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VISTO: El Expediente Administrativo Registro N° 006654-2019, que contiene el proyecto de la
Directiva Administrativa N° 003-HDNM-2019-DCE: “Directiva Administrativa para el Proceso de
w;t Atencion Ambulatoria, del Hospital Nacional Dos de Mayo™;

a‘?ﬂ
o CONSIDERANDO:

Que, el articulo 9° de la Constitucion Politica del Pert, establece que el estado determina la Politica
Nacional de Salud. El Poder Ejecutivo norma y supervisa su aplicacion. Es responsable de disefiarla
b y conducirla en forma plural y descentralizadora para facilitar a todos el acceso equitativo a los
servidores de salud;

Que, el Numeral VI, del Titulo Preliminar de la Ley General de Salud N° 26842, establece que es
: responsabihdad del Estado promover las condiciones que garanticen una adecuada cobertura de
staciones de salud a la poblacion, en términos socialmente aceptables de seguridad, oportunidad

£ RN i iliue; fiediante Decreto Supremo N° 027-2015-SA, se aprueba el Reglamento de la Ley N° 29414 —
\% ‘Yc ue Establece los Derechos de las Personas Usuarias de los Servicios de Salud, precisando el
4o iance de los derechos al acceso a los servicios de salud, a la atencion integral de la salud que
comprende la promocion de la salud, la prevencion de enfermedades, el tratamiento, recuperaciony :
rehabilitacion dela salud, asi como, al acceso a la informacion y consentimiento informado;

Que, mediante Decreto Supremo N° 013-2006-SA, se aprobé el Reglamento de Establecimiento de :
Salud y Servicios Médicos de Apoyo, el que tiene por objetivo establecer los requisitos y
condiciones para la operacion y funcionamiento de los establecimientos de salud y servicios
médicos de apoyo, orientados a garantizar la calidad de sus prestaciones, asi como los mecanismos
para la verificacion, control y evaluacion de su cumplimiento;

Que, asimismo la norma antes citada dispone en su articulo 50° que: “La atencién ambulatoria debe
realizarse en un ambiente que garantice la privacidad de la atencion. La compafiia de un familiar es potestad y
debe ser concertada por el paciente, salvo que éste sea menor de edad. La exploracion médica de una
paciente debe ser realizada de preferencia en presencia de una auxiliar de enfermeria o de una acompafnante”;

e

ﬂ?-?‘t\gofy Que, el proyecto de Directiva Administrativa N° 003-HDNM-2019-DCE: “Directiva Administrativa

2 - .;, para el Proceso de Atencién Ambulatoria, del Hospital Nacional Dos de Mayo”, tiene el objetivo, de
© contribuir a la implementacion de buenas practicas en la gestion de la atencidn ambulatoria
spermitiendo la articulacién con los diferentes 6rganos y unidades;

Que, mediante Oficio N° 008-2019-DCE-HNDM, de fecha 27 de marzo del 2019, el Jefe del
Departamento de Consulta Externa remite a la Direccion General el proyecto de la Directiva
Administrativa N° 003-HDNM-2019-DCE: “Directiva Administrativa para el Proceso de Atencion
Ambulatoria, del Hospital Nacional Dos de Mayo”, para su andlisis, evaluacion y posterior
aprobacion; j ’

Que, mediante proveido N° 728-2019-OEPE-HNDM, la Directora Ejecutiva de la Oficina de
Planeamiento Estratégico, lo aprueba y eleva el Informe N° 16-ETO-OEPE-HNDM, de fecha 17 de



junio del 2019, expedido por el Equipo de Trabajo de Organizacion, a traves del cual concluye que el
proyecto de la Directiva Administrativa N° 003-HDNM-2019-DCE: “Directiva Administrativa para el
Proceso de Atencién Ambulatoria, del Hospital Nacional Dos de Mayo", presentado por el
Departamento de Consulta Externa, cumple con los parametros para su aprobacion;

Que, mediante Informe N° 009-2019-DCE-HNDM, de fecha 17 de junio del 2019, el Jefe del
Departamento de Consulta Externa, remite el citado proyecto de Documento Normativo, con la
subsanacion de las observaciones, efectuadas por la Oficina de Asesoria Juridica, a través del
Informe N° 342-2019-OAJ-ETAJ-HNDM, de fecha 04 de julio del 2019 y solicita su aprobacion con el
presente acto resolutivo;

Estando a lo propuesto por el Jefe del Departamento de Consulta Externa;

Con las visaciones del Director Adjunto, de la Jefe de la Oficina de Gestion de la Calidad, del Jefe
del Departamento de Consulta Externa y del Jefe de la Oficina de Asesoria Juridica;

g conformidad con lo establecido en el Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27444 - Ley del
vedimiento Administrativo General, aprobado mediante Decreto Supremo N° 004-2019-JUS, el
fleto Supremo N° 013-2006-SA, que aprueba el Reglamento de Establecimiento de Salud y
vicios Médicos de Apoyo y la Resolucion Ministerial N° 696-2008/MINSA, que aprueba el
amento de Organizacién y Funciones del Hospital Nacional “Dos de Mayo”,

E RESUELVE:

Articulo 1°.- Aprobar la DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 003-HDNM-2019-DCE: “DIRECTIVA
ADMINISTRATIVA PARA EL PROCESO DE ATENCION AMBULATORIA, DEL HOSPITAL
NACIONAL DOS DE MAYOQ”, la misma que consta de trece (13) fojas y forma parte integrante de la
presente resolucion.

Articulo 2°.- Encargar al Departamento de Consulta Externa, la supervision del cumplimiento del
citado Documento Normativo, asi como su difusion a todas las Oficinas y Unidades involucradas
para su cumplimiento.

Articulo 3°.- La Jefatura de la Oficina de Estadistica e Informatica de la institucion dispondra la
publicacion de la presente resolucién directoral en el portal institucional del Hospital
ttp://www_hdosdemayo.gob.pe.

FT

Registrese, comuniquese y publiquese,;

RDMKO/CECQ/GLDF/CAPM/ELVF/WGCHH/dIpa
C.cu

- Direccién General.

- Direccion Adjunta

- Q. de Centrol Interno

- 0. de Gestién de la Calidad.
- 0. Asesoria Juridica.

- O. Estadistica e Informatica
- Archivo.




Directiva Administrativa N® 003-HNDM/2019/DCE

“DIRECTIVA ADMINISTRATIVA PARA EL PROCESO DE ATENCION AMBULATORIA

DEL HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYOQ”

1. FINALIDAD
Contribuir a la mejora del proceso de la atenciéon ambulatoria de los usuarios en el
Hospital Nacional Dos de Mayo.

2. OBJETIVO
Contribuir a la implementacion de buenas practicas en la gestion de la atencion
ambulatoria permitiendo la articulacion con los diferentes 6rganos y unidades.

2.1.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

2.1.1. Disminuir el tiempo de espera del paciente en la atencién ambulatoria.
2.1.2. Disminuir la tasa de desercion de pacientes en la atencion ambulatoria.
. Mejorar el trato al paciente en la atencién ambulatoria.

. Mejorar la satisfaccion del paciente en la atencion ambulatoria.

. Aumentar la productividad hora médico en la atencion ambulatoria.
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3. AMBITO DE APLICACION
La presente Directiva es de cumplimiento obligatorio para todo el personal asistencial
y administrativo que se encuentra involucrado en la atencion ambulatoria del paciente
en el Hospital Nacional Dos de Mayo.

4. BASE LEGAL
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Ley N° 30024, Ley que crea el Registro Namonai de Historias Clinicas
Electrénicas. ;

Ley N° 30057, Ley del Servicio Civil. 3

Ley N° 30947, Ley de Salud Mental.

Decreto Legislativo N° 559, Ley del Trabajo Médico.

Decreto Legislativo N° 1153 que Regula la Politica Integral de Compensaciones y
Entregas Econdomicas del Personal de la Salud al Servicio del Estado.

Decreto Supremo N° 008-2016/MINSA que aprueba el Reglamento de
Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud y sus modificatorias.

Resolucion Ministerial N° 696-2008/MINSA, que aprobd el Reglamento de
Organizacion y Funciones del Hospital Nacional “Dos de Mayo”.

Resolucion Ministerial N° 343-2015/MINSA, aprueba la Directiva Administrativa N°
207-MINSA/DGSP-V.01 — “Directiva Administrativa para la Programacion de los
Turnos del Trabajo Medico en los Hospitales e Institutos Especializados del
Ministerio de Salud”. :

Resolucion Ministerial N° 850-2016/MINSA, Normas para la elaboracién de
Documentos Normativos del Ministerio de Salud.

Resolucion Ministerial N° 734-2017/MINSA, Reglamento Interno de los Servidores
Civiles del Ministerio de Salud.

Resolucion Ministerial N° 214-2018/MINSA, que aprobd la Norma Técnica de
Salud N° 139-MINSA/2018/DGAIN “Norma Técnica de Salud para la Gestién de la
Historia Clinica”.
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4.1. Definiciones Operativas

Atencion Ambulatoria: Es la atencién integral (consulta y procedimientos) que
se brinda al paciente desde su ingreso al area de admision hasta su atencion por
parte de un profesional de la salud que labora en las diferentes especialidades
Médico-Quirurgicas, asi como de Odontologia, Nutricion y Psicologia.

Trabajo Medico Asistencial: Es el trabajo ininterrumpido que realiza el personal
de la salud médico cirujano en la atencién ambulatoria.

Paciente citado: Es el paciente que acude a la aten0|on ambulatoria conforme a
la cita médica programada previamente.

Paciente ausente: Es el paciente que, estando programado para la atencion
ambulatoria, no acude a su cita.

Paciente tardio: Es el paciente que estando citado no acude a la hora de su cita
programada.

Paciente nuevo: Es el paciente que acude por primera vez a una cita médica.

Paciente continuador: Es el paciente que ha recibido atencién ambulatoria
anteriormente en consultorio médico.

Paciente adicional: Es el paciente nuevo o continuador que acude pare recibir
atencion ambulatoria sin tener previa cita programada.

Productividad Hora Médico: Es la razén entre el nimero de atenciones
ambulatorias médicas en un periodo entre el numero de horas médicas
programadas en el mismo periodo.

Procedimientos Diagnésticos o Terapéuticos: Actividad asistencial realizada
por el médico con fines de diagndstico y/o tratamiento; y que requiere ser
programada. Ejemplo.”Electrocardiografia, ecografia, endoscopia, entre otros.

Tiempo de espera para la atenciéon ambulatoria: Es el tiempo promedio
transcurrido, medido directa o indirectamente, entre el ingreso del usuario al
establecimiento de salud y el ingreso al consultorio para la atencion respectiva.

Programacion de Turnos del Trabajo Médico: Instrumento de gestion clinica
elaborado por el Jefe de Servicio, que registra ordenadamente las actividades que

ejecutan los médicos, sujetos a cualquier régimen laboral, en las diferentes
unidades productoras de servicios de salud del Hospital o Instituto Espemahzado
durante su jornada laboral.

Satisfacciéon del usuario con la atencion recibida en atencién ambulatoria:
Es la proporcién de pacientes que reporta sentirse satisfecho con la atencion
ambulatoria recibida en consultorio sobre el total de pacientes encuestados.

Nimero estandar de atenciones: Es el niumero de pacientes que debe atender
el profesional en la jornada regular de consulta externa (cuatro horas).
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4.2.

Abreviaturas

CIE . Clasificacion Internacional de Enfermedades
DNI : Documento Nacional de Identidad

HC : Historia Clinica

HIS : Sistema de Informacién de Salud

SIS . Seguro Integral de Salud

SOAT : Seguro Obligatorio de Accidentes de Transito.
DCI : Denominacién Comun Internacional

5. DISPOSICIONES ESPECIFICAS

De la Atencion Ambulatoria:

La programacion de la atencién ambulatoria se realizara en base a los siguientes
criterios:

5.1.

a)

b)

c)

La elaboracion de la programacion de los médicos asignados para la atencion
ambulatoria debera ser elaborada por el organo o unidad organica
correspondiente, debiéndose cefiirse a lo establecido en la Directiva
Administrativa N° 207-MINSA/DGSP-V.01 "Directiva Administrativa para la
programacién de los turnos del trabajo médico en los hospitales e
institutos especializados del Ministerio de Salud”; aprobada mediante
Resolucion Ministerial N°© 343-2015/MNSA; el mismo que debe ser remitido a la
Jefatura del Departamento de Consulta Externa, con una anticipacion de tres
meses y hasta el décimo dia de ese mes, a excepcion de los meses de enero y
febrero que se realizara y aprobara anticipadamente hasta el 10 de octubre del
afio anterior.

B PLAZO DE PROGRAMACION MESES PROGRAMADOS
Hasta el 10 de Enero Abril

Hasta el 10 de Febrero Mayo

Hasta el 10 de Marzo Junio

Hasta el 10 de Abril Julio

Hasta el 10 de Mayo Agosto

Hasta el 10 de Junio Setiembre
Hasta el 10 de Julio Octubre

Hasta el 10 de Agosto Noviembre
Hasta el 10 de Setiembre Diciembre
Hasta el 10 de Octubre Enero y Febrero
Hasta el 10 de Diciembre Marzo

El Jefe de Servicio debe elaborar la programacién de turnos de trabajo médico
utilizando como referencia los formularios propuestos en los Anexos Nos. 1y
2, de la Directiva Administrativo N° 207-MINSA/DGSP-V.01 - Directiva
Administrativa para la Programacion de los turnos de Trabajo Medico en los
Hospitales e Institutos Especializados del Ministerio de Salud.

Los Jefes de los drganos y unidades organicas son responsables de la
publicacion de la programacién de turnos de trabajo médico del mes
correspondiente en su respectivo Departamento y Servicio correspondiente.
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d) Los profesionales programados para la atencion ambulatoria, no deberan
realizar actividades simultaneas dentro o fuera del consultorio durante las
horas programadas.

e) Si el profesional programado no pudiera asistir a su turno por motivos de
fuerza mayor, deberd informar oportunamente y con la debida anticipacion a su
Jefe inmediato para el reemplazo correspondiente, evitando la reprogramacion
de los pacientes citados. i

f) En los casos de ausencia imprevista (emergencias, accidentes, etc.) del
profesional programado en atencién ambulatoria, el Jefe del Departamento de
Consulta Externa coordinara con el Jefe del érgano o unidad organica para el
reemplazo correspondiente, evitando la reprogramacion de los pacientes
citados.

g) El Jefe del Departamento de Consulta Externa es la Unica persona
autorizada para realizar cualquier cambio o modificacion en la
programacion de los turnos de trabajo médico (reprogramacidn), previa
coordinacion con los jefes de los drganos asistenciales, quienes deberan
sustentar por escrito con la debida anticipacion la razén de la reprogramacion
de turnos de trabajo médico, a efectos de no perjudicar la atencion de los
usuarios.

5.2. De las citas, turnos de atencién y nimero de pacientes citados:

a) La duracion de la atencion ambulatoria sera de 15 a 20 minutos conforme a lo
establecido en el numeral 6.1.3 de la Directiva Administrativa N° 207-
MINSA/DGSP-V.01"Directiva Administrativa para la programacion de los
turnos del trabajo médico en los hospitales e institutos especializados del
Ministerio de Salud”, aprobada mediante Resolucion Ministerial N°® 343-
2015/MNSA, salvo algunas excepciones de Servicios especializados que
requieran atender a intervalos de 20 o 30 minutos por paciente, lo cual debera
ser previamente sustentado.

b) La jornada de trabajo del médico asistencial estara dividida en dos turnos: de
8:00 am. a 12:00 pm., y de 2:00 pm. a 6:00 pm. Tal como lo establece la
directiva antes mencionado en sus numerales 5.5, 5.16 y 6.2.

c) La oportuna provision de las historias clinicas de los pacientes previamente
citados, es responsabilidad exclusiva del Equipo de Trabajo de Registros
Médicos de la Oficina de Estadistica e Informatica.

d) E!l Equipo de Trabajo de Referencias y Contrareferencias de la Oficina de
Seguros es responsable de la revision de las Hojas de Referencias de acuerdo
a su jurisdiccion y/o acreditacion de documentacion para la atencion del
paciente SIS o AUS.

e) El Jefe de la Oficina de Estadistica e Informatica es responsable de asignar
al personal del Equipo de Trabajo de Registros Médicos (Admision) con la
competencia adecuada para brindar una atencion de calidad al usuario.
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f)

Toda cita para atencion ambulatoria debera ser programada en el sistema

. informatico SIS GALENPLUS.

9)

Toda cita debera ser cobrada (en caso de ser paciente pagante o particular) a
traves del sistema informatico SIS GALENPLUS.

Las citas para un mismo paciente deben generarse con 3 dias de diferencia
como minimo, lo cual debera ser de observancia obligatoria por el personal que
genera las citas en el sistema-informatico SIS GALENPLUS.

El personal a cargo de generar las citas en el sistema informatico SIS
GALENPLUS, tiene la obligaciéon de llenar todos los datos que solicita el

‘sistema.

En los consultorios externos se debe respetar el horario asignado a cada cita,
debiendo el técnico de enfermeria ordenar de acuerdo a la cita programada.

5.3. De la atencion del profesional médico u otro profesiénal de la Salud en Ia
Atencion Ambulatoria: '

a)

b)

d)

El inicio de la atencion ambulatoria se realizara en el horario de 07:00 am U
08:00 am, segun la programacion de turno de trabajo médico.

El profesional programado debera observar y respetar los derechos de los
usuarios a una atencion con puntualidad, privacidad, confidencialidad, respeto,
amabilidad, paciencia, calidez, asi como escucharle Yy proporcionarle
infermacion adecuada referente a su enfermedad.

Es obligacion del profesional completar el numero estandar de pacientes
programado en su turno de trabajo medico asistencial, segun lo sefialado en el
item 5.2. literal a) y b) de esta directiva.

Es potestad del profesional programado autorizar la atencién de pacientes

-adicionales que acudan a la atencién ambulatoria en demanda de una

atencion, cuando en su turno haya completado el ndmero estandar de
pacientes citados.

El profesional que brinda la atencién tiene la responsabilidad de registrar en la
historia clinica los datos clinicos del paciente con letra _legible, sin
enmendaduras, evitando el uso de abreviaturas o siglas. No esta permitido el
uso de abreviaturas para los diagndsticos.

El profesional que brinda la atencion tiene la responsabilidad de ‘llenar
adecuadamente las Hojas HIS (Sistema de Informacion de Salud) consignando
el nimero de la Historia Clinica y DNI del paciente, el diagndstico, y el cédigo
CIE 10. Y en las Fichas Unicas de Atencion — FUA debe consignar el
diagnodstico del paciente, el codigo CIE 10, el DNI del profesional tratante,
nombre completo del profesional, N° de colegiatura, asi como su firma y sello.

El profesional que brinda la atencion tiene la obligacion de-llenar correctamente
las recetas unicas estandarizadas, especificando con letra legible la
Denominacién Comdn Internacional — DCI del farmaco, su concentracion,
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forma farmacéutica, cantidad. dosis, via, frecuencia y tiempo de vigencia de la
prescripcion.

h) El profesional tiene la responsabilidad de remitir la hoja de contrarreferencia al
centro de salud de origen del paciente cuando este se encuentre de alta para
su manejo ulterior.

i) Cada profesional debera cumplir con la atenciéon de cuatro pacientes por hora,
excepto en aquellas especialidades que sustenten la necesidad de atender a
intervalos de 20 o 30 minutos por paciente.

i) El profesional médico proporcionara la constancia de atencion ambulatoria
siempre en cuanto o requiera el usuario en el dia (ANEXO O1).

k) Toda atencién médica es con historia clinica, bajo responsabilidad.

5.4. De la cita adicional:

a) La cita adicional es una cita no programada en la atencién ambulatoria que
voluntariamente otorga el medico programado en la atencién ambulatoria a un
paciente que, por la naturaleza de su enfermedad o situacion clinica, asi lo
amerita (solo casos excepcionales).

b) Estas citas adicionales deben cumplir los siguientes criterios:

e La cita adicional so6lo podra ser solicitada por el mismo paciente o por un
familiar directo: conyugue, hijos o padres; mostrando previamente el
documento de identidad del beneficiario y del solicitante.

¢ Solo pueden ser otorgadas por un médico asistente de un Servicio que
ofrezca atencion ambulatoria.

e El médico las otorga en forma voluntaria.

e Cada médico puede otorgar hasta un maximo de 4 citas ad|0|onales por dia
en su respectivo turno de atencion ambulatoria.

e La cita adicional se suma al numero de citas programadas del médico que
la autoriza.

e La responsabilidad de atencion de estas citas es exclusiva del médico que
las otorgo.

e Los pacientes con cita adicional seran atendidos después del horario de
atencion de los pacientes programados. En caso excepcional podran ser
atendidos en el turno de un paciente programado si éste perdio su cita por
encontrarse ausente en el momento de ser llamado a su cita. .

¢ No se otorgard una cita adicional si el paciente tuvo una cita programada 4
dias antes; tampoco si tiene una cita programa dentro de 4 dias en otra
especialidad.

¢) En la orden de la cita adicional, la cual debera ser elaborada por duplicado,
debera estar consignada la siguiente informacion: nombre, CMP, sello y firma
del médico que otorga la cita adicional, nombre del servicio, fecha de la cita
adicional, nombre del paciente e H.C (ANEXO 2).

d) La consulta por cita adicional debera tener las mismas caracteristicas en
tiempo y calidad de atencion que una cita programada.
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5.5,

5.6.

e)

f)

b)

g

De
a)

El médico solo podra otorgar la cita adicional entre las 8.00 am a 8.15 am, vy el
mismo dia en que el paciente va a ser atendido.

La recepcion de las citas adicionales en Ventanilla del SIS y Caja de
pagantes, solo se aceptaran hasta las 9.15 am.; luego de lo cual el paciente
acudira al consultorio respectivo, entregando su ticket de cita mas la copia de
la orden de cita adicional al personal de enfermeria para su posterior atencion.

El emisor (Caja o ventanilla del SIS) del ticket de la cita adicional se quedara
con la orden autorizada por el médico y la copia de la misma sera adjuntada al
ticket respectivo. Asimismo, debera tener en cuenta que si el paciente tuviera
una cita programada posterior a la cita adicional debe anularse quha
programacion.

El Area de Archivo debera entregar todas las historias clinicas de los pacientes
adicionales al consultorio respectivo como maximo hasta las 10.45 am.

la atencién del personal de enfermeria:

El personal de enfermeria debera observar y respetar los derechos de los
usuarios a una atencion con puntualidad, privacidad, confidencialidad, respeto,
amabilidad, paciencia, calidez, asi como escucharle y proporcionarle
informacion y orientacion respectiva.

El ordenamiento de los formatos de atencion en la historia clinica debe
realizarse cronologicamente considerando primero las ultimas atenciones
realizadas y mas antigua al final de la carpeta, en concordancia con las fechas
de atencion, las cuales deben estar foliadas de manera correcta.

El personal de enfermeria recibird del Equipo de Trabajo de Registros Médicos
las historias clinicas de todos los pacientes citados y adicionales, ordenandolas
adecuadamente, prevaleciendo las citas programadas. i

El personal técnico de enfermeria tiene la responsabilidad de hacer Ia entrega
ordenada, oportuna y con cargo de las Hojas HIS y las hojas de liquidacion con
los tickets, el mismo dia de la atencién, al personal designado de la Oficina de
Estadistica, quien tiene la obligacion de recabarlas para luego verificar el
correcto llenado de las hojas antes mencionadas y, de encontrar
observaciones, efectuara la correccidn respectiva. '

El personal técnico de enfermeria tiene la responsabilidad de hacer la entrega
ordenada, oportuna y con cargo de las fichas FUAs, el mismo dia de la
atencion, al personal designado de la Oficina de Seguros, quien tiene la
obligacion de recabarla para luego verificar el correcto llenado de las hojas
antes mencionadas y, de encontrar observaciones, efectuara la correccion
respectiva. '

la -gestic'm de las historias clinicas:
El Equipo de Trabajo de Registros Médicos debe imprimir el reporte de
pacientes citados con una anticipacion de 48 horas a fin de efectuar la
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busqueda respectiva de las historias clinicas de estos pacientes, debiendo
entregar las mismas-a cada consultorio con 24 horas de anticipacion.

b) El Equipo de Trabajo de Registros Médicos debe establecer coordinaciones
efectivas con el personal técnico de enfermeria de los consultorios, a fin de que
las historias clinicas de pacientes que han obtenido su cita en las ultimas 24
horas (los cuales no se encuentran en el reporte impreso) y de aquellos que
obtienen cita y/o adicional en el dia, sean entregadas a la brevedad posible por
parte del personal del Area de Archivo.

c) El Equipo de Trabajo de Registros Médicos deberd cumplir lo descrito en los
item 2 literal K, item 3”Sistema de Informacion de las Historias Clinicas’;
item 4 Custodia y conservacion de Historia Clinica, literal b)" EIf
responsable del Archivo de Historias Clinicas, _del Organo de
Administracién de Archivos y el personal encargado de su gestion, son
responsables de la custodia, preservaciéon y conservacién de la Historia
Clinica. La custodia final se realiza por el Organo de Administracion de
Archivos y su disposicion final también es responsabilidad de éste’sic y
en numeral 4.2 “Seguridad de los Archivos y Medios de Registros” literal a)
de la NTS N°139- MINSA/2018/DGAIN NORMA TECNICA DE SALUD PARA
LA GESTION DE LA HISTORIA CLINICA aprobada mediante RM. N° 214-
2018/MINSA.

5.7. De la atencién de pacientes asegurados (SIS / AUS):
a) El personal que genera citas en el sistema informatico SIS GALEN PLUS,
debe tener cuidado de no generar citas como particular a un paciente
asegurado (SIS / AUS).

b) Se establece como tiempo maximo de cerrado automatico de cuentas en el”
sistema informatico SIS GALEN PLUS, a las 48 horas de haberse aperturado
la respectiva cuenta.

c) La reapertura de clenta, cuando se requiera, estara bajo responsabilidad del
personal encargado de ingresar el consumo de servicios en el sistema
informatico SIS GALEN PLUS.

5.8. De la atencién del personal de Comunicaciones:
a) El Jefe de la Oficina de Comunicaciones, es responsable de asignar en el
Area de Atencion Ambulatoria al personal orientador con la competencia
adecuada para brindar una atencion de calidad al usuario.

b) El personal orientador debera observar y respetar los derechos de los usuarios
a una atencion con puntualidad, privacidad, confidencialidad, respeto,
amabilidad, paciencia, calidez, asi como escucharle y proporcionarle
informacién y orientacion respectiva.

6. RESPONSABILIDADES

a) La aprobacion de la presente Directiva Administrativa sera de responsabilidad de
la Direccion General del HNDM.
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B} El cumplimientb de la presente Directiva es de responsabilidad del Jefe del Dpto.
de Consulta Externa, asi como de los jefes de los 6rganos y unidades organicas
de linea del HNDM, segln corresponda.

c) La oportuna provision de las historias clinicas es de responsabilidad del Equipo de
trabajo de Registros Médicos de la Oficina de Estadistica e Informatica segun lo
sefalado en la NTS N° 139-MINSA/2018/DGAIN item 4 “Custodia y
conservacion de Historia Clinica”, literal b)” EI responsable del Archlvo de
Historias Clinicas, del Organo de Administracién de Archivos y el personal
encargado de su gestion, son responsables de la custodia, preservacién y
conservacion de la Historia Clinica..... sic.

d) El Equipo de trabajo de Referencia y Contrareferencia de la Oficina de Seguros es
responsable de la revision de las hojas de referencia de acuerdo a su jurisdiccion
y/o acreditacion de documentacion para la atencién del paciente SIS-AUS.

e) El Jefe de la Oficina de Comunicaciones es responsable de designar para el Area
de Atencion Ambulatorio a un personal que brinde orientacion al usuario.

f} La Direccion General del HNDM, a través de la Oficina de Comunicaciones es
responsable de la difusion de la presente Dlrectlva en el Portal Institucional.

g) Los organos y unidades organicas asistenciales son responsables de la
elaboracién de la programacion de los médicos asignados para la atencion
ambulatoria, y su envio correspondiente al Departamento de Consulta Externa.

h) El Jefe de cada unidad organica (Departamento asistencial), debe elaborar la
programacion de atencion ambulatoria con una anticipacion de tres meses.

i) La Oficina de Personal, verificara la asistencia y a solicitud del Jefe del
Departamento de Consulta Externa la permanencia fisica del personal de la salud
programado para la atencién ambulatoria de acuerdo al rol de turno de trabajo
medico aprobado, debiendo informar al Jefe del Departamento de Consulta.
Externa sobre las ocurrencias o incumplimiento de la normatividad y las medidas
correctivas a adoptarse.

j) El Equipo de Trabajo de Informatica brindara el soporte técnico que se le requiera -
para el cumplimiento de la presente Directiva Administrativa.

7. DISPOSICIONES FINALES
7.1. La presente Directiva Administrativa entrara en vigencia a partir del dia S|gu|ente
de su aprobacion por Resolucion Directoral.
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7.2. La programacion de Trabajo medico Asistencial de Consulta Ambulatoria y
Procedimientos de los 6rganos de la atencién especializada debera ser remitida
en el anexo 3 hasta el dia 10 de cada mes (item 5.1 literal a), de esta directiva).

7.3. La Oficina de Estadistica e Informatica brindara el apoyo en el disefio de software
para el proceso de la atencion ambulatoria.

7.4. En caso de cambio de turno de la programacion sefialada el drgano y/o unidad
organica debera considerar un reemplazo, a efectos de no perturbar la atencion
diaria de los usuarios bajo responsabilidad.

8. ANEXOS:

Anexo — 1 Constancia de Atencion

Anexo — 2 Orden de Cita Adicional

Anexo — 3 programacion de trabajo Medico asistencial de consulta ambulatoria y
procedimientos. '
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ANEXO 1
== o
% Hospital Nacional €Y | Ministerio <
iﬁ U Dos de Mayo ﬁ de Salud
; Ne )
CONSTANCIA DE ATENCION
A quien corresponda:
Quien suscribe M.c. , con CMP. N° , del
servicio de , dejo constancia de haber atendido al paciente:

con H.C. N°

el dia: _, ahoras

Constancia que se expide a peticion de la persona interesada.

Lima, de 20

Sello y firma del M.c.
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ANEXO 2

.

.
=8 Hospital Nacienal PERU Ministerio
I Il Dos de Mayo "+ I de Salud

ORDEN DE CITA ADICIONAL

Servicio de:

M.c. que autoriza cita adicional , con C.M.P. N°
, paciente:

H.C. N°

Paciente:

SIS PARTICULAR

Fecha de la cita adicional; de 20

Sello y firma del M.c.
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ANEXO 3 B

Programacion de Trabajo medico Asistencial de Consulta Ambulatoria y
Procedimientos. )

DEPARTAMENTO SERVICIO

TURNO MES ANO

Lun 01

Martes 2
Mierc. 3

Jueves 4
Viernes 5
Sabado 6

Firmay sello

Firmay sello
Jefe de Departamento

Jefe de Servicio

NOTA:
Consultorio: colocar el nimero o nombre del consultorio.
Procedimiento: colocar el nombre del procedimiento (Ej.: ecocardiografia, endoscopia, espirometria, etc.)
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