBa O

o L, Historias Clinicas . Y _ - - -
policlinico para atencién en organizadas nefrologia w LYyuSNOz2yadz al a
Nefrologia 9 (SNC / SNE) w j NRSySa aSRAOI

w j NRSySa aSRAOI
w wSnOAildl RS 02y
w tdr

) ) Cita ) ® 9@ tdd OAs §25
Paciente Derivado de C. EX Atencion de consulta externa Salud Ren o wSadf GF R2 g St
Adultos de Nefrologia Historias Clinicas SNC R A

9 organizadas (SNC) LYRAOI OA2YSa VY|
Cita Atencién médica ambulatoria de
Paciente Derivado de C. Ex :m:‘g?ﬁ ara trasplante renal 2 \?vglél ;Z?Z:J IO}I% ; g ° gls
Adultos de Nefrologia Historias Clinicas . P P = a g ax
organizadas (re-cita en consulta externa) w LYRAOIFIOAZYSa Y]
(SNE)
Paciente Derivado de C. Ex|Cita ﬁ;efr:;:ligni:édica ambulatoria de
Adultos de Nefrologia, gla: o ® tNREOSRAYASYG?2
! . . Procedimiento para tratamiento: A x P < - -
Emergencia, Clinica de Dia Hi ias Clini Creacién vio Reparacion de Fistula w wSadzf G R2a OFN
(SNE) y de Hospitalizacion {Storias Clinicas clon yio Rep ©w LYRAOFOA2YySa VY
1c organizadas Arteriovenosa
(UNID / SNE)

- - - - - Paciente Adulto de
Paciente Derivado d’e C. EX|cita Atenuénlmédlca ambulatoria de L . Nefrologia
Adultos de_ Nefr’ol_ogla, ) Nefrologlg: . w t r:l\? oS R A Y}\ §y u 2 [servicios / Departamen
Emergencia, Clln_lcg de Pla Historias Clinicas Procedl_mlento para tratamiento: w wS a dzfv i] I; R2 a . 9 I N.

(SNE) y de Hospitalizacion organizadas Cateterismo Temporal w LYRAOFOAZ2YySa Y]
IIc (UNID / SNE)
Paciente Derivado de C. Ex|Cita Atencion médica ambulatoria de
Adultos de Nefrologia, Nefrologia: w tNROSRAYASYI(z2
Esn"\l“eErgerLua',_'CIln_lche Pla Historias Clinicas Zrocedl_mlentli) paraPtratamlent(_): (&) \CIS ;(}d\zfélu IOIF\E : a < 9 I \l\;
( ) y de Hospitalizacion organizadas ateterismo Larga Permanencia (&) Yy ySa
IIc (UNID SNE)
Cita Atencién médica ambulatoria de
pan oovado g . herooo o yEosEA ISz
Adultos de Nefrologia Historias Clinicas H diali - LYRAOI OA2VvSa VY
organizadas emodia 'S.'? . @ Y ysa
(U. Hemodidlisis / SNE)
Cita Atenciéon médica ambulatoria de
Pucnts Do de . heroeare RSN
Adultos de Nefrologia Historias Clinicas Dialisis Peritoneal Ly RAOI OA2vSa Y
organizadas ial |s.|:¢,_ _erl onga w y ySa
(V. Didlisis Peritoneal / SNE)

. . Cita Atencién médica ambulatoria de . ~ A~ oA
Paciente Derivado de C. EX Nefrologia: w 99l fdz2 OAsy SeS§
gg?\::g; %Z hé?;gog.iiide Historias Clinicas Atencion de Urgencia Nefroldgica 2 \C’)S[ ; ;J\zfélu IOIF\{ : ; s g ' :\;

9 organizadas (Clinica de Dia / SNE)
Porcentaje de pacientes atendidos en: Consulta Externa de Nefrologia, en Procedimiento de evaluacién para trasplante renal, en Creaci§
Indicadores Reparacién de Fistula Arteriovenosa, en Cateterismo Temporal, en Cateterismo Larga Permanencia, en Hemodidlisis, en Didlisis Perito
Urgencia Nefroldgica.
Registros Formato de referencia/contrarreferencia, formato de examen de laboratorio, Informe de procedimientos realizados, hoja de consulta méd
g paciente, receta, indicaciones médicas, CITT, otros.
Elaborado por: |Profesionales designados por la Gerencia General del HNERM
Revisado por: |Sub Gerencia de Procesos - Gerencia de Organizacién y Procesos - Gerencia Central de Planeamiento y Presupuesto
Aprobado por: |Jefe del Departamento de Nefrologia /Jefe Servicio de Nefrologia Clinica /Jefe Servicio de Nefrologia Especializada
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13. Descripcion €l RocesoM02.05.01.03.8%ncion de Consulta Externa Adultos: Consulta Ambulatoria por médico espedidistdogyia
(Esquema Genenrdt)
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14. Descripcion de Procedimientos Ambulatorios en NefroNigi@5

FICHA TECNICA DE PROCEDIMIEEM®i6n de consulta externa médica de nefrologia (SNC / SNE)

Consulta externa Adulto:

Consulta ambulatoria por médico especialista en nefrologia:
Atenci6n de consulta externa médica de nefrologia

(SNC/ SNE)

Brindar la atencién a los pacientes adultos del Servicio de Nefrologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar la
Objetivo integral en la especialidad

Nombre

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

Descripcion de Actividades

Proveedor| Entrada Salidas
Lista de Actividades Ejecutor

Destinatario de los
bienes y servicios

Paciente referido llega a consulta externa y/o ambulatoria de Nefrologia Unidad de Referencia

Paciente
Paciente entrega su cita o recita (si es por continuidad) a la digitadora, p|
@ que le ponga hora de llegada. Modulo de Atencién
Digitadora en el médulo recibe la cita o re-cita y le coloca hora de llegadg (Digitadora)

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

Técnica recopila y verifica que la cita sea correcta y que si es nuevo teng
referencia consigo. Ademas, a pesar de tener una hora en la cita en el la
del turno (4hrs), los ordena por orden de llegada para ser atendidos, sin
embargo ante una discrepancia de pacientes, uno que llego temprano ¢q Técnica de C.Extern
impresa posterior VS otro que llego a su hora impresa en la cita, se atien del SNC / SNE

primero repetando la cita impresa origen.

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

Técnica entrega al Médico especialista en Nefrologia la Historia Clinica q Paciente paciente
Hojade |dejaron en el consultorio previamente Atendido
. |Médico recibe documentos y atiende al paciente, revisa H.C., y si es paci .
referencia Y P y p Orden de Transferencia a

antiguo los resultados que se tengan en el sistema, realiza la anamnesis|

P . ) P . I rocedimiento | otros servicios de
evallia. Obtiene un diagnoéstico presuntivo o definitivo. p

. Actualiza la HC con la evaluacion realizada al paciente (en el sistema y/q Médico de C. Extern atencion
'tTICk’edt' mano en la HC) SNC / SNE
Paciente (cita médica) Médico plantea tratamiento @

Médico digita receta e imprime y/o llena a mano formato para examenes
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
de la especialidad

Técnica sella formato con indicacién de examenes y recetas para farma
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
Si Amerita

Técnica de C.Extern
del SNC / SNE

Ayuda al Diagnésticq

Médico deriva a emergencia a paciente inestable.
(Luego podré retornar a cita en C. Externa con especialista)
Médico indica volver a nueva cita de consulta externa para re-evaluacion
especifica para caso de posible transplante renal
(Luego podré retornar a cita en C. Externa con especialista)

Médico da indicacion de hospitalizacién para procedimiento de biopsia r¢

(24 hrs)

Luego podréa retornar a cita en C. Externa con especialista) .
(Luegop s ) Médico de C. Extern

Médico refiere a interconsulta a UNID (SNE) para casos de tratamientos SNC / SNE
hemodidlisis, didlisis peritoneal: colocacion de catéter temporal o
permanente, colocacion de fav.

(Luego podra retornar a re-cita en C. Externa con especialista)(paciente estable)

Médico refiere a interconsulta a otras esepcialidades médicas si considel
conveniente

(Luego podré retornar a cita en C. Externa con especialista)

Médico da el alta clinica a paciente y entrega contrareferencia

(Fin de Proceso)

COCNCXCIONOC

OO0 0OOOO

Porcentaje de pacientes atendidos vs citados

Porcentaje de Desercion

Porcentaje de citas adicionales vs citados proceso regular

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

Nota: Se redujo el nimero de adicionales por demora entre cita y cita por recetas en sistema
Promedio de Tiempo entre cita y re-cita de 90 dias por cuestién de cupos.

Registro de atencioén en el SGSS

Registros . -
Formatos de examenes auxiliares
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FICHA TECNICA DE PROCEDIMIEEI@®i6n de consulta externa Salud Renal (SNC)
Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en nefrologia:
Nombre .
Atencion de consulta externa Salud Renal
(SNC)
Brindar la atencién a los pacientes adultos del Servicio de Nefrologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar la
Objetivo integral en la especialidad
INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita médica (paciente nuevo trae ademas referencia)
Alcance FIN: Evaluacion realizada, diagndstico y tratamiento indicado y definicién de destino
Descripcion de Actividades : Bl
Proveedor Entrada Salidas Dbt_estlnatarlo g_os
Lista de Actividades Ejecutor lCnesiySeiicios
Paciente referido llega a consulta externa salud renal, referido de policlif Unidad de Referencia
(1/C) especialidades médicas C.E. Nefrologia. Paciente
Paciente entrega su cita o recita (si es por continuidad) a la digitadora, p
que le ponga hora de llegada. Modulo de Atencion
Digitadora en el médulo recibe la cita o re-cita y le coloca hora de llegadg (Digitadora)
devuelve cita o re-cita al paciente
Paciente entrega su cita o re-cita (si es por continuidad) a la Técnica pai
atendido en C.E.
Técnica recopila y verifica que la cita sea correcta y que si es nuevo teng
referencia consigo. Ademas, a pesar de tener una hora en la cita en el I
del turno (4hrs), los ordena por orden de llegada para ser atendidos, sin
embargo ante una discrepancia de pacientes, uno que llego temprano cq Técnica de C.Externi
impresa posterior VS otro que llego a su hora impresa en la cita, se atien del SNC
primero repetando la cita impresa origen.
Al llegar el turno, la técnica llama al paciente para ingresar a su consulta
Técnica entrega al Médico especialista en Nefrologia la Historia Clinica g Paciente paciente
Hoja de |dejaron en el consultorio desde el turno anterior Atendido
. |Medico recibe documentos y atiende al paciente, revisa H.C., y si es paci .
referencia ) X . ) Orden de Transferencia a
antiguo los resultados que se tengan en el sistema, realiza la Anamnesis| . .
A ) ) P . I procedimiento | otros servicios de
evalGa. Obtiene un diagnéstico presuntivo o definitivo.
) Actualiza la HC con la evaluacion realizada al paciente (en el sistema y/( Médico de C. Externi atencién
'tTICk'e(;' mano en la HC) del SNC
Paciente (cita médica) Médico plantea tratamiento @
Médico digita receta e imprime y/o llena a mano formato para exdmenes
procedimientos y le indica volver para reevaluacion.
Entrega orden para examenes a la técnica para ser selladas (sello de la
salud renal)., asf como algln otro formato o documento que requiera el s Técnica de C.Externd
de la especialidad del SNC
Técnica sella formato con indicacion de examenes y recetas para farmag
devuelve a paciente.
Paciente se dirige a realizar solicitud de cita en ayuda al diagnostico . o
. 9 . X v 9 y Ayuda al Diagndstico
posteriormente a tomarse los exdmenes requeridos
Si tiene receta, paciente recoje medicinas de farmacia Farmacia
@ si amerita el Medlco indica segl’ur progrgrﬁa educativo e integral en salud Médico de C. Externi
(con evaluaciones de enfermeria y nutricién) del SNC
(Luego podra retornar a cita en C. Externa con especialista)
Cita para especialidades del programa educativo e integral en salud reng§ Modulo de Atencién
evaluacién enfermeria SNC, e I/C Nutricién y Psicologia. (Digitadora)
Enfermera de SNC, evalua al paciente Enfermera de consult|
externa Salud Renal
Enfermera de SNC, capacita al paciente. (SNC) @
Paciente recibe evaluacién, diagnéstico, tratamiento y capacitacion en 1/( Servicio de Nutricién /@
Nutriciéon C.Ext.
Paciente recibe evaluacion, diagndstico, tratamiento y capacitacién en 1/( Servicio de Psicologia@
Psicologia C.Ext.
@ Si amerita Médico refiere a interconsulta a otras esepcialidades médicas
considera conveniente
(Luego podra retornar a cita en C. Externa con especialista)
Si Paciente Inestable y amerita se refiere a emergencia
@ (Luego regresaria a re-cita en Salud Renal (SNC) si contintia en pre-dialisis y si inicia dialig
derivado a SNE dependiendo de la unidad de emergencia)
S| amerita médico refiere a UNID para que evallen si colocan catéter o F
@ dependlenc:jo el tratamiento que decidan Médico de C. Externi
(Paciente queda en SNE) del SNC
Si paciente presenta signo de descompensacion, se deriva a Clinica de [
examenes urgentes y compensacion rapida @
(Luego regresaria a re-cita en Salud Renal (SNC) si continia en pre-diali
inicia dialisis quedaria en SNE dependiendo de la decisién de médico
especialista de Clinica de Dia)
@ S corresponde Médico da el alta clinica a paciente y entrega contrarefere
(Paciente es dado de alta y retorna a su policlinico - fin de proceso)
Porcentaje de pacientes atendidos vs citados
Porcentaje de Desercion
Porcentaje de citas adicionales vs citados proceso regular
Indicadores |Porcentaje de atendidos de citas adicionales sobre atendidos de los citados en proceso regular
Porcentaje de desercion de citas adicionales
Nota: Se redujo el niUmero de adicionales por demora entre cita y cita por recetas en sistema
Promedio de Tiempo entre cita y re-cita de 90 dias por cuestion de cupos.
. Registro de atencién en el SGSS
Registros A L
Formatos de examenes auxiliares

GERENCIA DE ORGANIZACION Y PROCESOS

SUBGERENCIA DE PROCESOS



Atk Essalud

MANUAL DE PROCESASROCEDIMIENTOS DEATANCION DE CONSULTA EXTERNA ADULTOS2ANERM

FICHA TECNICA DE PROCEDIMIENaDaci6n para trasplante renal (re-cita en consulta externa) (SNE)

Consulta externa Adulto:

Consulta ambulatoria por médico especialista en nefrologia:
Nombre Evaluacion para trasplante renal

(re-cita en consulta externa)

(SNE)

Brindar la atencién a los pacientes adultos del Servicio de Nefrologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar una d
Objetivo evaluacién para trasplante renal

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

Descripcion de Actividades

. Destinatario de los|
Proveedor Entrada . "~ . Salidas . .
Lista de Actividades Ejecutor bienes y servicios

Unidad de Referencia

Paciente referido llega a cita de Evalaucion para trasplante renal .
Paciente

Paciente entrega su cita a la digitadora, para que le ponga hora de llegad
Digitadora en el médulo recibe la cita y le coloca hora de llegada y devug
cita al paciente

12Modulo de Atencién
(Digitadora)

Técnica recoje del médulo la re-cita o paciente entrega a la técnica

Técnica verifica que la re-cita sea correcta. .
Técnica de C.Extern

Técnica llama al paciente en su turno para ingresar a su evaluacion de del SNE
trasplante renal

Técnica entrega al Médico especialista en Nefrologia la Historia Clinica ¢
dejaron en el consultorio desde el dia anterior

Medico recibe documentos y realiza la evaluacion para verificar si es apf
trasnplante renal

Médico indica diversas evaluaciones e interconsultas con otras especiali{ Médico especialista d

para descartar riesgos y confirmar si es apto o no para trasplante renal SNE

Paciente va a modulo de cada servicio médico a sacar citas para I/C

Paciente se acerca a las diversas especialides a realizarse evaluaciones|

indicacién de interconsulta de médico nefrologo Modulo de Atencion
(Digitadora)

Paciente va a hacerse examenes médicos y/o a I/C de diversas especial
0 servcios médicos

Ayuda al Diagnéstico

Paciente se realiza examenes médicos
Imagen

Diversos Servicios 0

Paciente se realiza evaluaciones segln especialidad médica e L
especialidades médic:

Hoja de
referencia . . . - .
Paciente regresa a re-cita de evaluacion Paciente Atendidp
- . . Orden de
Médico revisa resultados y ve si es apto 0 no L
Ticket procedimiento
(cita médica)
¢El Resultado es positivo, es candidato para trasplante renal?
NO: Actualiza la HC con la evaluacion realizada al paciente (en el sistem
mano en la HC)
Fin de Proceso Médico especialista d
SNE
SI: Comité multidisciplinario evalua y toma la desicién conjunta de aporol
candidadto para trsplante renal
¢Candidato es apto? Paciente
paciente SI: Actualiza la HC con la evaluacion realizada al paciente (en el sistema Transferencia a
mano en la HC) otros servicios de
. o . . i . atencion
paciente recibe indicacién del médico y se inscribe en lista de espera
NO: Va a proceso 1 @
. Porcentaje de pacientes atendidos vs citados
Indicadores

Porcentaje de Desercion

Registros  |Registro de atencién en el SGSS
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Atk Essalud

MANUAL DE PROCESASROCEDIMIENTOS DEATANCION DE CONSULTA EXTERNA ADULTOS2ANERM

FICHA TECNICA DE PROCEDIMIEXI@dimiento para tratamiento: Creacion y/o Reparacion de Fistula Arteriovenosa (UNID / SNE)

Consulta externa Adulto:

Consulta ambulatoria por médico especialista en nefrologia:
Nombre Procedimiento de para tratamiento:

Creacion y/o Reparacion de Fistula Arteriovenosa

(UNID / SNE)

Brindar la atencién a los pacientes adultos del Servicio de Nefrologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar una
Objetivo procedimiento de cateterismo

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
Alcance FIN: Colocacion de Fistula arteriovenosa

Descripcion de Actividades

. Destinatario de log
Proveedor Entrada . - . Salidas . L
Lista de Actividades Ejecutor bienes y servicios|

Paciente llega derivando, de emergencia, C.E., Clinica de Dia, Hospitali
con I/C para UNID (SNE) para procedimiento de creacion y/o reparaciéry UNID - SNE / Paciente
fistula arteriovenosa.

Modulo de Atencién

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

Enfermera o Técnica recibe cita y llama al paciente segln turno para Paciente
procedimiento de creacién y/o reparacion de fistula arteriovenosa. Técnica de C.Externa Atendido

Hoja dg __ — _ — UNID -SNE
referencia |Enfermera o técnica entrega al Médico de Nefrologia especializada la H Orden de

Clinica del paciente procedimiento

Médico recibe paciente y documentacion y evalua insitu la complejidad d
Ticket procedimiento para creacion y/o reparacion de fistula arteriovenosa.

(cita médica)
¢ Se puede realizar Procedimiento de fistula arteriovenosa?

Si/
¢Procedimiento complejo y requiere apoyo de SERIM?

Si/
Médico lleva al paciente a SERIM (acuerdo interno) - - @
Médico especialista d

UNID - SNE

No / Médico Vascular o Cirujano realiza el procedimiento de creacién y,
reparacion de fistula arteriovenosa
(Nota: Paciente esperara a que cicatrice y pueda utilizar la fistula arteriovenosa)

Paciente Médico capacita al paciente en el uso, cuidados y proteccion de la FAV

@ Actualiza la HC con el procedimiento realizado y si hay receta de medicir .
Paciente

digita e imprime la receta

Luego de unas hrs, dependiendo de la complejidad, termina procedimiern|
ambulatorio y paciente se retira

si tiene medicinas, las recoje en farmacia farmacia

Médico especialista d

fin de procedimiento UNID - SNE

No / Médico Vascular o Cirujano realiza el procedimiento de Cateterism
Larga permanencia / SNE

;, Procedimiento complejo y requiere apoyo de SERIM?
¢ plejoyreq poy Médico especialista d

UNID - SNE

No / 2 médicos realizan el procedimiento de cateterismo Larga Permamencia

Si/ Médico lleva al paciente a SERIM (acuerdo interno) @

@Recibe Paciente que llega con el Médico y se acerca al médulo de la
especialidad a sacar cita adiconal , la cual se la otorgan inmediatamente
espera a ser llamado

El Procedimiento se realiza al paciente con el apoyo del equipo Fluorosc
llamado también Arco en C.

Servicio de Radiologi|
Intervencionista - SER|

Actualiza la HC con el procedimiento realizado y si hay receta de medici
digita e imprime la receta

Transferencia a
otros servicios de|
atencion

si tiene medicinas, las recoje en farmacia farmacia

fin de procedimiento SERIN

Porcentaje de pacientes atendidos vs citados

Indicadores H i
Porcentaje de Deserci6n

Registros  |Registro de atencion en el SGSS
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Atk Essalud

MANUAL DE PROCESASROCEDIMIENTOS DEATANCION DE CONSULTA EXTERNA ADULTOS2HNERM

FICHA TECNICA DE PROCEDIMIEXd@dimiento para tratamiento: Cateterismo Temporal (UNID / SNE)
Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en nefrologia:
Nombre Procedimiento para tratamiento:
Cateterismo Temporal
(UNID / SNE)
Brindar la atencién a los pacientes adultos del Servicio de Nefrologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar una
Objetivo procedimiento de cateterismo
INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
Alcance FIN: Colocacion de Cateter temporal
Descripcién de Actividades et el
Proveedor Entrada . L . Salidas estinatario de log
Lista de Actividades Ejecutor bienes y servicios|
Paciente llega derivvadode emergenma}, C.E., Clinica de Dia, Hospitaliza UNID - SNE / Paciente
con I/C para UNID (SNE) para cateterismo temporal
Paciente entrega cita en el médulo de atencién y espera a ser llamado Modulg _de Atencion
(Digitadora)
Enfermera o Técnica recibe cita y llama al paciente segln turno para Paciente
Hoja de procedimiento de cateterismo Técnica de UNID - SN Atendido
referencia |Enfermera o técnica entrega al Médico de Nefrologia especializada la H Orden de
Clinica del paciente procedimiento
Médico recibe paciente y documentacion y evalua insitu la complejidad d
Ticket procedimiento de cateterismo temporal
(cita médica)
¢Es un Procemiento complejo y requiere apoyo de SERIM?
Si: Médico lleva al paciente a SERIM (acuerdo interno - - @
p ( ) Médico especialista d
- - N . i UNID - SNE
No: Medico recibe documentos y realiza el procedimiento de cateterism
temporal
: Actualiza la HC con el procedimiento realizado y si hay receta de medicir .
Paciente L ) ) Paciente
digita e imprime la receta
Luego de unas hrs, dependiendo de la complejidad, termina procedimien
ambulatorio y paciente se retira
si tiene medicinas, las recoje en farmacia farmacia
. . Médico especialista d
fin de procedimiento UNID - SNE
Recibe Paciente que llega con el Médico y se acerca al médulo de la
especialidad a sacar cita adiconal , la cual se la otorgan inmediatamente
espera a ser llamado
El Procedimiento se realiza al paciente con el apoyo del equipo Fluorosc| Servicio de Cardiolog
llamado también Arco en C. Intervencionista - SER
Actualiza la HC con el procedimiento realizado y si hay receta de medicir
digita e imprime la receta
L . . . . Transferencia a
si tiene medicinas, las recoje en farmacia farmacia -
otros servicios de|
fin de procedimiento SERIN atencion
. Porcentaje de pacientes atendidos vs citados
Indicadores . -
Porcentaje de Desercién
Registros  |Registro de atencion en el SGSS
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Atk Essalud

MANUAL DE PROCESASROCEDIMIENTOS DEATANCION DE CONSULTA EXTERNA ADULTOS26NERM

FICHA TECNICA DE PROCEDIMIEXd@dimiento para tratamiento: Cateterismo Larga Permanencia (UNID / SNE)

Consulta externa Adulto:

Consulta ambulatoria por médico especialista en nefrologia:
Nombre Procedimiento para tratamiento:

Cateterismo Larga Permanencia

(UNID / SNE)

Brindar la atencion a los pacientes adultos del Servicio de Nefrologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar una
Objetivo procedimiento de cateterismo

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
Alcance FIN: Colocacién de Cateter larga permanencia

Descripcion de Actividades

. Destinatario de log
Proveedor Entrada . L . Salidas . .
Lista de Actividades Ejecutor bienes y servicios|

Paciente llega derivvadode emergencia, C.E., Clinica de Dia, Hospitaliza
con I/C para UNID (SNE) para catPaciente llega derivvadode emergenci
Clinica de Dia, Hospitalizacion con I/C para UNID (SNE) para cateterisn|
Permanenciaeterismo temporal

UNID - SNE / Paciente

: : p " Modulo de Atencion
Paciente entrega cita en el médulo de atencién y espera a ser llamado

(Digitadora)
Enfermera o Técnica recibe cita y llama al paciente segun turno para Paciente
Hoja de procedimiento de cateterismo Larga Permanencia Técnica de UNID - S Atendido

referencia |Enfermera o técnica entrega al Médico de Nefrologia especializada la H Orden de
Clinica del paciente procedimiento
Médico recibe paciente y documentacion y evalua insitu la complejidad d

Ticket procedimiento de cateterismo Larga Permanencia
(cita médica)

¢Es un procemiento complejo y requiere apoyo de SERIM?
Si: Médico lleva al paciente a SERIM (acuerdo interno) @

Médico especialista d

No: Médico, convoca a un segundo médico para realizar procedimiento
UNID - SNE

cateterismo Larga Permanencia

Los 2 médicos realizan el procedimiento de cateterismo Larga Permamencia

Actualiza la HC con el procedimiento realizado y si hay receta de medicir|

L N Paciente
digita e imprime la receta

Paciente

Luego de unas hrs, dependiendo de la complejidad, termina procedimien
ambulatorio y paciente se retira

si tiene medicinas, las recoje en farmacia farmacia

Médico especialista d

fin de procedimiento UNID - SNE

@Recibe Paciente que llega con el Médico y se acerca al médulo de la
especialidad a sacar cita adiconal , la cual se la otorgan inmediatamente
espera a ser llamado

El Procedimiento se realiza al paciente con el apoyo del equipo Fluorosc
llamado también Arco en C. y con apoyo de un segundo médico

Servicio de Cardiolog
Intervencionista - SER|

Actualiza la HC con el procedimiento realizado y si hay receta de medicir|
digita e imprime la receta

Transferencia a
otros servicios de|
atencion

si tiene medicinas, las recoje en farmacia farmacia

fin de procedimiento SERIN

Porcentaje de pacientes atendidos vs citados

Indicadores . i
Porcentaje de Deserci6n

Registros  |Registro de atencion en el SGSS
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Atk Essalud

MANUAL DE PROCESASROCEDIMIENTOS DEATANCION DE CONSULTA EXTERNA ADULTOS2ANERM

FICHA TECNICA DE PROCEDIMIBN@miento: Hemodidlisis (U. Hemodidlisis / SNE)

Consulta externa Adulto:

Consulta ambulatoria por médico especialista en nefrologia:
Nombre Tratamiento:

Hemodialisis

(U. Hemodialisis / SNE)

Brindar la atencién a los pacientes adultos del Servicio de Nefrologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar ung
Objetivo evaluacién para hemodidlisis

INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
Alcance FIN: Tratamiento hemodidlisis

Descripcién de Actividades Destinatario de |
Proveedor| Entrada . - . Salidas (_ES inatario ?_OS
Lista de Actividades Ejecutor bienes y servicios
Paciente llega para hacerse hemodidlisis en la Unidad de hemodidlisisdg .
. - - SNE / Paciente
servicio de nefrologia especializada (UH / SNE)
. . . ” Modulo de Atencién
Paciente entrega cita en el mdédulo de atencion y espera a ser llamado -
(Digitadora)
Enfermera o Técnica recibe cita y llama al paciente segun turno para
Hoja de |procedimiento ambulatorio de hemodidlisis Técnica de C.Extern.
referencia |Enfermera o técnica entrega al Médico de Nefrologia especializada la H del UH-SNE Paciente
Clinica del paciente Atendido
@ Medico recibe documentos , evallia, revisa cateter o FAV e indica realiza .
S Paciente
de procedimiento
. I o L Mé,gico especialista d:
¢cateter o FAV con algin problema que impida realizacién de procedimiento? UH-SNE
Paciente Si: Médico refiere al paciente a UNID/SNE para revsion y/o reparaciéon d Transferencia a
Cateter 0 FAV otros servicios de
Especialista de UNID revisa y corrije el desperfecto del cateter o de la FAY¢gico especialista d atencion
Envia de retorno a UH-SNE UNID - SNE @
No: Si hubiese Problema simple lo solucionan y pasan a realizar procediniffifo especialista d
P . - UH-SNE
Ticket Médico indica realizar el procedimiento
(cita médica) |Enfermera o técnica lo llevan a paciente y conectan el dispositivo que ter| Orden de
paciente con la maquina de hemodidlisis para realizar el procedimiento procedimiento
Se realiza procedimiento de hemodialisis Técnica de C.Extern
P del UH-SNE
Se requiere un Tiempo del procedimiento de hemodiélisis, en el que el
paciente estd conectado a la maquina y es monitoreado
Paciente es evaluado por el Médico y se le da indicaciones para volver ¢
siguiente y continuar tratamiento o o
Actualiza la HC con el procedimiento realizado y si hay receta de mediciri Médico especialista d
digita e imprime la receta UH-SNE
fin de procedimiento
. Porcentaje de pacientes atendidos vs citados
Indicadores

Porcentaje de Desercién

Registros  |Registro de atencion en el SGSS
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Atk Essalud

MANUAL DE PROCESASROCEDIMIENTOS DEATANCION DE CONSULTA EXTERNA ADULTOS28NERM

FICHA TECNICA DE PROCEDIMIBNXA®@miento: Didlisis Peritoneal (U. Didlisis Peritoneal / SNE)

Consulta externa Adulto:

Consulta ambulatoria por médico especialista en nefrologia:
Nombre Tratamiento:

Diélisis Peritoneal

(U. Didlisis Peritoneal / SNE)

Brindar la atencién a los pacientes adultos del Servicio de Nefrologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar ung
Objetivo evaluacion para didlisis peritoneal

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

Descripcion de Actividades

. Destinatario de los|
Proveedor| Entrada . L X Salidas X .
Lista de Actividades Ejecutor bienes y servicios

Paciente llega luego de haberse puesto el cateter peritoneal en UNID / SNECE -SNE / Paciente,
Nota: Paciente recibié charlas previas para el correcto procedimiento de Ig

didlsisis peritoneal

Paciente

Modulo de Atencién

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

Enfermera o Técnica recibe cita y llama al paciente segln turno para
Hoja de |evaluacién

Técnica del DP - SN

referencia |Enfermera o técnica entrega al Médico de Nefrologia especializada la H Paciente
Clinica del paciente Atendido
Medico recibe documentos, y al paciente Paciente

Mgplico especialista d

Médico realiza procedimiento de colocacién de cateter para dialisis peritq
DP-SNE

Tiempo de espera: Mes y medio aproximadamente en ese proceso para

utilizarse

Nota: Sigue recibiendo Charlas educativas y entrenamiento del manejo d

procedimiento en casa

@ Médico evallia periodicamente si el cateter peritoneal esta en optimas
condiciones de cicatrizacién y si el cuerpo esta haciendo fibrosis con est

Paciente

e h Médico especialista d
¢Necesita dialisis con urgencia? P

DP-SNE
Si: Indicacién médica para que le coloquen cateter temporal en UNID/S|
luego va a UH /SNE para idlizarse
Se coloca cateter temporal UNID - SNE

No: Médico realiza prueba luego de mes y medio de evaluaciones periédicas

Médico entrega receta médicas para reocger Bolsas Peritoneales

Se realiza hemodidlisis UH SNE @

Médico especialista d
Actualiza la HC con el procedimiento realizado y si hay receta de medici DP-SNE
adicionales digita e imprime la receta

fin de procedimiento

. . P . Orden de Transferencia a
Paciente Paciente va a recoger médicinas Paciente . .
procedimiento | otros servicios de

. . . atencion
Entrega de medicinas (Bolsas peritoneales) Farmacia
Ticket Paciente realiza procedimiento de Didlisis peritoneal en casa Paciente
(cita médica) (fin de proceso, paciente retorna periddicamente para re-evaluacion Paciente

Porcentaje de pacientes atendidos vs citados

Indicadores } -
Porcentaje de Desercién

Registros  |Registro de atencion en el SGSS
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Atk Essalud

MANUAL DE PROCESASROCEDIMIENTOS DEATANCION DE CONSULTA EXTERNA ADULTOS2dNERM

FICHA TECNICA DE PROCEDIMIBXE®ion de Urgencia Nefrologica (Clinica de Dia / SNE)
Consulta externa Adulto:
Consulta ambulatoria por médico especialista en nefrologia:
Nombre L . .
Atencion de Urgencia Nefroldgica
(Clinica de Dia / SNE)
Brindar la atencién a los pacientes adultos del Servicio de Nefrologia, cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fin de realizar un
Objetivo biopsia renal
INICIO: Paciente entrega/ deposita Ticket de cita
Alcance FIN: Evaluacion realizada y diagnéstico
Descripcion de Actividades — .
Proveedor| Entrada . . . Salidas (.estlnatano © o3
Lista de Actividades Ejecutor bienes y servicios
Paciente referido llega a consulta externa o de emergencia para atencié| Unidad de Referencia|
urgencia nefrolégica (procedimiento de menos de 12 hrs.) Paciente
Pgmem_e entrega mfj,lcamon de emergenma ylo c_oqsulta exterrna , y se !e Modulo de Atencién
brinfa cita de Atencion de urgencias en la especialidad de Nefrologia (cir| .
o (Digitadora)
dia / SNE)
! - ” . Paciente
Paciente va donde ténica para empezar atencién de urgencias A
Atendido
Técnica recoje del médulo la cita de atencién de urgencias Paciente
Hoja de
referencia Técnicar ilay verifi la cit rrect Técnica de Clinica d¢
écnica recopila y verifica que la cita sea correcta Dia / SNE
Paciente Técnica ordena citas por horarios y en el turno llama al paciente para ing Transferencia a
. a su consulta otros servicios de
Ticket
(cita médica)|_, . L . B o o atencion
Técnica entrega al Médico especialista en Nefrologia la Historia Clinica g Orden de
dejaron en el consultorio previamente procedimiento
Medico recibe documentos y atiende la urgencia, revisa H.C., y si es pac
antiguo los resultados que se tengan en el sistema, realiza la Anamnesis
evallia. Obtiene un diagnéstico presuntivo.
Actualiza la HC con la evaluacion realizada al paciente (en el sistema y/d
mano en la HC)
@ Médico plantea tratamiento @
Médico digita receta e imprime y/o llena a mano formato para examenes
procedimientos y le indica volver para reevaluacion.
Técnica recibe Entrega orden para exdmenes para ser selladas (sello dg
especialidad), asi como algun otro formato o documento que requiera el
de la especialidad
Técnica sella formato con indicacién de exdmenes y recetas para farma @
devuelve a paciente.
) Médico de Clinica d¢
cita y toma de examenes Dia / SNE @
@ Entrega de médicinas
Médico refiere a interconsulta a UNID (SNE) para casos de hemodialisis|
@ didlisis peritoneal, pre-tratamientpos: colocacién de catéter temporal o
permanente, colocacion de fav.
(Luego podra retornar a cita en C. Externa con especialista)(paciente es
@ Médico refiere a interconsulta Cardiologia
@ Médico da indicacién de hospitalizacién para procedimiento de biopsia rq
(24 hrs)
@ Médico deriva a emergencia a paciente inestable.
@ Médico da el alta clinica a paciente (fin de proceso)
. Porcentaje de pacientes atendidos vs citados
Indicadores . -
Porcentaje de Desercion
Registros  |Registro de atencion en el SGSS
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15.5.M02.05.01.03.02RrocedimientparatratamientoCateterismo tempor@JNID /
SNE)

- Paciente entrega <] -—-—=-==—
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R £} BSPErFE 3 Ser 1 E Entrega de : |
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L ___ 1 .
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+ t }
& [ D
Paciente llega detiwadode ! |
2 q P 5 | |
z emergencia, C.E,, Clinic de Dia, 1 [
2 Huospitalizacidn con [ para 1 : |
= UMID [SME] para cateterismo : | :
temparal | 1
[
|
1 [
3 ! 'l
_____________ |
2. V I
.E % : |
B b Enfermera o Técnica redbe Enfermera o técnica | :
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E = - . . én . - |
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5 ] =
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T insitu la complejidad del r _y uimones, ,D | !
g m pracedimiento de procedimiento de post cateterismo o | |
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(UNID / SNE)
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MANUAL DE PROCESASROCEDIMIENTOS DEATANCION DE CONSULTA EXTERNA ADULTOS3INERM

16. Matriz de Indicadores Nefrologia Nivel5

FICHA INDICADORES

Nombre del Proceso

Atencién de consulta externa médica de nefrologia
(SNC)

Nombre Indicador

Porcentaje de pacientes atendidos en Consulta Externa de Nefrologia (SNC)

Descripcion del Indicador

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el niumero de paci
atendidos en Consulta Externa de Nefrologia (SNC) entre el nimero total de pacientes citadd
Consulta Externa de Nefrologia (SNC)

Objetivo del Indicador

Evalla el rendimiento de la atencién del servicio de los medicos del servicio de nefrologia so|
demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una unidad de tiempo (dia, semana,
etc)

Forma de Calculo

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

0,

Fuentes de Informacién

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Periodicidad de Medicion

Mensual

Responsable de Medicién

(SNC)

Meta

Mas de 75% de cumplimiento

FICHA INDICADORES

Nombre del Proceso

Atencion de consulta externa médica de nefrologia
(SNE)

Nombre Indicador

Porcentaje de pacientes atendidos en Consulta Externa de Nefrologia (SNE)

Descripcion del Indicador

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el nimero de paci
atendidos en Consulta Externa de Nefrologia (SNE) entre el nimero total de pacientes citadd
Consulta Externa de Nefrologia (SNE)

Objetivo del Indicador

Evalla el rendimiento de la atencién del servicio de los medicos del servicio de nefrologia so|
demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una unidad de tiempo (dia, semana,
etc)

Forma de Calculo

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

0,

Fuentes de Informacion

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Periodicidad de Medicion

Mensual

Responsable de Medicién

(SNE)

Meta

Mas de 75% de cumplimiento
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FICHA INDICADORES

Nombre del Proceso

Atencién de consulta externa salud renal
(SNC)

Nombre Indicador

Porcentaje de pacientes atendidos del Servicio de Nefrologia:
Procedimiento de evaluacion para trasplante renal

Descripcion del Indicador

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el nimero de paci
atendidos en consulta externa salud renal entre el niUmero total de pacientes citados en cong
externa salud renal

Objetivo del Indicador

Evalla el rendimiento de la atencion del servicio de neurologia: Atencion de consulta externg
renal, sobre la demanda citada y/o encontrada de dichos servicios en una unidad de tiempo
requerida (dia, semana, mes, etc)

Forma de Calculo

N° de pacientes atendidos en Consulta Externa Salud Renal %
N° total de pacientes citados en Consulta Externa Salud Renal °

Fuentes de Informacion

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Periodicidad de Medicion

Mensual

Responsable de Medicion

SNC

Meta

Mas de 75% de cumplimiento

FICHA INDICADORES

Nombre del Proceso

Evaluacién para trasplante renal
(re-cita en consulta externa)
(SNE)

Nombre Indicador

Porcentaje de pacientes atendidos en Evaluacion para trasplante renal (re-cita en consulta e
(SNE)

Descripcion del Indicador

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el nimero de paci
atendidos en Evaluacion para trasplante renal (SNE) entre el nimero total de pacientes citad
Evaluacién para trasplante renal (SNE)

Objetivo del Indicador

Evalla el rendimiento de la atencién del servicio de los medicos del servicio de nefrologia so
demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una unidad de tiempo (dia, semana,
etc)

Forma de Calculo

N° de pacientes atendidos en Evaluacién para trasplante renal (
N° total de pacientes citados en Evaluacion para trasplante renal

%

Fuentes de Informacién

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Periodicidad de Medicion

Mensual

Responsable de Medicién

(SNE)

Meta

Mas de 75% de cumplimiento
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FICHA INDICADORES

Nombre del Proceso

Procedimiento para tratamiento:
Creacion y/o Reparacion de Fistula Arteriovenosa
(UNID / SNE)

Nombre Indicador

Porcentaje de pacientes atendidos en Creacion y/o Reparacion de Fistula Arteriovenosa (UN
SNE)

Descripcion del Indicador

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el nimero de paci
atendidos en Creacién y/o Reparacién de Fistula Arteriovenosa (UNID / SNE) entre el nime!
de pacientes citados en Creacion y/o Reparacion de Fistula Arteriovenosa (UNID / SNE)

Objetivo del Indicador

Evalla el rendimiento de la atencién del servicio de los medicos del servicio de nefrologia so
demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una unidad de tiempo (dia, semana,
etc)

Forma de Célculo

N° de pacientes atendidos en Creacién y/o Reparacién de Fistula Arteriovenosa (UNI
N° total de pacientes citados en Creacion y/o Reparacion de Fistula Arteriovenosa (UNI

%

Fuentes de Informacion

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Periodicidad de Medicion

Mensual

Responsable de Medicién

(SNE)

Meta

Mas de 75% de cumplimiento

FICHA INDICADORES

Nombre del Proceso

Procedimiento para tratamiento:
Cateterismo Temporal
(UNID / SNE)

Nombre Indicador

Porcentaje de pacientes atendidos en Cateterismo Temporal (UNID / SNE)

Descripcion del Indicador

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el nimero de paci
atendidos en Cateterismo Temporal (UNID / SNE) entre el nUmero total de pacientes citados
Cateterismo Temporal (UNID / SNE)

Objetivo del Indicador

Evalla el rendimiento de la atencion del servicio de los medicos del servicio de nefrologia so
demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una unidad de tiempo (dia, semana,
etc)

Forma de Calculo

N° de pacientes atendidos en Cateterismo Temporal (UNID /
N° total de pacientes citados en Cateterismo Temporal (UNID /

%

Fuentes de Informacién

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Periodicidad de Medicién

Mensual

Responsable de Medicion

(SNE)

Meta

Mas de 75% de cumplimiento
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FICHA INDICADORES

Nombre del Proceso

Procedimiento para tratamiento:
Cateterismo Larga Permanencia
(UNID / SNE)

Nombre Indicador

Porcentaje de pacientes atendidos en Cateterismo Larga Permanencia (UNID / SNE)

Descripcion del Indicador

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el nimero de paci
atendidos en Cateterismo Larga Permanencia (UNID / SNE) entre el nimero total de pacient
citados en Cateterismo Larga Permanencia (UNID / SNE)

Objetivo del Indicador

Evalla el rendimiento de la atencién del servicio de los medicos del servicio de nefrologia so
demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una unidad de tiempo (dia, semana,
etc)

Forma de Célculo

N° de pacientes atendidos en CateterismoLarga Permanencia (UNID 0%
N° total de pacientes citados en Cateterismo Larga Permanencia (UNID 0

Fuentes de Informacion

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Periodicidad de Medicion

Mensual

Responsable de Medicién

(SNE)

Meta

Mas de 75% de cumplimiento

FICHA INDICADORES

Nombre del Proceso

Tratamiento:
Hemodialisis
(U. Hemodidlisis / SNE)

Nombre Indicador

Porcentaje de pacientes atendidos en Hemodidlisis (UH / SNE)

Descripcion del Indicador

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el nimero de paci
atendidos en Hemodidlisis (UH / SNE) entre el nimero total de pacientes citados en Hemod
(UH / SNE)

Objetivo del Indicador

Evalla el rendimiento de la atencion del servicio de los medicos del servicio de nefrologia so
demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una unidad de tiempo (dia, semana,
etc)

Forma de Célculo

N° de pacientes atendidos en Hemodialisis (UH / %
N° total de pacientes citados en Hemodialisis (UH / °

Fuentes de Informacién

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Periodicidad de Medicion

Mensual

Responsable de Medicién

(SNE)

Meta

Mas de 75% de cumplimiento
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FICHA INDICADORES

Nombre del Proceso

Tratamiento:
Didlisis Peritoneal
(UDP / SNE)

Nombre Indicador

Porcentaje de pacientes atendidos en Dialisis Peritoneal (UDP / SNE)

Descripcion del Indicador

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el nimero de paci
atendidos en Dialisis Peritoneal (UDP / SNE) entre el nUmero total de pacientes citados en [
Peritoneal (UDP / SNE)

Objetivo del Indicador

Evalla el rendimiento de la atencién del servicio de los medicos del servicio de nefrologia so
demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una unidad de tiempo (dia, semana,
etc)

Forma de Calculo

N° de pacientes atendidos en Didlisis Peritoneal (UDP /(V
N° total de pacientes citados en Didlisis Peritoneal (UDP / 0

Fuentes de Informacion

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Periodicidad de Medicion

Mensual

Responsable de Medicién

(SNE)

Meta

Mas de 75% de cumplimiento

FICHA INDICADORES

Nombre del Proceso

Atencién de Urgencia Nefrolégica
(Clinica de Dia / SNE)

Nombre Indicador

Porcentaje de pacientes atendidos en Urgencia Nefrologica
(Clinica de Dia / SNE)

Descripcion del Indicador

El indicador expresado en términos porcentuales se obtiene relacionando el nimero de paci
atendidos en Urgencia Nefrolégica (Clinica de Dia / SNE) entre el nimero total de pacientes
en Urgencia Nefroldgica (Clinica de Dia / SNE)

Objetivo del Indicador

Evalla el rendimiento de la atencion del servicio de los medicos del servicio de nefrologia so
demanda citada y/o encontrada de dichos servicios por una unidad de tiempo (dia, semana,
etc)

Forma de Célculo

N° de pacientes atendidos en Urgencia Nefroldgica (Clinica de Dia
N° total de pacientes citados en Urgencia Nefroldgica (Clinica de Dia

%

Fuentes de Informacién

Reportes diarios
Registro SGSS
Estadistica institucional

Periodicidad de Medicion

Mensual

Responsable de Medicién

(SNE)

Meta

Mas de 75% de cumplimiento
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17. Matriz d&Riesgosie Nefrologia Nivel5

Macroproceso (Nivel Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel Atencion de Salud
Subproceso (Nivel Atencion de Consulta Externa
Subproceso (Nivel Atenciéon de Consulta Externa Adultos

Atencion de Consulta Externa Adultos:

Subproceso (Nivel Consulta ambulatoria por médico especialista en Nefrolog

Procedimiento (N §Atenciéon de consulta externa médica de nefrologia (SNC / {

Atender, evaluar, diagnosticar, tratar y controlar a pacientes

Actividad,, ospecilidad de Nefrologia

Brindar la atencién a los pacientes del Servicio de Nefrologi|
cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a f|
realizar la evaluacion integral y/o control posterior a consulf|
periédica y/o procedimientos ambulatorios recibidos en el
servicio de Nefrologia y/o otros indicados o requeridos por
médico especialista en anterior cita.

Descripcio

Ubicacion (Departament

Ciudad, Distrito Lima, Lima, JesUs Maria

Operativo, estratégico y normativo

ALTO NIVEL DE SOLICITUDES PARA REPROGRAMACION DE RECITAS

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

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

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

Causa N* 3 Cousa N° 1
Teerologes Qparativo

SAF3ANI YI /1
(Ishikawa|

Opatittivo | Eatritigico
CausaN®2 de recitay

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

Puntuacién del Riesgo = Probabilidad

A 0.200 Prioridad del Riesgo Alta Prioridad
impacto

Mitigar Riesgo Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccién

No Aplica
XI®)ivel de desercidn de citas

w aS22NI NI St LINEBOSRAYASyid2 RS IG4SyOAasy (§
y servicio al cliente ad-hoc para la Atencién de Consulta Externa Adultos.

@ LYLdzt &1 NJ IjdzS aASYLINB Saas ¢t 1/ Sy 1
resultados de los exadmenes previamente solicitados

w LYLXzf &aF NJ SaGNF 6S3aAlFa RS O2y FANNI OAsyYy R
los citados hayan cumplido con las indicaciones previas.
w C2YSyidl N ljdz§ a8 OdzSydS 2L32Nldzyl YSyidsS g

servicios de la especialidad
w LYLMzt &F NJ ljdzS§ 4SS RS OdzYLIX AYASydGz2 | I vy
Enfermeria por 4 consultorios)
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Macroproceso (Nivel Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel Atencion de Salud
Subproceso (Nivel Atencién de Consulta Externa
Subproceso (Nivel Atencion de Consulta Externa Adultos

Atencién de Consulta Externa Adultos:

Subproceso (Nivel Consulta ambulatoria por médico especialista en Nefrolog

Procedimiento (N §Atencion de consulta externa salud renal (SNC)

Atender, evaluar, diagnosticar, tratamiento preventivo de
educacion al paciente en la especilidad de Nefrologia
Brindar la atencién a los pacientes del Servicio de Nefrolog
cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fi
realizar la evaluacion integral y/o control posterior a consult
periédica y/o procedimientos ambulatorios recibidos en el
servicio de Nefrologia y/o otros indicados o requeridos por
médico especialista en anterior cita, incluirlos en el program
educativo de salud renal (control de enfermeria y charlas,
psicologia y nutricién)

Actividad

Descripcid

Ubicacién (Departamenty

. .. |Lima, Lima, (s Mari
Ciudad, Distrito 2 a. Jesus Maria

Operativo, estratégico y normativo

ALTO NIVEL DE SOLICITUDES PARA REPROGRAMACION DE RECITAS

Que paciente asista sin previos resultados previamente
Causa N° O1|solicitados (laboratorio, imagenologia, procedimientos
ambulatorios previos, otros) necesarios para la atencién

Nivel de desercién de citas por diversos imprevistos (no asi
llega tarde)

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

Que paciente no llegue a entender la importancia del progrg
de salud renal y desista de participar.

FALTA DE PERSONAL DEL EQUIPO MULTIDISCIPLINAR
enfermera y la nutricionista asignadas solo estan por turnog
es fija la ubicacién de la consulta externa (no tienen consul
fijo, como deberia tenerlo un programa integral de salud rer|

FALTA DE UN LUGAR FiSICO EXCLUSIVO PARA SALUD
como lo deberia tener un programa integral de salud renal

(actualmente se realiza en el consultorio 57, pero en algund
turnos se mezclan con los otros pacientes de Nefrologia CI
que no son del programa, como paciente con litiasis, infecc
urinarias, quistes renales, etc)

Causa N° 02

Causa N° 04

Causa N° 05

Causa N° 06

Come NS SNy Casna "1
F; . Tecsagen st

SAl3INF YI /|
(Ishikawal|

Moderado
Alto

Muy alto
Moderada . Alto

Puntuacion deiln:?;;i?: = Probabilidad 0.200 Prioridad del Riesgo Alta Prioridad

Mitigar Riesgo

Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccion l

No Aplica

XXI®ivel de desercién de citas

w aS22N) NJ St LINE OSRAYASYy G2 RS | G4SyOAasy O
y servicio al cliente ad-hoc para la Atencién de Consulta Externa Adultos.

w LYLJzt al NJ ljdz§ aASYLINB Sads ¢ 1/ Sy &
resultados de los exdmenes previamente solicitados

w LYLJzt 4 NJ SAaGNY §S3Al&a RS O2y FTANXI OAsy R
los citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

w C2YSyidl NI ljdz§ a8 OdzSy S 2L NIidzyl YSyas ¢
servicios de la especialidad

w L YLz al NI € I F2tt SGSNA T LI NI I & dzRI NJ I t
cita e inclusion en este.
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Macroproceso (Nivel Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel Atencién de Salud
Subproceso (Nivel Atencion de Consulta Externa
Subproceso (Nivel Atencion de Consulta Externa Adultos

Subproceso (Nivel { Consulta ambulatoria por médico especialista en Nefrolog

Atencion de procedimiento de evaluacion para trasplante rel
(SNE)

Atender, evaluar y diagnosticar con el procedimiento de
Actividagevaluacion de trasplante renal, si el paciente es candidato p
trasplante o no

Procedimiento (N §

Brindar la atencién a los pacientes del Servicio de Nefrologij
Descripciélicuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fi
realizar el procedimiento de evaluacién para trasplante reng

Ubicacién (Departament

Ciudad, Distritd Lima, Lima, Jesus Maria

Operativo, estratégico y normativo

INCREMENTO DE SOLICITUDES DE REPROGRAMACION DE RECITAS POR NO

Que no se encuentre operativos todos los equipos para real
el procedimiento de evaluacién para trasplante renal al
paciente, en la fecha de la cita, pues son muchos los exame
andlisis que intervienen en esta evaluacion.

Causa N° 01

Causa N° 02|Nivel de desercion de citas

La Historia clinica no este oportunamente dejando a ciegas
especialista previo al procedimiento, sin saber si hay
inidcaciones especiales para cada paciente, pues son much
factores los que intervienen en la decision final de dar el si ¢
para ser candidato a trasplante renal (Evaluacién de rifion,
pulmon, corazon, sangre, higado, prostgtembres) mamografia
y papanicolaymuijeres) colon, tejidos para saber
emparejamiento con rifion de donante, etc)

Causa N° 03,

Que el paciente no haya seguido las inidcaciones de prepar,
previa a la evaluacioén de trasplante renal, como alimentacid|
ayuno, higiene y piel, etc, y eso haga que los resultados de

prueba no sean los correctos

., e
Tecrckogn Cyuritans

Causa N° 04

SAFIAINF Y [/}

(Ishikawa|

Moderada

Mitigar Riesgo Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccién ‘

No Aplica

\Wfi8@)nento en la solicitud de reprogramacion de citas

® aS22NF N St LINRPOSRAYASyid2 RS I GiSyOAasy O
y servicio al cliente ad-hoc para la Atencién de Consulta Externa Adultos.

@ LYLJdzt aF NJ ljdzS &ASYLINS SadasS ¢ 1/ Sy ¢t1
resultados de los exdmenes previamente solicitados

@ LYLJzt &F NJ SAGNI §S3ALEa RS O2yFANXYIOAsy R
citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

® C2YSydl NI ljdzS§ asS OdzSyidS 2L NIdzyl YSydsS O
servicios de la especialidad

® t NBOdzNI NJ KF OSNJ £+ S@Ifdzr OAsy O2y (2R2a
evitando el desfase o vencimiento de algunas pruebas.

@ | OSNJ a8S3dzAYASyidz2 & O2yaGNBRE | 1 2 LISNI
diversos anélisis
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Macroproceso (Nivel Prestaciones de Salud

Proceso (Nivel Atencion de Salud
Subproceso (Nivel Atencion de Consulta Externa
Subproceso (Nivel Atencion de Consulta Externa Adultos

Subproceso (Nivel { Consulta ambulatoria por médico especialista en Nefrolog

Atencion de procedimiento de creacion y/o reparacion de fis

Procedimiento (N § X
arterio venosa

Atender y realizar procedimiento de creacion y/o reparacién

Actividad ) .
fistula arterio venosa para el paciente

Brindar la atencién a los pacientes del Servicio de Nefrologi:
cuyas atenciones hayan sido previamente programadas a fi
realizar el procedimiento de creacién y/o reparacion de fistul
arterio venosa

Descripcio

Ubicacién (Departament

Ciudad, Distrita Lima, Lima, Jesus Maria

Operativo, estratégico y normativo

INCREMENTO DE SOLICITUDES DE REPROGRAMACION DE RECITAS POR NO
Que no se cuente con material completo y en perfecto estad
Causa N° Ol|para realizar el procedimiento de cateterismo al paciente, er|
fecha de la cita.

Causa N° 02|Nivel de desercién de citas

La Historia clinica no este oportunamente dejando a ciegas
Causa N° 03|especialista previo al procedimiento, sin saber si hay
inidcaciones especiales para cada paciente.

Que el paciente no haya seguido las inidcaciones de prepar|

Causa N° 04 . S -
previa al procedimiento de cateterismo.

Contar con todos el o los especialistas que se indiquen en €
Causa N° 05|protocolo médico del procedimiento de cateterismo, en la fe
del procedimiento.

S5AF3ANI YL ]|
(Ishikawa]

Muy Bajo
Bajo
Moderado
Alto

Muy alto 0.80
Moderada . Alto 0.80

Puntuacion del Riesgo = Probabilidad

. 0.400 Prioridad del Riesgo Alta Prioridad
impacto

Mitigar Riesgo Evitar riesgo

Aceptar Riesgo Transferir Riesgo

Oficina / Direccién

No Aplica

Wi8@nento en la solicitud de reprogramacion de citas

w aS22NI NI St LINBOSRAYASyid2 RS I (iSyOAasy O
y servicio al cliente ad-hoc para la Atenciéon de Consulta Externa Adultos.

® LYLXzt &l NJ ljdzS &aASYLINB Saias ¢+ 1/ Sy ¢t
resultados de los exdmenes previamente solicitados

@ LYLzt a1 NJ SAGNI GSaAAlL & RS O2yFANNI OAsy R
citados hayan cumplido con las indicaciones previas.

w C2YSydlrN)ljdzS§ &S OdzSydS 2LR2NIdzyt YSyiasS O

servicios de la especialidad
w | FOSN) 8S3daAYASyi2 & O2yidaNRE +FE Lol &ads
necesarios para este procedimiento.
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GERENCIA DE ORGANIZACION Y PROCESOS SUBGERENCIA DE PROCESOS






























