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Presentaclén

La sociedad mexiguense exige de su gobierno cercania y responsabilidad para lograr, con heches, cbras y
acciones, mejores condiciones de vida y constante prosperidad.

Por ello, el licenciado Enrique Pefia Nieto, Gobernador Constitucional del Estado de México, impulsa la
construccidn de un gobierno eficiente y de resultados, cuya premisa fundamental es fa generacion de
acuerdos y consensos para la solucién de las demandas sociales. :

El buen gobierna se sustenta en una administracion publica mas eficiente en el uso de sus recursos y mas
eficaz en el logro de sus propésitos. El ciudadano es el factor principal de su atencién y la solucién de los
problemas publicos su prioridad.

En este contexto, la Administracién Publica Estatal transita a un nuevo modelo de gestién, onentado a la
generacion de resultados de valor para la ciudadania. Este modelo propugna por garantizar la estabilidad de
las instrucciones que han demostrado su eficacia, pero también por el cambio de aquellas que es necesario
modernizar.

La solidez y el buen desempefio de las instituciones gubernamentales tienen como base las mejores
practicas administrativas emanadas de la permanente revision y actualizacién de las estructuras
organizacionales y sistemas de trabajo, del disefio e instrumentacién de proyectos de innovacién y del
establecimiento de sistemas de gestién de calidad.

El presente manual administrativo documenta |a accion organizada para la garantia de atencion via gestion
social en el Instituto de Salud del Estado de México. La estructura organizativa, 1a divisién del trabajo, ios
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mecanismos de coordinacién y comunicacién, las funciones y actividades encomendadas, el nivel de
centralizacion o descentralizacion, los procesos clave de la organizacion y los resultados que se obtienen,
son algunos de los aspectos que delinean la gestion administrativa de este organismo auxiliar del Ejecutivo
Estatal.

Este documento contribuye en la planificacidn, conocimiento, aprendizaje y evaluacion de la accién
administrativa. El reto impostergable es la transformacisn de ta cultura de las dependencias y organismos
auxiliares hacia nuevos esquemas de responsabilidad, transparencias, organizacion, liderazgo y
productividad.
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Aprobaclén

Con fundamento en el articulo 293, fraccién IV del Reglamento de Salud del Estado de México, e H.
Consejo Interno det Instituto de Salud del Estade de México, en sesién ordinaria numerc 154, aprobd el
presente “Manual de Procedimientos de la Garantia de Atencién Via Gestion Social”, el cual contiene
la informacion referente a consideraciones generales, sistema operativo y procedimientos, asi como las
directrices para el logro de los objetivos institucionales.

FECHA DE ACUERDQ NUMERC DE ACUERDO
117121 2007. 1ISE /1647016

M. EN A. EDUARDO FRANCISCO BERTERAME BARQUIN
DIRECTOR DE ADMINISTRACION Y
SECRETARIO DEL CONSEJO INTERNO DEL ISEM
{RUBRICA}
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ObJetivo General

Establecer y fortalecer las estrategias para |a garantia de atencion médica via gestion social, a través de
ias unidades meédicas de! Instituto de Salud del Estado de México, respecto a las solicitudes de gestion
gubernamental, instrumentando los registres que permitan identificar y registrar los casos atendides e
informarlos de manera oportuna a ias instancias competentes.

Edicion: Primera

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DE LA GARANTIA DE ATENCION ViA Fecha: Octubre / 2007
o . GESTION SOCIAL ) Codigo: 217831200
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1dentlﬂcaci6n e Interaccion de Procesos

Proceso:

Mejorar el control de las reducciones en las cuctas de recuperacion, derivadas de la prestacion de
servicios de salud por parte: de las unidades médicas del Instituto de Salud del Estado de México,
emitiendo de manera oportuna los informes correspondientes a las autoridades competentes.

Relacién de Procesos y Procedimientos
Procedimientos:

Solicitud para la Garantia de Atencion Via Gestién Social.
Determinacion de la Cucta de Recuperacion.
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Registro e Iaforme de Asuntos Atendidos.

. Mapa de Procesos

Comunicacién con el Usuario
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Normas Generales de Operacién

1. Toda peticidn al Instiluto de Salud del Estado de México (ISEM), para lograr algin apoyo en la
reduccion de las cuotas de recuperacién debera realizarse de manera escrita, dirigida al director de |a
unidad médica en la que &e proporcione la atencion médica correspondiente, acompafiandose de los
datos basicos del usuario en cuestion para la integracion del Padron Unico de Beneficiarios, tales
como; apellidc paterno, apellido materno, nombre(s), CURP, calle, nimers exterior, nimero interior,
colonia, localidad, municipio, entidad, cédigo postal, teléfono, fax, comeo electrénico, nacionalidad.
fecha de nacimiento, sexo, estado civil, nimero de hijos, entidad de nacimiento, grado de estudios,
actividad laboral, fotografia, firma, huellas dactilares, entre ofros que se consideren necesarios.

2. Las unidades médicas del Instituto recibiran las peticiones para las reducciones en las cuotas de
recuperacion, las evaluaran y elaboraran la “Solicitud para la Garantia de Atencion Via Gestion Social”
de las que procedan, envidndolas de manera oportuna y via electrénica a la Coordinacién de Atencidn
Ciudadana de la Gubernatura. ‘

3. Las unidades médicas del Instituto registraran y daran seguimiento a las "Sclicitud para la Garantia de
Atencion Via Gestion Social” canalizadas a la Coordinacién de Atencidn Ciudadana de la Gubematura.
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4. El oficio de respuesta, respecto a la aceptaciéon o rechazo de la solicitud, se dirigird al usuario,
marcando copia para su conocimiento al titular de la dependencia o instancia gubernamental
peticicnaria, de la Secretaria de Salud y de la Cocrdinacion de Atencién Ciudadana de la Gubernatura,
anotando el namero de folio de {a “Solicitud de Gestién Gubermamental” correspondiente, asi como la
determinante de la Secretaria de Salud y de la Coordinacion de Atericidn Ciudadana (CAC/SA, ACT. y
ACGIGT, DOC, NET, TV}, para su identificacidn e ingreso al SISPEC.

5. Larespuesta en el oficio deberd ser clara y comprensible para el ciudadano y concreta para determinar
su calificacién final tanto en la Secretaria de Salud come en la Coordinacién de Atencién Ciudadana de
la Gubematura.

6. Las unidades médicas del Instituto haran valida la reduccién en las cuotas de recuperacién cuando
obtengan via electrénica la “Carta Compromiso con Tu Salud” por parte de la Coordinacién de
Atencion Ciudadana de la Gubernatura.

7. Toda exencidén o baja de nivel en el cobro de las cuotas de recuperacién, debera determinarse
tomando como base al estudio socioecondmico del usuario.

8. Las unidades meédicas elaboraran el estudio socioecondmice, de conformidad con el formato y
procedimiento vigente autorizado.

9. Las unidades médicas del Instituto deberdn expedir adicionalmente a los formatos actualmente
utilizados, el “Esfado de Cuenta” debidamente requisitade y la "Carta Compromiso con Tu Salud”, para
cada uno de los casos atendidos bajo esta modalidad.

10. Los formatos de "Estado de Cuenta” y de *Carta Compromiso con Tu Salud”, son documentos
valorados, por o tanto, para un mejor manejo, su resguardo y controf quedaran bajo la responsabilidad
del Administrador o, en su caso, del encargado de su elaboracion y del Director de la unidad medica,
respectivamente.

11. El Director de la unidad médica debera obtener en {a copia del formato “Carta Compromiso con Tu
Salud”y del “Estado de Cuenta®, |a firma del paciente o del familiar responsable de éste o, en su caso,
la huella digital y la fecha en la gue se entrega; de no encontrarse firmada la copia el proceso quedara
invalidado.

12. El “Esfado de Cuenta” debera consignar las firmas del responsable del drea de Cuenta Paciente o del
encargado de su elaboracién, del Director de la unidad y del familiar o persona responsable del
paciente que recibit los servicios. De no contenerlas se invalidara.

13. El responsable del area financiera en las unidades médicas del Instituto, elaboraré el concentrado
mensual de los folios de exencién o baja de nivel con el importe total exento 0 no cubierto por los
usuarios, respecto a este tipe de procesoe en particular y lo enviard de manera oportuna, el dia habil
siguiente de finalizar el mes, al Administrador y al Director de la unidad.

14. El Administrador de la unidad médica reportara los ingresos que se dejen de cobrar por la baja de nivel
o exencién de las cuotas de recuperacion mensuaimente bajo esta modalidad, al Departamento de
Control y Regisiro de Cuctas, dentro de los primeros cinco dias habiles del mes siguiente, anexando
copia de las cartas compromiseo y de los estados de cuenta correspondientes,

15. La Direccién de Finanzas del Instituto, a través del Departamento de Registro y Control de Cuotas
debera etaborar y remitir dentro de los primeros diez dias habiles del mes siguiente, a la Secretaria
Particular de [a Secretaria de Salud, el informe de los asuntos remitidos a las unidades médicas del
Instituto, anexando copia de la "Carfa Compromiso con Tu Salud” y del “Estado de Cuenta”
corraspondientes.

16. Con el propdsito de llevar un orden y control eficiente en el manejo de la documentacion entre la
Secretaria de Salud y la Coordinacién de Afencidn Ciudadana de la Gubernatura, el vinculo de
comunicacion serd Unica y exclusivamente entre la Secretaria Particular de la Secretaria de Salud y el
enlace que nombre la Coordinacién de Atencion Ciudadana de la Gubernatura.

17. La Secretaria Particular de la Secretaria de Salud enviara informe mensual de los asuntos turnados
por la Coordinacién de Atencidén Ciudadana de la Gubematura, anexando copia de los formatos
*Cartas de Compromiso con Tu Salud” y el "Estado de Cuenta”; a efecto de que esta ultima sea guien
recabe la informacion y valore la situacion de los pacientes que asi lo requieran e incorporarlos en
audiencia con el C. Gobernador Constitucional.
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Definiciones:

Atencidn a fa salud; servicio de atencion a la salud: Conjunto de acciones cocrdinadas de promocion y
de educacién para la salud, proteccién especifica, deteccion, limitacién del dafio, atencidn médica de
enfermedades y rehabilitacion, que se desarroltan por interaccién de diferentes grupos de profesionales y
técnicos, con el fin de preservar la salud del individuo o recuperarla, en conjunio con la familia o la
comunidad.

Calidad: Conjunto de cualidades de un bien, insumo o servicio, actividad o funcion, en referencia a otros
sirtilares.

Concillacién: Método ¢ accién para la prevencion y resolucidn de discrepancias en materia financiera y/o
administrativa, entre las unidades operativas y normativas del Instituto.

Contabilidad: Principios y técnicas utilizadas en el establecimiento y analisis de las cuentas que registran
tanto los actives, pasivos, capital o patrimonio; ingresos, costes y gastos, como las asignaciones,
compromisos y ejercicios comrespendientes a los programas y partidas presupuéstales.

Convenio: Instrumento usual para formalizar la voluntad y compromiso de las partes que intervienen, por
lo general se utiliza para la adquisicion o venta de productos o como medio para emplear los servicios de
una persona.

Control: Proceso cuyo objetivo es la deteccién de logros y desviaciones para evaluar a ejecucién de
programas y acciones y aplicar las medidas correclivas necesarias. La accién de control puede producirse
permanegnts, pericdica o eventuaimente durante un proceso determinado o parte de éste, a través de la
medicién de resultados.

Cuota de Recuperacién: Cantidad establacida conforme a un tabulador, que se cubre por parte de un
usuario por la prestacién de un servicio de salud en fas unidades médicas del Instituto, la cual contempla
diferentes rangos o niveles.

Dependencla: Secretaria del Gobierno del Estado.

Eficacia: Capacidad para cumplir en el lugar, tiempoe, calidad y cantidad las metas y objetivos establecidos.
Virtud, actividad, fuerza, poder, capacidad para obrar y producir un efecto previsto.

Eficlencla: Es el usos mas racional de los medios con que se cuenta para alcanzar un objetivo
predeterminado. La eficiencia se considera et requisito para evitar y cancelar dispendios y efrores
costosos.

Expediente clinico: Conjunto de documentos escritos, graficos e image: oldgicos o de cualquier otra
indole en los cuales el personal de salud, deberd hacer los registros, anotaciones y cerificaciones
correspondientes a su intervencion, con arregio a las disposiciones sanitarias (NOM-168-SSA1-1998 del
Expediente Clinice, punto 4.4).

Firma autégrafa: Es ¢l escrito realizado a mano de su mismo autor {firma de la persona).

Funcién: Conjunto de actividades a fines y coordinadas necesarias para alcanzar los objetivos de la
institucion, de cuyo ejercicio generalmente es responsable un érgano o unidad administrativa.

Indicador: Dimension utilizada para medir o comparar los resultades efectivamente obtenidos en el
suministro de medicamentos y material de curacién por |a batica a los usuarios y servicios de las unidades
médicas del instituto.

Infermacién: Conjunto de datos procesados que presentaran los proveedores a las dreas competentes del
Instituto, para dar a conocer el comportamiento del suministro de medicamentos y material de curacion por
la betica a los usuarios y servicios de las unidades médicas.

Instancia Gubernamental: Organc o institucidn de los diferentes poderes en los tres niveles de gobiemo.

Insumo: Elemento o informacion que funge o sirve a las unidades médicas 0 administrativas del Instituto
como materia prima para el logro de un objetivo o meta. C
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Manual de procedimientos: Medio ¢ instrumento de informacién en el que se consignan, en forma
metddica, los pasos y operaciones que deben seguirse para la realizacién de las funciones de una o varias
uhidades administrativas.

Page: Corresponder con reciproé.idad en efective al servicio ¢ producto recibido.

Poblaciéon de Escasos Recursos: Estrato de la poblacién cuyos recursos eccnomicos son nulos o
escasos ¥ cuyo nivel de ingreso es bajo.

Prestador de Servicios: Persena fisica o moral encargada de suministrar los servicios requeridas por las
unidades médicas y/o administrativas del instituto.

Procedimiento: Sucesién cronolégica de operaciones concatenadas entre si, que se constituyen en una
unidad, en la funcién de la realizacién de una actividad o tarea especifica dentro de un &mbito
predeterminado de aplicacion.

Proceso: Conjunto ordenado de etapas y pasos con caracteristicas de accidn concatenada, dindmica y
progresiva, que conciuye ¢on la obtencion de un resultado.

Planeaclén: Establecimiento del programa de adquisiciones de bienes, insumos y servicios, mediante la
actualizacion y presupuestacién de los catdlogos correspondientes, asi come de la elaboracion de los
cuadros de distribucién; definiendo y estableciendo los objetivos por alcanzar.

Referencias: Base juridica a ia que deben apegarse las unidades del instituto, paricipantes en los
procesos descritos en el manual, en el ejercicio de sus funciones, que pueden ser leyes, decretos,
acuerdos, reglamentos y otros ordenamientos o normas emitidas por las autoridades competentes.

Registro: Evidencia o anotacién de informacién sobre hechos, personas, aclividades ¢ sucesos que
permite conocer o verificar los datos en forma sistematica.

Serviclo: Actividad encaminada a dar satisfaccién a alguna necesidad de terceros.

Servicio Médico: Conjunto de servicios que se proporcionan al individuo en las unidades médicas del
Instituto, con el fin de proteger, promover y restaurar su salud.

Sistema; Es un todo organizado y complejo;, un conjunto o combinacién de cosas o partes que forman un
todo complejo ¢ unitaric. Es un conjunto de objetos unidos por alguna forma - de interaccidn o
interdependencia. Los limites o fronteras entre el sistema y su ambiente admiten cierta arbitrariedad

Unidad Médica: Unidad del tnstituto, hospital, jurisdiccion, centro de salud u otra unidad encargada de
proporcionar servicios de salud a la poblacion abierta.

i . Ediclén: Primera
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DE LA GARANTIA DE ATENCION Via Fecha: Octubre / 2007

GESTION SOCIAL Cédigo: 217B31200
Péagina: X

Marco Juridico:
Constitucién Politica de los Estados Unides Mexicanos, Articuio 4.

Toda persona tiene derecho a la protecsidn de la salud. |a ley definird las bases y modalidades para el
acceso a los servicios de salud y establecera la .concurrencia de la federacion y las entidades federativas
en materia de salubridad general, conforme a lo que dispone la fraccmn xw del artlculo 73 de esta
constitucion.

Constitucién Politica del Estado Libre y-Soberano de México, Artfculo 5.

En el Fstado de México todos los individuos son iguales y tienen las Hbertades, derechos y garantfas que la
Constitucién Federal, esta Constitucién y las leyes del Estado establecen. ™ "~ ’

Ley General de Salud, Articulos 35, 36 v 168.

Articulo 35- Son servicios pdblicos a la poblacion en general los que se presten en establecimientos
publicos de salud a los residentes del pais que asi o requieran, regidos por criterios de universalidad y de
gratuidad en el momento de usar los servicios, fundados en las condiciones socioeconomicas de los
usuarios. )

Los derechohabientes de las instituciones de seguridad social podran acceder a los servicios a los que se
refieren el parrafo anterior en los términos de los convenios gue al efectc se suscriban con dichas
instituciones, de conformidad con las disposiciones aplicables.
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Articulo 36.- Las cuotas de recuperacion que en su caso sSe recauden por la prestacién de servicios de
salud se ajustaran a los que dispongan la legislacidn fiscal y a los convenios de coordinagion que celebren
en la materia el ejecutivo federal y los gobiemos de |as entidades federativas.

Para la determinacion de las cuotas de recuperacién se tomara en cuenta el costo de los sefvicios y las
condiciones socioecondmicas del usuario.

Las cuotas de recuperacion se fundaran en principios de solidaridad social y guardaran relacién con los
ingresos de los usuarios debiendose eximir del cobro cuando el usuario carezca de recursos para cubrirlas,
o en las zonas de menor desarrollo econdmico y social, conforme a las disposiciones de la Secretaria de
Salud.

A los extranjeros que ingresan al pais con el proposito predeminante de hacer uso de los servicios de salud,
se cobrard Integramente el costo de los mismos, excepto en los casos de urgencias.Articulo 168.- Son
aclividades basicas de Asistencia Social:

{. La atencion a personas que, por sus caren¢ias socio-econdémicas o por problemas de invalidez, se vean
impedidas para satisfacer sus requerimientos basicos de subsistencia y desarrollo;

Il. La atencién en establecimientos especializados a menores y ancianos en estado de abandono o
desamparo e invalidos sin recursos;

lIl. La promocion del bienestar del senescente y el desarrollo de acciones de preparacion para la senectud;
IV. El ejercicio de la tutela de los menores, en los términos de las disposiciones legales aplicables;

V. La prestacion de servicios de asistencia juridica y de orienfacidén social, especiaimente a menores,
ancianos & invalidos sin recursos;

VL. La realizacién de investigaciones sobre las causas y efectos de las problemas prioritarios de asistencia
social; .

VIl. La promocidn de la participacién consciente y organizada de la poblacién con carencias en las acciones
de promocion, asistencia y desarrollo social que se lleven a cabe en su propio beneficio;

Vil. E! apoyo a |la educacién y capacitacion para el frabajo de personas con carencias sociogcondmicas, y
iX. La prestacion de servicios funerarios.

Ley Orgéanica de la Administracién Pablica del Estado de Meéxico, Capitulo Ill, Articulo 19, Fraccian lll,
Articulo 26, Fracciones |, Il, IV, V y V1.

Articulo 19.- Para el estudio, planeacidn y despacho de los asuntos, en los diversos ramos de |a
Administracién Publica del Estado, auxiliaran al Titular del Ejecutivo las siguientes depandencias:

1l1. Secretaria de Salud;
Articulo 26.- A la Secretaria de Salud corresponde el despacho de los siguientes asuntos:

|. Ejercer las afribuciones que en materia de salud le correspondan al titular del Ejecutivo Estatal, de
acuerde a la Ley General de Salud, la Ley de Salud del Estado de México, sus reglamentos y demas
disposiciones aplicables;

II. Conducir la polftica estatal en materia de salud, en los términos de la Ley de Salud del Estado de México
y demas disposiciones aplicables, de conformidad con el Sistema Nacional de Salud,;

V. Coordinar la participacidon de todas las instituciones de los sectores publico, social y privado en la
ejecucion de las politicas de saiud de la entidad;

V. Planear, organizar, dirigir, coordinar y evaiuar el Sistema Estatal de Salud, con base en la legislacién en
la materia;

V1. Coordinar la prestacién de servicios de atencion médica, salud publica y regulacidn sanitaria en el
Estado; y convenir en lo conducente, con cualquier otro sector que promueva acciones en estas materias;
Ley de Asistencia Social del Estado de México, Articulos &, 8, Fracciones |, Il y Ill, 9, Fracciones | y II;
11, Fraccion |

Articulo 6.- Los servicios de asistencia social que se presten en términos de esta Ley, por el Gobiemo del
Estado, los Ayuntamientos y los sectores social y privado, integrarén y formardn parte del Sistema Estatal
de Salud, et cual esta integrado al Sistema Nacional de Salud.

Articulo 8.- £ Sistema Estatal de Salud en materia de asistencia social, contribuird al logro de los
siguientes objetivos:

|. Garantizar la extension cuantitativa y cualitativa de los servicios, preferentemente en las regiones menos
desarrolladas y a 105 grupos mas necesitados.

II. Definir criterios de distribucidn de universos de usuarios, de regionalizacidn, de escalonamiento de los
servicios, asi como de ampliacidn de cobertura.

Hll. Establecer y llevar a cabo conjuntamente programas interinstitucionales que aseguren la atencién
integral de los grupos sociales necesitados.
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Articulo 9.- El Ejecutivo del Estado a través de Organismo de los servicios de Salud, tendra respecto de la
asistencia social, las siguientes atribuciones:

I. Formular las técnicas que rijan 'a prestacion de los servicios de salud en materia de asislencia social, asi
como la difusion y actualizacion de las mismas entre los integrantes del Sistema Estatal de Salud.

L. Vigilar el estricto cumpiimiento de esta Ley asi como las disposiciones que se dicten con base en ella sin
perjuicioc de las facultades que en la materia competan a ofras Dependencias y Entidades de la
Administracién Publica Estatal y Municipal.

Articulo 11.- Para los efectos de este ordenamiento, se entiende como servicios basicos de asistencia
sacial, los siguientes:

|. Los sefialados en el articulo 168 de la Ley General de Salud.

Codigo Administrativo del Estado de México, Libro Décimo Segundo, Capitulo Primero, Articules 2.19.
Articulo 2.19.- [os derechos y obligaciones de los usuarios de Jos servicios de salud y la participacion de la
comunidad en los mismos se regira por lo previsto en la Ley Gensral de Salud.

Codige Financiere del Estado de México y Municiplos.

Plan de Desarrollo del Estado de México 2005 — 2011, vertientes | y I, objetivo 1. 2. cobertura en
atencién hospitalaria promover un esgquema equitativo de cuotas de recuperacion como medio para
complementar el financiamiento de los servicios hospitalarios.

Manual de Procedimientos para el Control de Cuotas de Recuparacion en los Hospitales del Instituto
de Salud del Estado de México.

Manual de Procedimientos para el Controi de Cuotas de Recuperacién en las Jurisdicciones
Sanitarias del Instituto de Salud del Estado de México.

Responsabilidades:

La Direccién de Finanzas del Institutc de Salud del Estado de México debara:

« Administrar el sistema de cuotas de recuperacion del Instituto, de acuerde con las disposiciones
emitidas en la materia.

¢ Dar a conocer en forma oporiuna las modificaciones a los tabuladores autorizados por las instancias
competentes para su.aplicacién en los servicios médicos que proporcionan los hospitales del [nstituto.

La Subdireccidn de Administracion de la Beneficencla Pablica debera:

+ Mantener actualizado el Sistema Estatal de Cuotas de Recuperacion y Exencién de Pagos, asi como
los tabuladores de servicios médico asistenciales, a efecto de optimizar los mecanismos de control.

e Atender a las personas de la sociedad civil que soliciten ente la Secretaria de Salud apoyos,
ofientandolas e informarles sobre los tramites y requisitos a sequir para brindarles lo solicitado.

Edicién: Primera
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DE LA GARANTIA DE ATENCION ViA | Fecha: Qctubre / 2007

GESTION SOCIAL Codigo: 217831200
Pégina: X

Responsablilidades:

El Departarento de Control y Registro de Cuotas debera:

« Disefiar, establecer y mantener actualizado el sistema de cuotas de recuperacién, asf como de la
exencién de pagos, vigilando gue las unidades aplicativas acaten las disposiciones, politicas y demas
normas vigentes establecidas en la materia a efecto de eficientar los mecanismos de recaudacion.

« Integrar y controlar informacion sobre el manejo de cuotas de recuperacion y exenciones, efectuando
su analisis y estableciendo alternativas de mejoramiento.

« Brindar asesoria y orientacién a las unidades aplicativas del Instituto de Satud, sobre la operacién de
los procedimientos de cuotas de recuperacidn y exencién de pagos, de conformidad con la
normatividad aplicable y vigilar su cumplimiento.

e Verificar que las unidades aplicativas se ajusten a los tabuladores de cuotas y de exencion vigentes en
la materia.

« Evaluar la eficiencia y eficacia de los controles internos de cuotas de recuperacion y exenciones
aplicados por las unidades médicas del Instituto de Salud y, en su caso, realizar las chservaciones
pertinentes.




Pigina 10 "GACETADEL GOBIERNOQ" 30 de enero del 2008

La Direccién de las Unidades Médicas deberan:

« Vigilar y validar el regisiro de las exenciones y bajas de nivel en las cuotas de recuperacién,
verificando la conservacion de la documentacion soporte.

* Vigitar que se lleven a cabo las conciliaciones sobre cuotas de recuperacién ante el Departamento de
Control y Registro de Cuotas, en el lugar y fecha indicados, presentado la documentacién soporte.

¢ Resguardar y controlar e! formato Carta de Compromiso con Tu Salud.

+ Enviar a la Secretaria Particular de la Secretaria de Salud los informes y reportes sobre el desarrollo ¥y
registro de las bajas de nivel y exenciones.

La Administracidn de las Unidades Médicas deberan:

* Mantener actualizado el registro de las exenciones y bajas de nivel en las cuotas de recuperacién,
conservande la documentacion soporte de las mismas.

+ Realizar las conciliaciones sobre cuotas de recuperacién ante el Departamento de Control ¥ Registro
de Cuotas, en el lugar y fecha indicados, presentado la documentacién soporte.

*+ Resguardar la papeleria necesaria para |a operacién en su unidad de adscripcion del Sistema de
Cuotas de Recuperacion y Exencion de Pagos.

El Area de Trabajo Social o Equivalentes de la Unidad Médica deberan:
+ Elaborar los estudios socioecondmicos, a los pacientes de escasos recursos, con el propésito de
determinar las bajas de nivel o exencion en las cuotas de recuperacion.

El Area de Cuenta Paciente o Recursos Financieros de la Unidad Médica deberan:

* FElaborar los estados de Cuenta, de conformidad con e nivel determinadoc en el estudic
socioeconémico por €l area de Trabajo Social,

+ Elaborar los informes mensuales, respecto a las bajas de nivel o exenciones, bajo la modalidad
descrita en el presente documento.

+ Realizar el registro y control de los ingresos que se dejan de captar por las bajas de nivel o exenciones
otorgadas, bajo la presente modalidad y hacer su conciliacién correspondiente ante et Departamento
de Control y Registro de Cuofas;

s Resguardar y controlar los formatos de Estado de Cuenta.

i Edicién: Primera
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DE LA GARANTIA DE ATENCION Via Fecha: Octubre /2007
GESTION SOCIAL Cédigo: 217831200

Pagina: XI

Descripclén del Procedimiento

Nombre del Procedimiento:
Solicitud para la Garantia de Atencién Via Gestion Sociai
Objetivo:

Formalizar la solicitud de apoyo de la ciudadania de escasos recursos, para la reduccion de sus cuotas de
recuperacidn, por parte de las unidades médica del Instituto de Salud def Estado de México.

Alcance:

Aplicara en los servicios hospitalarios de las unidades médicas dal Institute de Salud del Estado de Meéxico,
no modifica los procedimientos establecidos de cuotas de recuperacion, ni las funciones de Trabajo Social
y Cuenta Paclente, ya que serin complamentarias.

Neo aplica en el servicio de consulta extema.

Insumos
Oficic de peticién.
Resultado

Apoyar a fa poblacion de escasos recursos de la entidad, mediante la reduccion de sus cuctas de
recuperacion en las unidades medicas del Instituto de Salud del Estado de México, bajo la modalidad de
Garantla de Atencion Via Gestion Social,
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Interaccién con otros procedimientos

Solicitud para la Garantia de Atencién Via Gestion Social.
Determinacién de la Cucta de Recuperacion.
Registro e Informe de Asuntos Atendidos.

Desarrollo

Procedimiento : Solicitud para la Garantia de Atencion Via Gestidn Social

1

2

3

10

11

12

No.

Responsable
Usuario

Usuario

Usuario

Dependencia o Instancia
Gubernamental

Dependencia o Instancia
Gubernamental

Usuario

Dependencia ¢ Instancia
Gubernamental

Unidad Médica /
Direccién

Unidad Médica /
Direccién

Unidad Médica /
Diraccién

Gubernatura /
Coordinacién de Atencién
Ciudadana

Unidad Médica /
Direccion

Descripclén

Requiere gestionar apoyo para obtener una disminucién en la cuota de
recuperacion a cubrir en alguna unidad médlca del Instituto de Salud del
Estado de México y determina:

Realiza tramite de manera personal, elabora oficio de peticién al titular de 1a
unidad meédica del Instituto que habra de darle atencién, entrega original ai
Director de 1a unidad médica y archiva copia previo acuse de recibido.

Se conecta a la actividad No. 8.

Requiere el apoyo de alguna dependencia o instancia gubernamental,
elabora en original y copia oficio de peticion al titular de la dependencia o
instancia gubernamental, solicitando su intervencion para gestionar el apoyo
requerido e indicando sus datos bdsicos como: apellido paterno, apellido
materno, nombre(s), CURP, calle, nimero exterior, nimero interior, colonia,
localidad, municipio, entidad, codigo postal, teléfono, fax, correo electronico,
nacionalidad, fecha de nacimiento, sexo, estado civil, nimero de hijos,
entidad de nacimiente, grade de estudios, actividad laboral, fotografia, firma,
huellas dactilares, entre otros que se consideren necesarios, a efecto de
mantenerlo informade del avance de su peticién, entrega orlglnal y archiva
copia previo acuse de recibido.

Recibe oficio de peticion, revisa, se entera, verifica que contenga los datos
bésicos del usuario y determina.

De no proceder, lo comunica al usuario.

Se entera y se retira.

De proceder, registra peticion y envia original al Director de la unidad médica
del Instituto que habra de darle atencion.
Recibe original de 1a peticién, analiza y determina:

De no proceder, lo comunica a la dependencia o instancia gubernamental
solicitante.
Se conecta a la actividad No. 5.

De proceder, registra peticion, elabora “Solicitud para la Garantia de
Atencidn Via Gestion Sogial”, envia en medio electronico a la Coordinacién
de Atencién Ciudadana de la Gubernatura, junto con los datos basicos del
usuario y solicita al 4rea de Trabajo Social la elaboracion del estudio
socioecondmico (Se conecta con el proced:mlento Determinacién de la
Cuota de Recuperaciény..

Recibe "Solicitud para la Garantfa de Atencidn Via Gestion Social”, junto con
los datos basicos del usuaric, elabora ‘Carta Compromiso” y envia en medio
electronico al Director de la unidad médica del Institufo que habra de darle
atencion at asunto en referencia.

Recibe “Carta Compromiso”, comunica al drea de cuenta paciente y/o Caja
General que pueden proceder a realizar el cobro de fa cuota de recuperacion
corraspondiente y resguarda hasta que se presente ¢l paciente o su familiar
{Se conecta con el procedlmlento Determinacién de la Cuota de
Recuperacién).

Phgina 11
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PROCEDIMIENTO: Solicitud para la Garantia de Atencién Via Gestion Social

Madicion
indicador para medir la capacidad de respuesta:

« Numero de Sclicitudes de Gestion Gubernamental para la Reduccion de Cuotas de Recuperacion
enviadas a la Secretaria de Salud.

» Numero de Solicitudes de Gestién Gubemamental para la Reduccién de Cuctas de Recuperacién
aceptadas y rechazadas en la Secretaria de Salud,

s Numero de Soliciludes de Gestién Gubemamental para la Reduccion de Cuotas de Recuperacién
atendidas por unidad médica quincenal y mensuaimente.

« Numero de reducciones y exenciones de cuotas de recuperacion quincenal y mensuaimente, por
unidad médica.

+ Importe de las reducciones y exenciones de cuotas de recuperacién al mes, por unidad médica y
dependencia ¢ instancia de gobierno solicitante.

Registro de evidencias.

La Solicitud de Gestion Gubemamental para la Reduccién de Cuotas de Recuperacién, debidaments
validada. -
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Datos Basicos del Usuario.

Determinacién de la Cuota de Recuperacitn

Determinar y cobrar la cuota de recuperacion a los pacientes ingresados a las unidades medicas del
Instituto mediante una Salicitud para la Garantfa de Atencién Via Geslidn Social, de conformidad con lo
dispuesto por el Director de la unidad.

Aplicara en los servicios hospitalarios de las unidades médicas del Instituto de Salud del Estado de México,
no modifica los procedimientos establecidos de cuctas de recuperacion, ni las funciones de Trabajo Social
y Cuenta Paciente, ya que serén complementarias.

No aplica en el servicio de consulta externa.

Solicitud para la Garantia de Atencidn Via Gestién SéciaIA

Cobrar en el nivel del tabulador previamente definido, las cuotas de recuperacion a los pacientes
ingresados a las unidades médicas del Instituto de Salud del Estado de México, mediante una Solicitud
para ta Garantia de Atencién Via Gestion Social.

Solicitud para la Garantia de Atencion Via Gestién Social.
Registro e Informe de Asuntos Atendidos.

Nombre del Procedimiento:

Objetivo:

Alcance:

Insumos

Resuftado

Interaccién con otros procedimientos

Desarrollo

Procedimiento : Determinacién de la Cuota de Recuperacién

No. Responsable

1 Unidad Médica / Area de
Trabajo Social

2  Usuario

3 Unidad Médica / Area de
Cuenta Paciente

4 Usuario

5  Unidad Médica / Area de
© Caia

Descripcion

Viene del Procedimiento Solicitud de Gestién Gubernamental para la Garantia
de Atencion Via Gestidn Social

Se entera del alta del paciente, requisita formato de “Estudic Socicecondmico”
conjuntamente con el usuario o su familiar, obtiene resultado del estudio
socioeconémico, define el nivel en que habra de reducirse la cuota de
recuperacion, elabora en original y dos copias "Pase de Salida’, anota en el
formato el importe de la cuota, firma, recaba firmas de autorizacidn de la
Jefatura de Trabajo Social, del Director del Hospital o, en su caso, del
Administrador o del Asistente del Director elabora en original y dos copias
“Pase de Salida”, entrega el onginal del “Pase de Salida” al usuario o su
familiar, indicandole acuda al drea de Cuenta Paciente a que le notifiquen
sobre el importe de su cuota y archiva para su control la copia def “Pase de
Salida” y el "Estudio Socioeconémico”,

Recibe en original *Pase de Salida” y se presenta en el drea de Cuenta
Paciente.

Atiende al familiar del paciente, solicita el original del “Pase de Salida®, elabora
en original y dos copias "Estado de Cuenta", informa al usuario del importe de
su cuota, le entrega el original del "Pase de Salida”, le indica acudir al area de
Caja para que realice el pago respectivo, envia original del formato “Cuenta
Paciente” y original y copia del “Estado de Cuenta” al area de Caja y archiva
copias de! "Estado de Cuenta™

Recibe original del “Pase de Salida", atiende indicaciones y acude al drea de
Caja.

Recibe original del formato *Cuenta Paciente” y original y copia del “Estado de

Cuenta”, archiva provisionalmente y espera a que se presente el familiar del
Paciente.
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6  Unidad Médica ! Area de
Caja
7 Unidad Médica / Area de
Caja
8 Usuario
9  Unidad Médica / Titular

10

11

12

13

14

15

16

Usuario

tInidad Médica / Area de
Recursos Financieros

Unidad Médica / Area de
Caja

Usuario

Unidad Médica / Titular

Usuario

Unidad Médica / Area de
Recursos Financieros

Atiende al usuario, le solicita original del “Pase de Salida”, revisa que se
encuentre debidamente validado y detaermina:

De corresponder una exencidn, elabora “Recibo de Exencién” en original y dos
copias, recaba firma de conformidad del usuario © su familiar en el original y
las copias del mismeo, asi como en el original y la copia del "Estado de Cuenta”,
anota el numero de folio del rectbo en el pase, archiva pase, entrega original
del recibo y del estadc de cuenta al usuario o su familiar, le indica se presente
en la oficina del Director de la unidad, envia copia del estado de cuenta al area
de Recursos Financieros de la unidad médica (Se conecta a la actividad
ndamero 12) y archiva las copias del recibo para su control (Se conecta al
procedimientc No. 5 "Control de Ingresos por Cuoctas de Recuperacién, del
Manual de Procedimientos para el Control de Cuolas de Recuperaci6n en los
Hospitales del ISEM").

Recibe original del "Recibo de Exencion® y del “Estado de Cuenta” y procede a
presentarse en la oficina del Director de la unidad meédica.

Atiende al usuario o su familiar, le solicita original del "Recibo ce Exencidn® y
del “Estado de Cuenta”, verifica gue se encuentren debidamente firmados de
conformidad, cbtiene "Carta Compromiso con Tu Salud®, recaba firma en la
misma del usuario o su familiar, entrega original del ‘Recibo de Exencién®, del
‘Estado de Cuenta” y de la “Carta Compromiso con Tu Salud" al usuario o su
familiar y envia la copia de |a carta debidamente firmada de conformidad por &l
usuario o su familiar al 4rea de Recursos Financieros de la unidad médica.

Recibe original del “Recibo de Exencién®, del "Estado de Cuenta” y de la
“Carta Compromiso con Tu Salud”, resguarda y se retira.

Recibe copia de la "Carta Compromisc con Tu Salud”, verifica que se
encuentre debidamente firmada de conformidad por el usuario o su familiar,
obtiene del area de Cuenta Paciente copia del “Estado de Cuenta
debidamente firmada de conformidad por el usuaric o su familiar y resguarda
para su control (Se conecta con el procedimiento de Registro e Informe de
Asuntos Atendidos).

De corresponder una baja de nivel, determina importe de acuerde con nivel
indicado y al tabulador autorizado, elabora en original y dos copias “Recibo
Unico de Pago”, anota el numero de folio del recibo en el “Pase de Salida”,
archiva pase, recaba firma de conformidad del usuario © su familiar en el
original y las copias del recibo, asi como en el original y a copia del "Estado de
Cuenta®, obtiene en efectivo o pagec electronice el importe del recibo, le
entrega el original del recibo y del estado de cuenta al usuario o su familiar, le
indica se presente en la oficina del Director de la unidad, envia copia del
estado de cuenta al drea de Recursos Financieros de la unidad médica (Se
conecta a la actividad namero 30) y archiva las copias del recibo para su
controt {Se conecta al procedimiento No. 5 “Control de Ingresos por Cuotas de
Recuperacion®).

Recibe original del "Recibe Unico de Page™ y del “Estado de Cuenta’ y procede
a presentarse en la oficina del Director de la unidad médica.

Atiende al usuaric o su familiar, 1e solicita original del “Recibo Unico de Pago”y
del “Estado de Cuenta”, verifica que se encuentren debidamente firmados de
conformidad, elabora en original y copia “Carta Compromiso con Tu Salud”,
recaba firma en la misma del usuario o su familiar, entrega original del “Recibo
Unico de Page”, del "Estado de Cuenta” y de 1a “Carta Compromiso con Tu
Salud” al usuario o su familiar y envia la copia da la carta debidamente firmada
de conformidad por et usuario o su familiar al drea de Recursos Financieros de
Ia unidad médica.

Recibe original del “Recibo Unico de Page”, del “Estade de Cuenta” y de la
“Carta Compromiso con Tu Salfud”, resguarda y se retira.

Recibe copia de la ‘Carta Compromiso con Tu Salud®, verifica que se
encuentre debidamente firmada de conformidad por el usuario o su familiar,
obtiene del area de Cuenta Paciente copia del °Estado de Cuenta’
debidamente firmada de conformidad por el usuario o su familiar y resguarda
para su control.

Se cenecta con el procedimiento de Registro e Informe de Asuntos Atendidos.
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Procedimlento: Determinacién de la Cuota de Recuperacion
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PROCEDIMIENTO: Determinacion de la Cuota de Recuperacidn
Medicién
Indicador para medir la capacidad de respuesia:

Numero de asuntos atendidos de manera quincenal por unidad médica.
Importe real de las cuotas de recuperacion, respecto a los asuntos atendidos, menos el importe
recaudado con las bajas de nivel otorgadas.

+ Namero de usuarios recibidos, entre el nimerc de asuntos atendidos por unidad médica guincenalmente.

Registro de evidencias.

La Solicitud de Gestibn Gubemamental para la Reduccidn de Cuotas de Recuperacion y Estudio
Sociveconémice, Estado de Cuenta, Recibo Unico de Pago, Recibo de Exencion, Pase de Saiida, Cuenta
Paciente y Carta de Compromiso con Tu Salud, debidamente validados.

Los egresos deberan estar debidamente registrados en el libro de control interno del drea de vigilancia.

Nombre del Procedimiento:
Registro e Informe de Asuntos Atendidos
Objetivo:
Agilizar el registro de los asuntos atendidos y de las reducciones otergadas en las cuotas de recuperacién, en
las unidades médicas del Instituto de Salud del Estado de México, con &l propdsite de realizar su seguimiento
financiero y elaborar los informes correspondientes de manera oportuna.
Alcance:
Aplicarad en los servicios hospitalarios de as unidades médicas def Instituto de Salud del Estado de México,
no modifica ios procedimientos establecidos de cuntas de recuperacion, ni las funciones de Trabajo Sccial y

Cuenta Paciente, ya que seran complementarias,
No aplica en el servicio de consulta extema.

Insumos
Cuenta Paciente.
Estado de Cuenta.
Recibe Unico de Pago.
Resultado

l.levar el registro de los importes reducides por concepto de cuotas de recuperacion y elaborar los informes
correspondientes de manera oportuna, a efecto de realizar las acciones para su recuperacién en tismpo y
forma.

Interaccién con otros procedimientos
Solicitud para la Garantia de Atencitn Via Gestién Sccial

Determinacion de la Reduccién en la Cuota de Recuperacion.
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Desarrollo

Procedimiento : Registro e informe de Asuntos Atendidos

No.

Responsable

Unidad Médica / Area de
Recursos Financiercs

Unidad Médica / Area de
Recursos Financieros

Unidad Médica / Titular

Secretaria de Salud /
Departamento de Control
y Registro de Cuotas

Secretaria de Salud /
Secretaria Particular

Gubernatura !
Coordinacion de Atencion
Ciudadana

Descripcion

Viene del Procedimiento Determinacion de la Cuota de Recuperacién.
Realiza el ditime dia de cada mes, corte mensual respecto a las reducciones
realizadas en las cuotas de recuperacién, derivadas de una Solicitud para la
Garantfa de Atencidn Via Gestion Social, indicando total del importe real,
total del importe por baja de nivel, asi como el importe que resulte de la
diferencia entre ambos, registra en su control financiero interno y presenta
corte mensual al Departamento de Controf y Registro de Cuctas al momente
de realizar su conciliacion correspondiente (Se conecta con el procedimiento
Ne. 6 “Conciliacién de Cuotas de Recuperacién”, del Manual de
Procedimientos para el Control de Cuctas de Recuperacion en los
Hospitales del ISEM).

Eilabora informe mensual de las reducciones realizadas en la unidad médica
por concepto de cuctas de recuperacién, derivadas de una solicitud de
gestién gubernamental para la reduccitn de cuotas de recuperacién, integra
copia de los formatos de “Carta Compromiso con Tu Salud” y *Estado de
Cuenta’, identifica los casos turnados por la Secretaria Particular y lo envia
al Director de la unidad médica.

Recibe informe mensual junto con la copia de los formates de “Carta
Compromiso con Tu Salud” y "Estado de Cuenta’, revisa, firma y snvia
mediante oficic al Departamento de Control y Registro de Cuotas.

Recibe informe mensual junto con la copia de los formatos de “Carta
Compromiso con Tu Salud” y “Estado de Cuenta® de las diferentes unidades
médicas del Instituto, revisa, registra en su control interng, prepara y envia
mediante oficio a la Secretaria Paricular de la Secretaria de Salud la
informacion respecto de los asuntos turnados por su conducto.

Recibe informe mensual junto con la copia de los formatos de “Carta
Compromisc con Tu Salud” y "Estado de Cuenta® de las diferentes unidades
médicas del Instituto, revisa, registra en su control interno, identifica los
asuntos por requeridos por la Coordinacién de Atencién Ciudadana de la
Gubernatura, prepara y envia mediante oficio.

Recibe informe mensual de los asuntos turnados, junto con la copia de los
formatos de "Carta Compromiso con Tu Salud” vy “Estado de Cuenta”, revisa,
determina la viabilidad de considerar a los usuarios en la agenda de
audiencias def C. Gobernador Constitucional y archiva la documentacion
para su control.
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Procedimiento: Reglstro & Informe de Asuntes Atendidos
Unidad Médica Departamantc de Secrstaria de Salud

Recursos Financlieros

Titular

Registro ¥ Control de Cuotas

Sacrotaria Particular

Goncllineldn du Custan

Procadimianta:

da Recuparacion

¥ invin i

Esludo de Cusnia

Reclbe, revisa, finma ¥ snvia

W A

Informe

— 0

4

L {4 b Regwtra

Recibe, revia, reglavm, Intsgrs,
RrSpare y envin

——

Eatado dn Cusnin

Infarme Mensuat

)
Gongentrado Informe |
Mansusl

Oficlo

Racibs, ravisa y anvia
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Procedimisnto: Registrc 8 Informe de Asuntons Atandidos

Unidad Midica

Sacretaria de Smlud

Gubernuturs

Racursos Flauncieray

Tltuinr

Bacretarla Parilculsr

Coard. Atancidén Cliudadana

I:* :]
Reclba, rovise  ——

yintermine [ & |
viakiieaa -

Concanirade Wlerms
Quingunal

unidad médica.

unidad médica.

Registro de evidencias.

indicador para medir la capacidad de respuesta:

s Nomero de Solicitudes de Gestibn Gubernamental para la Reduccién de Cuotas de Recuperacion
atendidas, quincenalmente por unidad médica.

» Nomere de usuvarios atendidos por unidad médica quincenal y mensualmente, derivado de las
Solicitudes de Gestibn Gubermamental para la Reduccion de Cuotas de Recuperacién recibidas.

« Estados de Cuenta y Cartas Compromiso con Tu Salud elaborados y registrados quincenalmente por

PROCEDIMIENTOQ: Registr6 e Informe de Asuntos Atendidos

= Numero de reducciones y exenciones de cuotas de recuperacion guincenal y mensualmente, por

» Importe de las reducciones y exenciones de cuotas de recuperacion quincenal y mensualmente, por
unidad médica y dependencia o instancia de gobierno solicitante.

La Solicitud de Gestién Gubemamental para fa Reduccion de Cuotas de Recuperacion, el Estudio
Socioecondmico, el “Estado de Cuenta™y la "Carta Compromiso con Tu Salud”, debidamente requisitados
y validados por las autoridades competentss.

Medicién




Pagina 22 "GACETADEL GOBIERNO" 30 de enero del 2008

Ediclén: Primera

MANUAL DE PROCEDIMIENTQS DE LA GARANTIA DE ATENCION ViA  [Fecha: Octubre / 2007
GESTION SOCIAL Codigo: 217B31200

Pagina: X||

Formatos e Instructivo de Lienado

0 Compromiso

GOBIERNC DEL Can ruy Salud

ESTADO DE MEXICO
Solicitud para la Garantia de Atencién Via Gestidn Social No. 000000

NOMBRE DE LA DEPENDENCIA, INSTITUCION U OFICINA QUE SOLICITA EL FECHA DE

APQYOQ: ELABORACION:

NOMBRE COMPLETO DEL PACIENTE (APELLIDO PATERNO, EDAD: GENERC:

APELLIDO MATERNO, NOMBRE(S}): O MASCULINO O

. FEMENINO

DOMICILIO: (CALLE, NUMERQO EXTERIOR, NUMERQ INTERIOR, COLONIA / LOCALIDAD):
TELEFONG:

EN SU CASQO. NOMBRE COMPLETO DEL PADRE O TUTOR: PARENTESCO:

DIAGNOSTICO (EN SU CASO, ANOTARLOY):

CNO O8I

INSTITUCION © MEDICQO TRATANTE:: FECHA DEL
DIAGNOSTICO:

MOTIVOS DE LA SOLICITUD: INCLUYE ESTUDIO
S0CI0 ECONOMICO:
ONO D35
FECHA DEL ESTUDIO:

OBSERVACIONES: NOMBRE Y FIRMA DEL TITULAR DE LA DEPENDENCIA

INSTITUCION U OFICINA SOLICITANTE

PARA USO EXCLUSIVQ DE LA GESTION

FECHA DE NOMBRE COMPLETO DE QUIEN CARGO O PUESTQ DE QUIEN RECIBE:
RECEPCION: RECIBE:
DIAGNCSTICC:
SE SOLICITA SU ATENCION EN: (CANALIZACION)
OBSERVACIONES
NOMBRE, CARGO/PUESTO Y FIRMA DE QUIEN NOMBRE, CARGO/PUESTO Y FIRMA DE QUIEN
ELABORA SOLICITA LA GESTION

RECOMENDACIONES AL SOLICITANTE:

+ El documento se invalidara si tiene tachaduras o enmendaduras

« No utilizar los espacios reservados para hacer la gestion de la solicitud
» Deberd incluir el original del Estudio Socic Econémico

ORIGINAL: INSTITUCION
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Instructivo de Llenado

SOLICITUD PARA LA GARANTIA DE ATENCION ViA GESTION SOGCIAL

El formato “Solicitud para la Garantia de Atencién Via Gestién Social” sera utilizado por personal de las
diferentas instancias que requieran tramitar una solicitud de atencién médica a pacientes y canalizarse a unidades
médicas del Instituto de Saiud del Estado de México, y sera requisitado en original y copia, de acuerds al siguiente:

No.

1

10

CONCEPTO

NOMBRE DE LA DEPENDENCIA,
INSTITUCION U OFICINA QUE
SOLICITA EL APOYO

FECHA DE ELABORACION

NOMBRE COMPLETO DEL
PACIENTE

EDAD

GENERO

DOMICILIO

TELEFONO

EN SU CAS0, NOMBRE
COMPLETO DEL PADRE O TUTCR

PARENTESCO

DIAGNOSTICO (EN SU CASO

DESCRIPCION

Anotar el nombre de la depsndencia o entidad o unidad
administrativa interesada en la atencién de un paciente {(Por
ejemplo: el Sistema DIF Municipal que solicita el servicio, el propio
DIFEM, alguna oficina de gobierno, como puede ser la
Gubernatura, la Secretaria de Salud, de Ia legislatura, etc.).

Anotar los alfanuméricos correspondientes al dia, mes y affo en
que se requisita la solicitud.

Anotar el apellido paterno, apellidc materno y el nombre o los
nombres del paciente gque requiere |a atencién.

Anotar el numero de afios de edad con que cuenta el paciente, en
caso de no haber cumplido un afo de edad, anctar el namero de
meses 0, én su caso, los dias de vida.

Marcar con una X el cuadro correspondiente, masculino-hombre,
femenino-mujer.

Anotar el nombre de la calle, nUmero exterior, nuamero interior, la
colonia y el municipio donde vive el paciente que solicita el servicio.

Anotar el nimero telefénico del paciente o, en su caso, en el gue se
le puede localizar.

Anotar el apellido paterno, apellido materno y el nombre 0 nombres
del padre, det tutor o del responsable del paciente.

Anotar la relacion de consanguinidad que existe entre el paciente y
la persona que funge como responsable o tutor.

Marcar con una X el cuadro que corresponda segun el caso. Si
presenta el diagndstico, anctar el tipo o la naturaleza de al
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ANOTARLO) enfermedad detectada al paciente por el médico o clinica en donde
se haya tratado.
11 INSTITUCION O MEDICO Anotar el nombre de la institucién o del médico que atendis al
TRATANTE paciente.
12 FECHA DEL DIAGNOSTICO Anotar el dia, mes y afio en que se dio el diagnéstico.
13 MOTIVOS DE LA SQLICITUD Anotar [a razén o las causas por las que se hace la solicitud para

14

15

16

18

19

20

21

22

23

24

INCLUYE ESTUDIO SOCIO-
ECONOMICO

FECHA DEL ESTUDIO

OBSERVACIONES

NOMBRE Y FIRMA DEL TITULAR
DE LA DEPENDENCIA,
INSTITUCION U OFICINA
SOLICITANTE

que el paciente tenga la atencién por esta via.

Marcar con una ‘X" si se incluye o no el estudio socio econdmico de
campo. En caso de marcar “Si” debera incluirse copia del mismo.

Si es al caso, anotar la fecha en la que se elabors el estudio socio
econdémico.

Anotar comentarios de relevancia referentes a la solicitud
presentada o las objeciones que en su caso pudieran existir.

Anolar el nombre(s), apeliido patermo y apeliidc materno, asi como
la firma de la persana que hace |2 solicitud de gestién para la
atencién del paciente.

PARA USO EXCLUSIVO DE LA GESTION

FECHA DE RECEPGCION

NOMBRE COMPLET( DE QUIEN
RECIBE

CARGO O PUESTO DE QUIEN
RECIBE

DIAGNOSTICO

SE SOLICITA $U ATENCION EN
{CANALIZACION)

OBSERVACIONES

NOMBRE, CARGO/PUESTO Y
FIRMA DE QUIE ELABORA

Anotar el dia, mes y aflo en que se recibe la solicitud.

Anotar el nombre(s), apellido paterno y apellido matemo de la
persona que recibe la solicitud.

Anotar el nombre del cargo o del puesto que ocupa en la
dependencia ¢ institucién, la persona que recibe la solicitud.

Anotar el tipo o la naturaleza de la enfermedad que presenta el
paciente en la solicitud.

Anotar el nombre de la unidad médica a la que se canaliza o envia
al paciente para darle la atencién.

Anotar comentarios de relevancia referentes a la solicitud
presentada o las objeciones que en su caso pudieran existir,

Anotar el nombre completo, el cargo que ocupa y la firma de la
persona que elabora ta solicitud.
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GOBIERNO DEL

ESTADO DE MEXICO

O Compromiso

Con tu Salud

Estado de Cuenta

No. FOLIO: 000 000

UNIDAD MEDICA: FEGHA DE ELABORACION:

ORIGEN DE LA SOLICITUD (MECANISMO DE CAPTACION) DE FECHA:

NOMBRE(S), APELLIDOS PATERNO Y MATERNO DE LA PERSONA |CARGO

QUE REALIZA LA GESTION

NOMBRE DEL PACIENTE (APELLIDO PATERNO, APELLIDO | EDAD: GENERO:

MATERNQ Y NOMBRE(S)) MASCULINO O
FEMENINO []

ESTADO CIVIL: OCUPACION DEL PACIENTE: PROCEDENCIA:

DOMICILIO: TELEFONO: CORREOQ ELECTRONICO:

DIAGNOSTICO:

SERVICIOS PROPORCIONADOS AL PACIENTE:

CUCTA DE RECUPERACION REAL

CUOTA DE RECUPERACION POR
BAJA DE NIVEL

DIFERENCIA ($)

NIVEL IMPORTE ($}

NIVEL IMPORTE {$)

NUMERO DEL RECIBO DE
INGRESOS:

iMPORTE DE LA CUOTA DE RECUPERACION POR BAJA DE NIVEL A PAGAR CON LETRA

JUSTIFICACION / OBSERVACIONES

DOCUMENTO QUE AVALA LA
JUSTIFICACION'
FIRMA DE AUTORIZACION:
ELABORO AUTORIZO RECIBIO
NOMBRE Y FIRMA NOMERE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
DEL RESPONSABLE DEL AREA DEL DIRECTOR DE LA UNIDAD | DE CONFORMIDAD DEL FAMILIAR
FINANCIERA

" ANEXAR COPIA DEL DOCUMENTO

217000000-001-07
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Instructivo de Llenado

ESTADO DE CUENTA

Formato “Estado de Cuenta” 217000000-001-07, serd utilizade para proporcionar al paciente fa informacisn
correspondiente al pago exento o baja de nivel por los servicios médicos proporcionados en la unidad médica y
sera requisitado conforme al siguiente instructivo:

No.

1

[S -8

10

11
12
13

15

16
17

18

19

_CONCEPTO
UNIDAD MEDICA
FECHA DE ELABORACION:

ORIGEN DE LA SOLICITUD
(MECANISMO DE CAPTACION)

DE FECHA:
NOMBRE(S), APELLIDOS
PATERNO Y MATERNO DE LA
PERSONA QUE REALIZA LA
GESTION

CARGO:

NOMBRE DEL PACIENTE
(APELLIDOQ PATERNQ, APELLIDO:

EDAD:

GENERO:

ESTADQ CIVIL:

OCUPACION DEL PACIENTE:
PROCEDENCIA:
DOMICILIO:

TELEFONO:
CORREQ ELECTRONICO:

DIAGNOSTICO:

SERVICIOS PROPORCIONADOS AL
PACIENTE:

DESCRIPCION
Se anotard el nombre de la unidad hospitalaria que proporciona la
atencion '

Anotar los alfanuméricos correspondientes al dia, mes y aflo en que
se requisita la solicitud.

Se deber4 anotar el nimere o la referencia de como fue captada la
solicitud, por ajemplo: si la envid la gubernatura a través de la
Coordinacién de Atencién Ciudadana, come una solicitud en gira de
trabajo, 0 es una peticidn del DIFEM o de la Secretarla de Salud,
etcétera,

Registrar el dia, mes y afio de la referencia de origen de la solicitud.
Este dato, igual al relativo at origen de ia solicitud, debera solicitarse
y registrarse en este apartado, en el momento de recibir la
indicacion de la atencién.

Registrar ¢l carge de la persona que esta llevando a cabo la
gestion.

Anotar el nombre completo del paciente, iniciando por su apellido
paterno, materno y nombre{s).

Anotar el numero de afios de edad con que cuenta el paciente, en
caso de no haber cumplir un afc de edad, anotar el nimero de
meses 0, en su caso, los dias de vida.

Anotar una X en el cuadre correspondients, masculino-hombre,
femenino-mujer,

Anotar el estado civil del paciente (casado, soltero, viudo o
divorciado) segun corresponda,

Anotar la actividad laboral a la que el paciente se dedica con
regularidad. En su caso, indicar si esta estudiando.

Anotar el nombre del municipio o localidad de donde es originario
el paciente o de-donde viene,

Anotar el nombre de la cafle, numero, poblacién, colonia y entidad,
donde el paciente habita oficialmente.

Registrar el nimero telefénico del domicilio del paciente.

Si cuenta con una direccién electrénica, registrar la direccion del
correo del paciente, en su caso, de alguien con quien se pueda
tener contacto por este medio.

Describir brevemente los signos y sintomas del padecimiento
patoldgico gue presenta el paciente.

Mencicne los tratamientos médicos otorgado al paciente en la
unidad madica.

CUOTAS DE RECUPERACION REAL, Anotar fos digitos del tabulador que corresponda de acuerdo a los

NIVEL.:

servicios proporcionadaos al paciente.

CUOTAS DE RECUPERACION REAL, Anotar la cantidad del importe al que corresponda de acuerdo a ia

IMPORTE:

cuota de recuperacion que le corresponde.



30 de enero del 2008 "GACETA DEL GOBIERNO" Pagina 27

20 CUOTA DE RECUPERACION POR Anotar los digitos comrespondientes al nivel segin estudio

BAJA DE NIVEL, NIVEL: socioecondémico realizade como hase para la retabulacién.
También deberd anotarse el nivel que corresponde en caso de
exencién,

21 CUOTA DE RECUPERACION POR Anatar la cantidad ¢ importe a pagar por el familiar 0 paciente,

BAJA DE NIVEL, IMPORTE: resultade de la reduccién autorizada. En caso de exencién total
debera anotarse 0.00

22 DIFERENGIA: Anotar los digitos que se obtengan de restar el importe det
concepto 19 al importe del concepto 21.
23 IMPORTE DE LA CUOTA DE Anotar la cantidad que se deben pagar por los servicios recibidos,

RECUPERACION POR BAJA DE considerando la reduccién de la cuota. Incluso anota, si es el caso

NIVEL A PAGAR CON LETRA: {Cero pesos 00/100 M.N.).

GOBIERNO DEL L‘ Compromiso

ESTADO DE MEXICO Con i Salud

Lic. Enrigue Pefia Nieto
Gobernador Constitucional del

Estado de México
No. A 000000
, México, a de de 2007
C.
PRESENTE

Estimado usuario:

Una vez mas, le expreso el compromisc que tiene mi gobiemo para dar a las familias del
Estado de México mejores servicios. En particular, los servicios médicos son motivo de mi mayor atencién, porque no
hay nada mas valioso en la vida que nuestra salud, por lo que estamos empefiados en brindar a la poblacién una
atencidn de calidad, la cual espero se le haya proporcionado.

Las cuotas que se recuperan de los servicios otorgados por tos distintos hospitales, estan
destinadas a mejorar y acercar los servicios para dar cumplimiento al dereche de proteccion a la salud y a elevar las
condiciones de vida de la poblacién mexiquense, asl como para incrementar la infraestructura hospitalana y para
mantener en mejores condiciones sus instalaciones.

Comeo una prioridad para disminuir la desigualdad en nuestra sociedad, se ha realizado un
esfuerzo para proporcionarie un apoyc en la atencién que recibié, por tal motivo me es grate informar a usted que he
autorizado una reduccién al costo de los servicios proporcionados.

Con mis mejores deseos por una pronta recuperacion, le envié un afectuoso saludo.

ATENTAMENTE

COPIA; UNIDAD HOSPITALARIA
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Instructivo de Llenado

CARTA COMPROMISO CON TU SALUD

Formato “Carta Compromiso con Tu Salud”, sera utilizado para dar a conocer al usuario el compromiso asumido
por el C. Gobemador Constitucional del Estado de México de proporcionar mejores servicios de salud accasibles a
ta poblacién de la entidad y sera requisitado conforme al siguiente instructivo:

No. CONCEPTO DESCRIPCION

1 México a de

Dia y mes en que se elabora la carta.

2 G Nombre completo def usuario que fue beneficiade con la prestacion
de los servicios de salud y la reduccibn de su cuota de
recuperacion.

3 ATENTAMENTE Nombrg, cargo y firma de la persona que emite la carta,

Edlci6n: Primera

MANUAL DE PRQCEDIMIENTOS DE LA GARANTIA DE ATENCION ViA Fecha: Qctubre / 2007

GESTION SOCIAL Codigo: 217831200

Pagina: Xl

>

OPFERACION

O

INSPECCION

[ ]

ACTIVIDAD COMBINADA

LINEA CONTINUA

_

LINEA DE QUIONES

[, _.'.

LINEA DE 221G ZAG

T =

FORMATC IMFP RE2O

]

FORMATO NG IMPRESO

PAQUETE DE MATERIALES

| —

INICIO © FINAL DEL PROCESD

Sefiale al principlo o taminacién de un procedimiento. Suande s utillce para indicar sl princlplo de
DLE=1,-- anotard |a palabra (MICIO, en &l sagundo caso, cuando se temmine a secusncls de
aparaciones, sa aacribira ja palabma FIN.

Fara reprasentar une actividad o procesc, ssa manual, macanizado o mental, se utllizenk aste sim-
bolo, el cual Muestra las principales fases del procedimiento, smpléandoae cuando el matarial,
formato o la propla accldh va a camblar, por ejemplo: enviar, anotar, tram tar, modificar, contastar,
ajecutar, stc., ze anctark dentro del $IMBGIc UN NUMero an snclia, concatendndose con las verl-
ficaciones o actividades combinadas unicamante: del mismo modo se sscribirk una breve cmncrip-
<ion el Margen del almMboio de jo que Suckds en sxs pRsO.

El cuadro aa utilizade ¢ome simbolo de inspecelon, revisién, vanficacktn, o bien cusndo se axamine
una acclon, una forma o una actividad: asl como consultar o cotalas ain modificar las caractaristicas
de la acelén o activided,

Figura que ss utiliza an los casos @n que un MiIaMo pasc sa realiza tanto una operacién come una
e floacion

La linea continua marca al flyo de informacién, documentos o matsriales que ss estan realizanda
en ol drea; au diracckin 3e Mane|a a través de tarminer la (lnea con una paqusfie linas vertical PuUs-
de ser ulllizada en la direccién que s requisra y para unir cualquier simbolo smpleado.

Esia slmbalo o5 empleadc para kentificar une consulta, cotejur o conclliar la Informacian; Invardabis-
mants deberd sallr de una inBpeccion o aciividad combinada; debe dirlgine a uNc o varios farmatos
espacificos y pusde trazams an 8| santido que se nacasite, al igual qua la linea continua a8 termina
con una paquana linaa venlical.

Se wtiliza para senalar que sxiste flujo de Informacidn, la cual ae realiza a tmves de taléfono, telex,
fax, stc. La direccion dal flujo ss indica como en los casos de Jas lIneas de guiones y continua.

Come sy nomebre 1o Indica, asta epresantacion ae apica en formas Impresas, documentos, mportes,
lstados, sic., ¥y 88 ancia despuss de cada operacion, Inspeccidn © actividad combineda, Indicands
dantro del simbolo & hombre del formato; cuandce se raquiera Indicar ¢l nUmMeno de copias de forma-
toa u < que an una 1, »8 ascribird Im cantidad en In esquina nfedior lzquierda
on el caso de graficarse un original sa utllizaré ta mtra “0". Cuando sl nuMmero de coplas
as slavads, =e jnterrumpe & secuancia, despuds de le primera se deja una sin NUMeTar ¥ & Gtima
contisne &l rnamars finat de copins, asta disposicldn se sjercsrk cuando el Jusgo de formatos siga un
miamo flujo, ahora bian =i se desconoce e numaro de coplas an al pAimar simbaolo ss Anetank una "X"
¥y an al Gitimo una "N". Finalmente para Indicar que at formato se sisborm &N 888 MoMenMs, se marca-
ré& =n el Angulo infarksr daracho un tridngulo lleno.

Este simbolo Indica gue &l formate usade on ol procedimianto a8 un Mmodelo que No Bstd IMpress, se
distingue dal antarior, dnicamanta en Ia forme, isa demis sspecificacionss pars su uso son igusies,
pudiendo aar un machote.

En aste casg, la figura s& emplea para reprasantar un conjunto de materialas, dinaro o wdo aquslic
que zas an aspache.
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REGISTRO ¥/O CONTROLES

Tiene como funcién repressntar un control o libre de registros, se usard cuando ss hable da registrar
© afectuar aiguna anctacin en formatos espacificos o libretas de conirol, aparecerd cuando exists la
necesidad da consultar un documents o simplamente cotejar informacidn. Sa debard anotar al mar-
gen del simbolo &l nombre con el cual se pusde identificar el raglstro o control. Cuando se registra
informacidn, llagara al simbolo una linea continua, uando se hable de consultar o cotejar Ia linea
debe de ser en guiones terminando de igual maneara an el simbolko.

1

DESTRUCCION DE

DOCUMENTOD S
Este signo represanta ol dastine finat del documents cuando por diveraas causas ya no es necesara
su partici én en el pr imiento an
ARCHIVO TEMPORAL La situacidn de archive temporal en un procadimiento, 88 presenta cuands un documaente o material

por algun motivo debe guardarse durante un peroda indefinido para después utilizarlo en otra acii-
vidad, represenia aspara y e aplica cuando &l uso del documento o matesdal se conecta con otra
oparacidn,

<

ARCHIVO DEFINITVG
Esta representaciin marca el fin de la participacidn de un documento o material srt un procadimian-
v to, parlo qus se procede a archivar de manera definitiva, con la salvedad de emplearse en otros
procasos. En el case de que en alguna actividad se archive y concluya @l proceso, es vilido utilizar,
ambos simbolos {archivo dafinitiva y FIN).

DECISION
Simbola que se emplea cuando an la actividad g6 requiens preguntar si alge proceds o ne, identifi-
tandc dos 0 mas atarmativas de salucidn. Para fings da mayor claridad y sntendimiento, se descri-
bind brevamente an el contro de! gimbok ko qus va a suceder, cemandose la descripcitn con el sig-

no da intarrogaciin,

INTERRUPCION DEL PROCESQ

En ocasiones el procadimiento requiere de una intarmupcidn para sjecutar alguna actividad o bien

' para dar tiempo al usvaric para realizar o reunir una determinada situacidn. Por allo, el presente
simbelo se emplea cuando al proceso requiere de una espera hecesana © #soslayable. El casa
usual, es cuando un documanto se archiva temporalmants y después ss vueive a utilizar, indica
tiempo sin actividad.

ANEXC DE DOCUMENTOS

Ei ampleo de ests aimbelo indica que dos © mas documeantcs se anaxan pars CONCBNtrars® en un
30l paquets, el cual pamita identificar las copias o juegos de los documsntos axistentes & involu-
crados en el procedimianto.

FUERA DE FLILJO

Cuando por necaesidad del procedimiento, una determinada actividad o participacién YA o 85 reque-
rida dentro del mismo, se opta por utilizar el signo de fuera ds fiujo para finalizar su iNtervencian en
el proceso,

CONECTOR DE PROCEDIMIENTOS

Es utiik para que un pl manto proviens o as e continuacion de atmo(s). Es impor-
tante anotar dentro det simbolo el nombre dal proceso del cual se deriva o hacia dondse va.
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CONECTOR DE HOJA EN UN
MISMO PROCEDIMIENTO

Este simbolo se utiliza con Ia finalidad de evitar las hojas de gran tamafio que lsjos de facilitar e)
entendimiento del procedimientao, lo hace més complejo, el cual muestra al finalizar |a hoja, hacia
donde va y el pringipic de ia siguiente hoja de donde viene. Asimismo, se debers ytilizar l menor
narnero de veces, Io cual se puede lograr distribuyendo los simbolos de tal manera que solo se
empleen los necesarios a efacto de evitar confusiones en la secuencia del procedimiants, para
fines de control se escribira dentro de la figura una latra (mayuscula) del aifabeto, empezando con
la "A", y continuando con la secuendia del mismo.
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