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PRESENTACION

La sociedad mexiquense exige de su gobierno cercania y responsabilidad para lograr con hechos, obras y acciones, mejores condiciones de
vida y constante prosperidad.

Por ello, el Gobierno del Estado de México, impulsa la construccién de un gobierno eficiente y de resultados, cuya premisa fundamental es la
generacion de acuerdos y consensos para la solucion de las demandas sociales.

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

En este contexto, la Administracion Publica Estatal transita a un nuevo modelo de gestion, orientado a la generacion de resultados de valor
para la ciudadania. Este modelo propugna por garantizar la estabilidad de las instituciones 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 instrumentacion de proyectos
de innovacion y del establecimiento de sistemas de gestion de la calidad.

El presente manual administrativo documenta la accién organizada para dar cumplimiento a la mision de las Unidades Médicas reguladas por
la Coordinacion de Servicios de Salud, en materia de atencién médica en el servicio de consulta externa a las y los pacientes derechohabientes
del ISSEMYM. La estructura organizativa, la division del trabajo, los mecanismos de coordinacion y comunicacion, 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 del Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios.

Este documento contribuye en la planificacion, conocimiento, aprendizaje y evaluacién de la acciéon administrativa. El reto impostergable es
la transformacion de la cultura de las dependencias y organismos auxiliares hacia nuevos esquemas de responsabilidad, transparencia,
organizacion, liderazgo y productividad.

OBJETIVO GENERAL

Incrementar la calidad, eficiencia y eficacia en la atencion médica en el Servicio de Consulta Externa del ISSEMYM, mediante la formalizacion
y estandarizacion de los métodos de trabajo y el establecimiento de politicas que regulen, orienten y delimiten las actividades de las personas
servidoras publicas que las ejecutan.
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DESCRIPCION DE LOS PROCEDIMIENTOS
PROCEDIMIENTO:
ATENCION MEDICA EN CONSULTA EXTERNA GENERAL A PACIENTES EN UNIDADES MEDICAS DEL ISSEMYM.
OBJETIVO:

Determinar el diagndstico y tratamiento médico que requiere la o el paciente de acuerdo con su estado de salud o enfermedad, mediante la
atenciéon médica en Consulta Externa General en las Unidades Médicas del ISSEMYM.

REFERENCIAS:

- Ley General de Salud, Titulo Tercero: Prestacion de los Servicios de Salud, Capitulo I: Disposiciones Comunes, Articulos 23, 24,
fraccion |, 27, fracciones I, lll, VIl y 28 Bis, Numeral 1, Capitulo II: Atencidon médica, Articulos 32 y 33, Capitulo Ill: Prestadores de
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servicios de salud, Articulos 34, fraccion I, 37, Capitulo 1V: Usuarios de los servicios de salud y participacion de la comunidad, Articulo
50, 51, 52, 53 Bis. Diario Oficial de la Federacion 07 de febrero de 1984, reformas y adiciones.

— Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Prestacién de Servicios de Atencion Médica, Capitulo I: Disposiciones
Generales, Articulos 7, 8, 9, 10, fracciones | y IV, 16, 18, 19, 21, 29, 30, Capitulo II: De los Derechos y Obligaciones De los Usuarios
y Participacion De la Comunidad, Articulo 48 y 49, Capitulo IlI: Disposiciones para la Prestacion de Servicios de Consultorios, Articulo
56, 58, 62, 64, Capitulo IX: Disposiciones para la Prestacion de los Servicios Auxiliares de Diagnéstico y Tratamiento, Seccion Primera,
Articulo 139 y 140. Diario Oficial de la Federacion, 14 de mayo de 1986, reformas y adiciones.

—  Ley de Seguridad Social para los Servidores Publicos del Estado de México y Municipios, Titulo Tercero: De las Prestaciones de
Caracter Obligatorio, Capitulo I: De los Servicios de Salud, Seccién Primera: De las Generalidades, Articulo 46. Gaceta del Gobierno,
3 de enero de 2002, reformas y adiciones.

— Reglamento Interior del Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios, Capitulo V: De las Atribuciones de las
Coordinaciones y Unidades, Articulo 16, fraccion I, V y XVI. Gaceta del Gobierno, 08 de septiembre de 2008, reformas y adiciones.

—  Manual General de Organizacion del Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios, Apartado VII. Objetivo y
Funciones por Unidad Administrativa numeral, 207C0401400000L Coordinacion de Servicios de Salud. Periddico Oficial “Gaceta del
Gobierno”, 27 de mayo de 2021.

— Reglamento de Servicios de Salud del Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios. Capitulo Primero
Disposiciones generales, Articulo 1, 2, num. I, V, VII, IX, X, XIll, XVII, XVIII, XXII, XXV, XXVI, Art. 4, 5, 12; Capitulo Cuarto De las
Unidades Médicas, Articulo 24; Capitulo Quinto De la Medicina Preventiva, Articulo 27, 29, 34, 35, 43, 50, 51; Capitulo Sexto De la
atencion médica, Articulo 53; Capitulo Octavo De la consulta externa, Articulo 61, 62, 64, 68; Capitulo Décimo De los servicios
farmacéuticos, Articulo 91; Capitulo Décimo Quinto de la Referencia y Contrarreferencia, Articulo 136, 137.Publicada en la Gaceta
del Gobierno el 09 de agosto de 2013.

— Acuerdo por el que se declara la obligatoriedad de la implementacion, para todos los integrantes del Sistema Nacional de Salud, del
documento denominado Acciones Esenciales para la Seguridad del Paciente. Diario Oficial de la Federacion, 16 de junio de 2023.

—  Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012, del Expediente Clinico. Diario Oficial de la Federacién, 15 de octubre de 2012.

—  Norma Oficial Mexicana NOM-024-SSA3-2012, Sistema de Informacion de Registro Electronico. Intercambio de Informacion en Salud.
Diario Oficial de la Federacion, 30 de noviembre de 2012.

—  Norma Oficial Mexicana NOM-035-SSA3-2012, En Materia de Informacion en Salud. Diario Oficial de la Federacién, 30 de noviembre
de 2012.

—  LasAcciones Esenciales para la Seguridad del Paciente dentro del Modelo de Seguridad del Paciente del CSG. Consejo de Salubridad
General, Edicion 2017.

—  Oficio nimero 23400000L-0680/2024, emitido por la Oficialia Mayor en el que se envia la codificacion estructural preliminar que
correspondera al organismo descentralizado Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios, de fecha 1 de abril de
2024.

—  Reglamento para la Afiliacién de los Derechohabientes del Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios, Capitulo
I, De las disposiciones generales, Articulo 2. Publicado en el Periddico Oficial “Gaceta del Gobierno”, 11 de junio del 2009.

DEFINICIONES:

Atencién Médica: Conjunto de servicios de salud que se proporciona a la o al paciente para promover, prevenir y proteger
su rehabilitacién con un Enfoque Familiar y de corresponsabilidad, de acuerdo con la capacidad resolutiva
de cada uno de los tres niveles de atencién apoyados por un sistema de referencia y contrarreferencia.

Cadigo de vigencia: Clave que proporciona el Departamento de Vigencia de Derechos a las Unidades Médicas, para validar el
periodo en el que esta vigente la o el derechohabiente del ISSEMYM.

Consulta Externa: Atencion Médica General o Especializada en Medicina Familiar que se otorga a la o al paciente
ambulatorio, en un consultorio de alguna Unidad Médica del ISSEMYM, que consiste en realizar un
interrogatorio y exploracion fisica, para integrar un diagnéstico y/o dar seguimiento a una enfermedad
diagnosticada previamente.

Derechohabiente: Persona servidora publica, pensionado, pensionista, familiares o dependientes econdémicos, que tengan
vigente su derecho a recibir las prestaciones del ISSEMYM, en los términos de la Ley de Seguridad Social
para los Servidores Publicos del Estado de México y Municipios.

Enfermedad: Alteracion fisica o mental en el individuo provocada por una lesion organica o funcional, permanente o
transitoria, causada por agentes fisicos, quimicos, biolégicos, psicosociales y ecoldgicos que pudieran o
no imposibilitar el desempefio del trabajo o actividades de la vida diaria y que requiere de la atencion
médica para la prevencion de complicaciones, curacién o rehabilitacion.

Estudios Auxiliares de Estudios o examenes que tienen por objeto contribuir y proporcionar informaciéon sobre el estado

Diagnéstico: anatomico, metabodlico y funcional de 6rganos y tejidos, los cuales sirven como apoyo para complementar,
facilitar o establecer el diagndstico y/o prondstico y realizar el seguimiento de algunas patologias, a su vez,
sus resultados brindan datos Utiles para la estadistica en materia de epidemiologia y salud publica.
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Expediente Clinico:

Identificacion
institucional:

Interconsulta:

Nota de Evolucion:

Paciente:

Persona Acompanante:

Personal Asignado:

Personal de Salud:

Personal Médico General:

Personal Médico
Especialista:

Referencia y
Contrarreferencia:

Unidad Médica:

ISSEMYM

INSUMOS:

Conjunto unico de informacion y datos personales de un paciente, que se integra dentro de todo tipo de
establecimiento para la atencion médica, ya sea publico, social o privado, el cual, consta de documentos
escritos, graficos, imagenoldgicos, electronicos, magnéticos, electromagnéticos, opticos, magneto-opticos
y de cualquier otra indole, en los cuales, el personal de salud debera hacer los registros, anotaciones, y
en su caso, constancias y certificaciones correspondientes a su intervencion en la atenciéon médica del
paciente, con apego a las disposiciones juridicas aplicables. Mismo que se integra de manera fisica y se
resguarda en el area de Archivo Clinico o segun las capacidades que tenga cada Unidad Médica.

Credencial expedida por el ISSEMYM a sus derechohabientes para identificarlos como tal y hacer valer
sus derechos otorgados por la Ley de Seguridad Social para los Servidores Publicos del Estado de México
y Municipios.

Procedimiento que permite la participacién de otro profesional de la salud en la atencion del paciente, a
solicitud del personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar.

Documento en el cual se registra la atencion médica otorgada a la o al paciente en los diferentes servicios
y unidades de tratamiento, de conformidad con la normatividad oficial mexicana vigente en materia del
Expediente Clinico , debiendo contener, signos vitales, evolucion y actualizacion del cuadro clinico,
resultados de examenes o resultados de auxiliares de diagndstico solicitados, confirmacién de los
diagnosticos previos y nuevos diagndsticos, asi como los cambios pertinentes al tratamiento establecido
en funcién de nuevos resultados obtenidos.

A todo aquel usuario, beneficiario directo de la atencién médica.

Persona familiar o no familiar y/o representante legal que la o el paciente, en su derecho, autoriza de forma
implicita o explicita libre y voluntaria para que le asesore y en conjunto decida o, dado el caso que su
estado de salud no le permita tomar su propia decision, por si mismo, sera quien decida y acepte en su
nombre los procedimientos diagndsticos y/o terapéuticos que para la atencion de su estado de salud le
ofrezca el personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar.

Personal de salud que realiza otras funciones afines a la prestacion de servicios de salud.

Personas que han completado un curso en el campo de la salud o afin y que se encuentran autorizadas
legalmente para el ejercicio de su profesion dentro del territorio nacional, cuya finalidad principal es la
promocion, prevencion, diagndstico, tratamiento y rehabilitacion, acciones encaminadas a mantener o
recuperar el estado de salud de las y los pacientes, respetando el marco legal vigente en materia de salud.

Médica o médico con titulo y cédula profesional adscrito al ISSEMYM, autorizado legalmente para el
ejercicio de la profesion en territorio nacional; el cual, en el desempefio de sus funciones atiende a
pacientes con acciones conforme al marco legal vigente dirigidas a la promocién, prevencion, diagnéstico,
tratamiento y rehabilitacion para mantener y/o recuperar su salud.

Médica o médico con titulo y cédula profesional adscrito al ISSEMYM, autorizado legalmente para el
ejercicio de la profesion en territorio nacional; el cual concluyé un posgrado en el area de la salud para la
obtencion del grado, que se enfoca en un area especifica de la medicina o en un grupo de pacientes con
acciones dirigidas a la promocién, prevencion, diagnéstico, tratamiento y rehabilitacién para mantener y/o
recuperar su salud conforme al marco legal vigente.

Procedimiento médico-administrativo entre establecimientos para la atencion médica de los tres niveles de
atencion, para facilitar el envio-recepcion-regreso de pacientes, con el proposito de brindar atencién
médica oportuna, integral y de calidad.

Establecimiento de salud, cualquiera que sea su denominacién (Unidades Moviles, Consultorios, Clinicas
de Consulta Externa Ay B, Clinicas Regionales, Hospitales Regionales, Centros Médicos, Hospital Materno
Infantil y Centro Oncoldgico Estatal) pertenecientes al Instituto, que tenga como finalidad la atencién a las
o los pacientes ambulatorios u hospitalarios, para fines de prevencién, consulta, diagnéstico, tratamiento
y/o rehabilitacién.

Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios. Organismo Publico Descentralizado
Estatal, encargado de brindar a los derechohabientes las prestaciones que establece la Ley de Seguridad
Social para los Servidores Publicos del Estado de México y Municipios vigente, con el objeto de preservar
su salud, garantizar el ingreso econémico en la etapa de retiro del servidor publico, apoyar la economia
familiar, fortalecer la integracion familiar y su bienestar social, con calidad, humanismo y actitud de servicio.

—  Solicitud verbal de atencién médica de la o del paciente.

RESULTADOS:

—  Pacientes atendidos medicamente en consulta externa general

edomex.gob.mx
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INTERACCION CON OTROS PROCEDIMIENTOS:

Atencién Médica en Consulta Externa de Especialidad a Pacientes en Unidades Médicas del ISSEMYM.

Procedimientos inherentes a la “Programacién de Citas de Laboratorio Clinico” y “Programacion de Citas de Estudios de Gabinete”.
Procedimiento inherente a la “Regularizacién de la Vigencia de Derechos”.

Referencia de Pacientes Derechohabientes entre Unidades Médicas del ISSEMYM.

Entrega de Medicamento Prescrito en Receta Médica o Recetario Colectivo de Medicamentos, dentro del Cuadro Basico de
Medicamentos Institucional.

Calificaciéon de Accidente por Riesgo de Trabajo Solicitada por la persona Servidora Publica Afiliada al Régimen de Seguridad Social
del ISSEMYM.

Procedimiento inherente a la “Autorizacion y Registro de Certificados de Incapacidad Expedidos a las Personas Servidoras Publicas
Afiliadas al Régimen de Seguridad Social del ISSEMYM”.

Atencién Médica en Consulta Externa General con Enfoque Familiar a Pacientes en Unidades Médicas del ISSEMYM.

POLITICAS:

En todo contacto con el derechohabiente usuario del servicio, el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal
asignado, personal de Enfermeria y el personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar debera verificar la
identidad de la o del paciente de acuerdo con lo siguiente:

1. Solicitar identificacién institucional a la o al paciente.

2. Comparar los rasgos faciales de la o del paciente con la fotografia de la identificacion institucional.

3. Preguntar nombre completo y fecha de nacimiento.

4. Ensu caso, solicitar otra identificacion oficial con fotografia para comprobar los rasgos fisicos vy ratificar la identidad.

En caso de una presunta usurpacién de identidad debera retener la identificacion institucional, entregarla e informar a la persona
titular de la Direccion de la Unidad Médica, asi como suspender la atencion médica.

La persona titular de la Direccién de la Unidad Médica debera informar por escrito al Organo Interno de Control adjuntando la
identificacion institucional en términos de lo establecido en el articulo 13 de la Ley de Seguridad Social para los Servidores Publicos
del Estado de México y Municipios.

Las Unidades Médicas que no cuenten con personal de Archivo Clinico, el personal Médico General o Médico Especialista en
Medicina Familiar o de Enfermeria, en su caso, debera realizar la apertura del Expediente Clinico de la o del paciente, asi como el
Expediente Clinico Electronico, cuando la o el paciente asista por primera vez a solicitar el servicio de salud en su Unidad Médica
de adscripcion.

Las Unidades Médicas que no cuenten con personal de Trabajo Social o Relaciones Publicas, el personal Médico General o Médico
Especialista en Medicina Familiar o de Enfermeria, en su caso, debera verificar la vigencia de derechos de las y los pacientes que
solicitan atencion médica, asi como, realizar los tramites correspondientes a la referencia de las y los pacientes.

En aquellas Unidades Médicas que no cuenten con personal de farmacia, el personal Médico General o Médico Especialista en
Medicina Familiar o de Enfermeria en su caso, debera otorgar los medicamentos prescritos en la “Receta Médica” a la o al paciente
y/o acompafiante.

Si durante la atencién médica de la o del paciente el personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar observa
que existe la presuncién de un acto ilicito cometido en contra de esta o este, debera dar aviso al personal de Trabajo Social para
que este notifique de manera inmediata a las autoridades competentes o, en caso de que la Unidad Médica no cuente con dicho
personal, el personal médico tratante debera realizar la notificacién procurando tener en resguardo un directorio de los 6rganos de
procuracién de justicia actualizado.

Si en la atencién médica de la o del paciente el personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar determina con
base en el diagndstico clinico que requiere ser referida o referido con caracter de urgente a otra Unidad Médica del ISSEMYM con
la capacidad resolutiva necesaria para su atencién debera proceder a dar seguimiento a la referencia correspondiente.

El personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar debera registrar debidamente y sin excepcion la atencién
otorgada en los formatos que integran el Expediente Clinico de la o del paciente, escribir su nombre completo, cédula profesional y
asentar su firma autégrafa, de conformidad con la Norma Oficial Mexicana en materia del Expediente Clinico.

El personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar debera elaborar o requisitar debidamente los formatos que
se generen de la atencién médica.

Para el manejo de la patologia de la o del paciente, el personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar debera
guiarse de acuerdo con lo establecido en las Normas Oficiales Mexicanas, asi como de las Guias de Practica Clinica Nacionales.

En caso de que en la consulta médica la o el paciente solicite los certificados: “Certificado Médico Escolar’ o “Certificado Médico
de Cuidados Familiares”, el personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar debera requisitarlos y entregarlos
al finalizar esta.
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—  Cuando se emita un Certificado de Incapacidad en un consultorio o Unidad Médica de Primer Nivel de Atencion y no se cuente con
un area administrativa especifica para la validacion de este, el personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar
debera colocar cinta adhesiva transparente sobre las fechas y dias de incapacidad.

—  Parael acceso alos servicios de Atencién Médica de Consulta Externa General seré obligacién de la o del derechohabiente tramitar
su credencial que lo acredite como tal y mantenerla actualizada, de conformidad con el Reglamento de Afiliacion del Instituto.

—  Encaso de que por alguna razén el Expediente Clinico Electrénico no se encuentre disponible, el personal médico y administrativo
debera utilizar los formatos impresos del Expediente Clinico y posteriormente integrarlos al Expediente Clinico Electrénico.

— Las olos pacientes que requieran atencion médica de especialidad podran ser referidos al Servicio correspondiente por su Médico
General o Médico Especialista en Medicina Familiar o bien, en caso de contar con la especialidad que requieren en su Unidad
Médica de adscripcion, deberan presentarse directamente en el moédulo correspondiente con el formato de “Solicitud de
Interconsulta” o “Referencia”, segun sea el caso y solicitar la atencion a excepcién de la especialidad de Pediatria para la cual no
se requiere de dichos formatos.

— Encaso de que la disponibilidad de la cita subsecuente sea mayor de 3 meses, la o el paciente debera comentarlo con el personal
Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar con la finalidad de que este determine la prioridad de la atencién médica
para que el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal asignado agende la cita de la consulta.

—  El personal de salud y administrativo que otorgue atencién a las o los derechohabientes en el servicio de Consulta Externa General
debera realizar los registros correspondientes a su intervencion en el Expediente Clinico Electrénico.

—  El derechohabiente debera acudir a la Unidad Médica de adscripcién para solicitar el servicio de Consulta Externa General, en caso
de que se encuentre fuera de su area de adscripcién podra solicitar atencién médica en otra Unidad Médica, asimismo el personal
de salud debera otorgar por caso excepcional la atencién médica para continuar el seguimiento en su Unidad Médica de adscripcion.

—  En aquellos casos en el que la o el paciente requiera o amerite de estudios auxiliares de diagndstico, el personal médico tratante
podra solicitar la realizacion de estos, cuando en la Unidad Médica se cuente con estos servicios.

—  Para aquellos casos que en el Expediente Clinico de la o del paciente no se cuente con Historia Clinica General, el médico tratante
debera realizar, o en su caso, actualizar esta por cada evento de vida.

—  Encaso de que se realice un procedimiento invasivo el personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar debera
elaborar el formato “Carta de Consentimiento Informado”.

—  El personal de Trabajo Social y Relaciones Publicas debera verificar la vigencia de derechos de la o del paciente en la liga:
sistemas.issemym.gob.mx/vis/acceso.aspx

—  El personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar debera registrar en la “Historia Clinica General” y/o “Nota
de Evolucion” del Expediente Clinico los siguientes datos del certificado de incapacidad:

e Numero de folio.

e  Temporalidad.

e Tipo de incapacidad.
. Dias otorgados.

. Dependencia para la cual se expide el certificado correspondiente.

—  El Personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar debera requisitar debidamente el formato de “Receta
Médica”, en el que se especifique con claridad los siguientes datos:

. Nombre del medicamento.
. Dosis prescrita.

e Via de administracion.

. Cantidad requerida.

e  Tiempo de ministracion.

DESARROLLO:

Procedimiento: Atencion Médica en Consulta Externa General a Pacientes en Unidades Médicas del ISSEMYM.
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UNIDAD
No. ADMINISTRATIVA/ ACTIVIDAD
PUESTO
1. Paciente y/o persona acompafante Acude a la Unidad Médica de adscripcién que le corresponde por domicilio, se presenta
con el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal asignado, solicita
atencion médica y entrega identificacion institucional vigente y, de ser el caso, el ticket de
cita para consulta.

2. Unidad Médica de Primer Nivel de Recibe a la o al paciente y, en su caso, persona acompafante, se entera de la solicitud,
Atencién/Personal de Trabajo Social, | recibe identificacion institucional vigente y, de ser el caso, ticket de cita para consulta,
Relaciones Publicas o personal verifica identidad de la o del paciente contra identificacion institucional, la vigencia de
asignado derechos en sistema y determina:

¢La o el paciente esta vigente en el sistema de vigencia de derechos?

3. Unidad Médica de Primer Nivel de La o el paciente no esta vigente en el sistema de vigencia de derechos.
Atencién/Personal de Trabajo Social, ) ) . .

Relaciones Publicas o perst)naI Se comunica al Departamento de Vigencia de Derechos, proporciona clave ISSEMYM de

asignado la o del paciente, solicita codigo de vigencia y determina:
¢ Obtuvo cédigo de vigencia de la o del paciente?

4. Unidad Médica de Primer Nivel de No obtuvo cédigo de vigencia de la o del paciente.

Atencién/Personal de Trabajo Social, . ~

Relaciones Publicas o personal Informa a la o al paciente y, en su caso, a la persona acompafiante que no se encuentra

asignado vigente en el sistema de vigencia de derechos, le devuelve su identificacion institucional
y, de ser el caso, el ticket de cita para consulta e informa que acuda a la Unidad u Oficina
de Atencion al Derechohabiente para que realice el tramite correspondiente a la
regularizacion de la vigencia de derechos.

5. Paciente y/o persona acompanante Recibe informacion, se entera que no se encuentra vigente en el sistema de vigencia de

derechos, recibe su identificacién institucional y, en su caso, el ticket de cita para consulta
y se retira. En su caso, acude a la Unidad u Oficina de Atencion al Derechohabiente para
realizar el tramite correspondiente a la regularizacion de la vigencia de derechos.

Se conecta con el procedimiento inherente a la Regularizaciéon de la Vigencia de
Derechos.

6. Unidad Médica de Primer Nivel de Si esta vigente en sistema o se obtuvo cédigo de vigencia de derechos.
Atencién/Personal de Trabajo Social, . . . . . - .
Relaciones Publicas o personal Revisa en el censo nominal de los derechohabientes adscritos a la Unidad Médica si la o
asignado el paciente se encuentra registrada o registrado y determina:

¢Se encuentraregistrada o registrado en el censo nominal para la Atencién Médica
con Enfoque Familiar?

7. Unidad Médica de Primer Nivel de Si se encuentra registrada o registrado en el censo nominal para la Atenciéon Médica
Atencién/Personal de Trabajo Social, | con Enfoque Familiar.

Relaciones Publicas o personal . ~

asignado Informa a la o al paciente y, en su caso, persona acompafiante que se encuentra
registrada o registrado para Atencién Médica con Enfoque Familiar; registra en la agenda
médica programada la cita de Consulta Médica con Enfoque Familiar, imprime ticket de
cita y formato “Asignacién del personal Médico General o Médico Especialista en Medicina
Familiar” entrega e informa la fecha, hora, el nimero de consultorio y nombre del personal
Médico designado e indica que continuara atendiendo su solicitud de atencion médica.
Se conecta con la actividad No. 9.

8. Paciente y/o persona acompanante Recibe informacion, se entera que se encuentra registrada o registrado para Atencién

Médica con Enfoque Familiar, recibe ticket de cita médica con Enfoque Familiar y formato
“Asignacion del personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar’, se
entera de la fecha, hora, nimero de consultorio y nombre del personal Médico designado,
asi como indicacion de que se continuara atendiendo su solicitud de atencién médica.
Se conecta con el procedimiento de “Atencion Médica en Consulta Externa General
con Enfoque Familiar a Pacientes Derechohabientes en Unidades Médicas del
ISSEMYM”, actividad No. 4.

9. Unidad Médica de Primer Nivel de No se encuentra registrada o registrado en el censo nominal para la Atencién
Atencién/Personal de Trabajo Social, | Médica con Enfoque Familiar.

Relaciones Publicas o personal " s L . .
asignado Verifica en la agenda médica programada si tiene cita y determina:
¢Es consulta espontanea o programada?
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Unidad Médica de Primer Nivel de

10. Es consulta espontanea.

Atencién/Personal de Trabajo Social, . o . . L.

Relaciones Publicas o personal Venﬂca_ e.n la agenda médica programada la fecha disponible para su atencion y

asignado determina:
¢Cuenta con fecha disponible el personal Médico General o Médico Especialista en
Medicina Familiar asignado?

11. Unidad Médica de Primer Nivel de No cuenta con fecha disponible el personal Médico General o Médico Especialista

Atencion/Personal de Trabajo Social, | en Medicina Familiar asignado.

Relaciones Publicas o personal ) o . .-

asignado Registra en la agenda médica programada la cita para consulta médica con el personal
Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar que cuente con espacio en la
fecha y hora inmediata disponible, imprime ticket de cita médica, entrega a la o al paciente
y, en su caso, persona acompafante junto con la identificacion institucional, informa
nombre del personal médico disponible, la fecha, hora y nimero de consultorio e indica
presentarse 20 minutos antes de la hora de su cita para registrar asistencia en el médulo
de Trabajo Social o Relaciones Publicas.
Se conecta con la actividad No. 13.

12. Unidad Médica de Primer Nivel de Si cuenta con fecha disponible el personal Médico General o Médico Especialista

Atencién/Personal de Trabajo Social, | en Medicina Familiar asignado.

Relaciones Publicas o personal . . . .

asignado Registra en la agenda médica programada la cita para consulta con el personal Médico
General o Médico Especialista en Medicina Familiar asignado, Imprime ticket de cita,
entrega a la o al paciente y, en su caso, persona acomparfiante junto con la identificacién
institucional e informa la hora, nimero de consultorio e indica que se presente 20 minutos
antes de la hora sefialada, para registrar asistencia en el médulo de Trabajo Social o
Relaciones Publicas.

13. Paciente y/o persona acompafante Recibe ticket de cita médica, identificacion institucional e informacion, se retira. En la fecha
programada, se presenta 20 minutos antes de la hora de la cita en el médulo de Trabajo
Social o Relaciones Publicas o con el personal asignado, entrega la identificacion
institucional vigente y el ticket de cita médica.

Se conecta con la actividad No. 2.
14. Unidad Médica de Primer Nivel de Viene de la actividad No. 9.

Atencién/Personal de Trabajo Social,

Relaciones Publicas o personal Es consulta programada.

asignado Corrobora en la agenda médica programada la cita, registra la asistencia de la o del
paciente en el apartado de bienvenida del Expediente Clinico Electrénico para
conocimiento del personal de enfermeria del area de Somatometria y Signos Vitales, le
devuelve la identificacion institucional y ticket de cita médica e indica que pase a la sala
de espera y aguarde a que la o lo llame el personal de enfermeria.

15. Paciente y/o persona acompanante Recibe identificacién institucional, ticket de cita médica e indicacién, se entera, resguarda
ticket, pasa a la sala de espera y aguarda a que la o lo llame el personal de enfermeria
del Area de Somatometria y Signos Vitales.

16. Unidad Médica de Primer Nivel de Revisa el Expediente Clinico Electrénico, se entera de la llegada de la o del paciente y lo

Atencion/Personal de Enfermeria del | llama por su nombre para la toma de somatometria y signos vitales.
Area de Somatometria y Signos
Vitales

17. Paciente y/o persona acompafante Escucha su nombre, ingresa al Area de Somatometria y Signos Vitales y espera
indicaciones.

18. Unidad Médica de Primer Nivel de Recibe a la o al paciente, solicita su identificacion institucional vigente, corrobora identidad

Atencion/Personal de Enfermeria del | y devuelve, realiza toma de somatometria y signos vitales, los registra en el Expediente
Area de Somatometria y Signos Clinico Electrénico para conocimiento del personal médico general, indica que aguarde
Vitales en la sala de espera a que la o lo llamen por su nombre.

19. Paciente y/o persona acompanante Recibe identificacién institucional e indicaciones, se entera, pasa a sala de espera y
aguarda que la o lo llame el personal Médico Genera o Médico Especialista en Medicina
Familiar.

20. Unidad Médica de Primer Nivel de Revisa el Expediente Clinico Electronico, identifica pacientes activos y llama por su

Atencién/Personal Médico General o | nombre a la o al paciente de acuerdo con la programacién de citas.
Médico Especialista en Medicina
Familiar

21. Paciente y/o persona acompafnante Escucha su nombre, ingresa al consultorio médico y espera indicaciones del personal

Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar.
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Unidad Médica de Primer Nivel de

22. Recibe a la o al paciente y, en su caso, persona acompafante, solicita identificacion
Atencién/Personal Médico General o | institucional, verifica identidad y devuelve, revisa la Historia Clinica General en el
Médico Especialista en Medicina Expediente Clinico Electronico de la o del paciente y determina:

Familiar ¢(Es consulta de primera vez o consulta subsecuente?
23. Unidad Médica de Primer Nivel de Es consulta de primera vez.
Atencion/Personal Médico General o . - L
Médico Especialista en Medicina Interroga a la o al paciente y, en su caso. persona alcc_Jmp_anante sob_re ellpa_ldecn,m_ento
Familiar actual o el motivo de la consulta, realiza exploracion fisica, integra el diagndstico clinico y
los registra en la “Historia Clinica General”; de acuerdo con el interrogatorio del
padecimiento actual de la o del paciente y motivo de la consulta determina:
¢Requiere seguimiento y/o tratamiento médico?

24. Unidad Médica de Primer Nivel de No requiere seguimiento y/o tratamiento médico.

Atencion/Personal Médico General o . » . o

Médico Especialista en Medicina En caso de que el motivo de la consulta sea para la so_Ilmtud de_L_m cert|f|ca_do médico,

Familiar requisita segun corresponda, el formato “Certificado Médico”, “Certificado Médico Escolar”
y/o “Certificado de Cuidados Familiares” en original y copia, escribe su nombre y firma.
Informa a la o al paciente y, en su caso, a la persona acompafiante su estado clinico
actual, le brinda indicaciones de tipo preventivo para el cuidado de su salud y entrega el
original del certificado médico solicitado. Registra en la “Nota de Evolucién” la atencion
otorgada, imprime y la integra junto con la copia del certificado en el Expediente Clinico y
resguarda.

25. Paciente y/o persona acompanante Recibe informacion de su estado clinico actual e indicaciones de tipo preventivo para el
cuidado de su salud y, en su caso, el formato “Certificado Médico”, “Certificado Médico
Escolar” y/o “Certificado de Cuidados Familiares” correspondiente y se retira.

26. Unidad Médica de Primer Nivel de Si requiere seguimiento y/o tratamiento médico.

Atencion/Personal Médico General o . . . Lo . . .
Médico Especialista en Medicina De acuerdo con el interrogatorio y el diagndstico clinico de la o del paciente determina:
Familiar ¢El diagnéstico que presenta es derivado de un probable riesgo de trabajo?

27. Unidad Médica de Primer Nivel de El diagnéstico que presenta no es derivado de un probable riesgo de trabajo.

Atencion/Personal Médico General o . L . .
Médico Especialista en Medicina De acuerdo con el diagnéstico clinico determina:
Familiar ¢Se requiere confirmar el diagnéstico o la valoracién por otro especialista?

28. Unidad Médica de Primer Nivel de No se requiere confirmar el diagnéstico o la valoracién por otro especialista.
Atencion/Personal Médico General o . . . L n
Médico Especialista en Medicina Informaalaoal pauentg ¥, ensucaso a la persona acpmpanante el dlagnostllco,. req.wsna
Familiar el formato “Receta Médica”, imprime en original y copia, firma, entrega y da indicaciones

sobre el medicamento; si la o el paciente es una persona servidora publica y si por su
condicién clinica requiere de incapacidad, determina el tipo y numero de dias a otorgar,
requisita el formato de “Certificado de Incapacidad”, imprime en original y copia, firma,
obtiene firma de la o del paciente o acompanante, entrega e indica el dia de inicio y término
de la incapacidad; registra en la “Nota de Evolucion” los datos de la incapacidad y la
atencion otorgada, imprime, la integra al Expediente Clinico y resguarda.

29. Paciente y/o persona acompanante Recibe informacién, se entera del diagnéstico, asimismo recibe el formato “Receta
Médica” en original y copia y, en su caso, el formato “Certificado de Incapacidad” en
original y copia e indicaciones. Se retira, acude a farmacia y entrega la “Receta Médica”
e identificacién institucional, de ser el caso, posteriormente acude a la Direccién de la
Unidad Médica y entrega el “Certificado de incapacidad” para la autorizacion
correspondiente.

Se conecta con el procedimiento “Entrega de Medicamento Prescrito en Receta
Médica o Recetario Colectivo de Medicamentos, dentro de Cuadro Basico de
Medicamentos Institucional” y procedimiento inherente a la Autorizacién y Registro
de Certificados de Incapacidad Expedidos a las Personas Servidoras Publicas
Afiliadas al Régimen de Seguridad Social del ISSEMYM.
30. Unidad Médica de Primer Nivel de Viene de la actividad No. 27.

Atencién/Personal Médico General o . i § . L. . L

Médico Especialista en Medicina Si se requiere confirmar el diagnédstico o la valoracion por otro especialista.

Familiar Informa a la o al paciente y, en su caso a la persona acompafante el diagnostico y la
necesidad de confirmar el diagndstico o la valoracion por otro especialista, requisita en
Expediente Clinico Electronico e imprime el formato de “Solicitud de Examen de
Laboratorio” y/o “Solicitud de Estudio de Gabinete”, o en su caso, el formato de “Solicitud
de Interconsulta” en original, asi como la “Receta Médica” en original y copia, firma y
entrega; si la o el paciente es una persona servidora publica y si su condicion clinica lo
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requiere, requisita el formato de “Certificado de Incapacidad”, imprime en original y copia,
firma, obtiene firma de la o del paciente o acompanante y los entrega; registra los datos
de la incapacidad en la “Nota de Evolucion” del Expediente Clinico Electrénico, decide la
temporalidad de la siguiente consulta e informa el periodo de la proxima consulta,
asimismo indica que después de que agende cita para los estudios auxiliares de
diagnostico, acuda con el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal
asignado para que agende la consulta médica y, de ser el caso, la interconsulta médica
de especialidad. Registra la atenciéon otorgada en la “Nota de Evolucion”, imprime, la
integra al Expediente Clinico y resguarda.

31

Paciente y/o persona acompafnante

Recibe informacién, se entera del diagnodstico y recibe el formato de “Solicitud de Examen
de Laboratorio” y/o “Solicitud de Estudio de Gabinete”, o en su caso, el formato de
“Solicitud de Interconsulta”, asi como el formato de “Receta Médica” en original y copia vy,
en su caso, el “Certificado de Incapacidad” en original y copia e informacion del periodo
de la proxima cita, se retira y acude al Servicio de Laboratorio y/o Servicio de Gabinete y
entrega los formatos para agendar cita.

Se conecta con los procedimientos inherentes a la Programacion de Citas de
Laboratorio Clinico y Programacion de Citas de Estudios de Gabinete.

32.

Paciente y/o persona acompanante

Una vez obtenida la fecha para la realizaciéon de los estudios auxiliares de diagnostico,
acude con el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal asignado en el
modulo correspondiente y solicita cita para la proxima consulta, entrega identificacion
institucional e informa la fecha del examen de laboratorio y/o estudio de gabinete, o en su
caso, presenta la “Solicitud de Interconsulta”.

33.

Unidad Médica de Primer Nivel de
Atencién/Personal de Trabajo Social,
Relaciones Publicas o personal
asignado

Recibe a la o al paciente y, en su caso a la persona acompafante e identificacion
institucional y, en su caso “Solicitud de Interconsulta”, se entera de la solicitud de cita para
la préoxima consulta y la fecha del examen de laboratorio y/o estudio de gabinete, o de la
solicitud de interconsulta de especialidad, revisa en la agenda médica programada la
disponibilidad de espacio en fecha posterior inmediata a la de los estudios auxiliares de
diagnéstico o, en su caso para la consulta de especialidad, registra cita, imprime ticket de
cita médica, entrega junto con la identificacion institucional, o con el formato “Solicitud de
Interconsulta” e informa que debe presentarse 20 minutos antes de la hora indicada.

34.

Paciente y/o persona acompafante

Recibe ticket de cita médica junto con la identificacion institucional, o en su caso el formato
“Solicitud de Interconsulta” e indicaciones, se entera, resguarda ticket e identificacién vy,
en su caso el formato “Solicitud de Interconsulta”. Acude a farmacia y entrega la “Receta
Médica” con la identificacion institucional y, en su caso, acude a la Direccién de la Unidad
Médica y entrega el “Certificado de incapacidad” para la autorizacién correspondiente.

Se conecta con el procedimiento “Entrega de Medicamento Prescrito en Receta
Médica o Recetario Colectivo de Medicamentos, dentro de Cuadro Basico de
Medicamentos Institucional” y el procedimiento inherente a la “Autorizacion y
Registro de Certificados de Incapacidad Expedidos a las Personas Servidoras
Publicas Afiliadas al Régimen de Seguridad Social del ISSEMYM”.

35.

Paciente y/o persona acompanante

Una vez que recibe sus medicamentos y, en su caso, sello y firma de autorizacion del
certificado de incapacidad se retira, en la fecha y hora programada para su cita, acude
con el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal asignado en el moédulo
correspondiente, entrega identificacion institucional y ticket de cita médica.

Se conecta con la actividad No. 2.

36.

Unidad Médica de Primer Nivel de
Atencién/Personal Médico General o
Médico Especialista en Medicina
Familiar

Viene de la actividad No. 26.
El diagnéstico que presenta si es derivado de un probable riesgo de trabajo.
De acuerdo con el diagnéstico clinico establecido determina:

¢ Se requiere confirmar el diagndstico o la valoracion por otro especialista?

37.

Unidad Médica de Primer Nivel de
Atencién/Personal Médico General o
Médico Especialista en Medicina
Familiar

No se requiere confirmar el diagnéstico o la valoracién por otro especialista.

Informa a la o al paciente y/o acompafante el diagnéstico, requisita en Expediente Clinico
Electrénico el formato “Receta Médica”, imprime en original y copia, asimismo requisita el
“Aviso para Calificar Probable Riesgo de Trabajo” e imprime; si la o el paciente es una
persona servidora publica y si su condicion clinica requiere de incapacidad, determina el
tipo y numero de dias a otorgar, requisita el formato de “Certificado de Incapacidad”,
registra los datos de esta en la “Nota de Evolucion”, imprime incapacidad en original y
copia firma, obtiene firma de la o del paciente o persona acompafante y entrega, firma los
formatos “Receta Médica” y el “Aviso para Calificar Probable Riesgo de Trabajo” y de ser
el caso, anexa a este el formato de “Reporte de Accidente” y entrega junto con el diptico
informativo de los requisitos para la calificacion del probable riesgo de trabajo e
indicaciones para el tramite en el Servicio de Salud en el Trabajo. Registra en la “Nota de
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Evolucién” la atencién otorgada, imprime, la integra en el Expediente Clinico y resguarda;
decide la temporalidad de la siguiente consulta, registra en el Expediente Clinico
Electrénico la fecha propuesta, informa el periodo de la préxima consulta e indica que
acuda con el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal asignado para
que agende cita de consulta médica.

38.

Paciente y/o persona acompafnante

Recibe informacion, se entera del diagnéstico, recibe “Certificado de Incapacidad” y
“Receta Médica” en original y copia, asi como el “Aviso para Calificar Probable Riesgo de
Trabajo” y, de ser el caso, el formato de “Reporte de Accidente” y diptico informativo de
los requisitos para la calificacién del probable riesgo de trabajo e indicaciones para el
tramite; se entera del periodo de la proxima consulta, se retira y acude con el personal de
Relaciones Publicas o personal asignado en el médulo correspondiente, solicita cita para
la préxima consulta y le entrega identificacion institucional.

39.

Unidad Médica de Primer Nivel de
Atencién/Personal de Trabajo Social,
Relaciones Publicas o personal
asignado

Recibe a la o al paciente y/o acompafante e identificacion institucional, se entera de la
solicitud, revisa en el Expediente Clinico Electronico la temporalidad de la siguiente
consulta sugerida, agenda cita en la fecha disponible, imprime ticket de cita médica y
entrega a la o al paciente y, en su caso, persona acompafnante junto con la identificacion
institucional e informa que debe presentarse 20 minutos antes de la hora indicada.

40.

Paciente y/o persona acompafnante

Recibe ticket de cita para consulta médica, identificacion institucional e informacién para
la siguiente consulta y se retira, acude a la Direccion de la Unidad Médica, entrega el
“Certificado de Incapacidad” para autorizacion, posteriormente acude a farmacia y entrega
la “Receta Médica”.

Se conecta con el procedimiento inherente a la Autorizacion y Registro de
Certificados de Incapacidad Expedidos a las Personas Servidoras Publicas
Afiliadas al Régimen de Seguridad Social del ISSEMYM y procedimiento “Entrega
de Medicamento Prescrito en Receta Médica o Recetario Colectivo de
Medicamentos, dentro de Cuadro Basico de Medicamentos Institucional”.

41.

Paciente y/o persona acompanante

Una vez que recibe sus medicamentos y, en su caso, sello y firma de autorizacion del
Certificado de Incapacidad, realiza el tramite para la calificacion del probable riesgo de
trabajo.

Se conecta con el procedimiento “Calificacion de Accidente por Riesgo de Trabajo
Solicitada por la Persona Servidora Publica Afiliada al Régimen de Seguridad Social
del ISSEMYM".

42.

Paciente y/o persona acompanante

Una vez concluido el trémite para la calificacion del probable riesgo de trabajo se retira,
en la fecha y hora programada para su cita, acude con el personal de Trabajo Social,
Relaciones Publicas y/o personal asignado en el médulo correspondiente, entrega
identificacion institucional y ticket de cita médica.

Se conecta con la actividad No. 2.

43.

Unidad Médica de Primer Nivel de
Atencién/Personal Médico General o
Médico Especialista en Medicina
Familiar

Viene de la actividad No. 36.
Si se requiere confirmar el diagnéstico o la valoracion por otro especialista.

Informa a la o al paciente y, en su caso, persona acompafiante el diagndstico y la
necesidad de confirmar este por otro especialista, requisita en el Expediente Clinico
Electrénico e imprime los formatos de “Solicitud de Examen de Laboratorio” y/o “Solicitud
de Estudio de Gabinete”, o en su caso, el formato de “Solicitud de Interconsulta” en
original, asi como la “Receta Médica” en original y copia; asimismo, requisita el “Aviso
para Calificar Probable Riesgo de Trabajo” e imprime; si la o el paciente es una persona
servidora publica y si su condicion clinica requiere de incapacidad, requisita el formato de
“Certificado de Incapacidad”, registra los datos de esta en la “Nota de Evolucién”, imprime
incapacidad en original y copia, firma, obtiene firma de la o del paciente o acompafiante y
entrega, firma los formatos de “Solicitud de Examen de Laboratorio” y/o “Solicitud de
Estudio de Gabinete, o la “Solicitud de Interconsulta”, “Receta Médica” y el “Aviso para
Calificar Probable Riesgo de Trabajo” y, de ser el caso, anexa el formato de “Reporte de
Accidente” y entrega junto con el diptico informativo de los requisitos para la calificacion
del riesgo de trabajo e indicaciones para el tramite en el Servicio de Salud en el Trabajo.
Registra en la “Nota de Evolucion” la atencion otorgada, imprime y la integra en el
Expediente Clinico y resguarda; decide la temporalidad de la siguiente consulta, registra
en el Expediente Clinico Electrénico en el apartado de fecha propuesta e informa de la
proxima consulta, asimismo, le indica que acuda con el personal asignado en los servicios
de laboratorio clinico y gabinete para que agende su cita y una vez que obtenga la fecha
de examenes y estudios, pase con el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o
personal asignado del médulo correspondiente para que agenden la consulta médica, o
en su caso, la consulta médica de especialidad.
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44,

Paciente y/o persona acompafante

Recibe informacion, se entera del diagndstico y de la necesidad de confirmar este, recibe
el formato de “Solicitud de Examen de Laboratorio” y/o “Solicitud de Estudio de Gabinete”,
0 en su caso la “Solicitud de Interconsulta” y, de ser el caso, el “Certificado de
Incapacidad”, el formato de “Receta Médica” en original y copia, el “Aviso para Calificar
Probable Riesgo de Trabajo” y, de ser el caso, anexo el formato de “Reporte de Accidente”
y diptico informativo e indicaciones para el tramite. Acude al Servicio de Laboratorio y/o
Servicio de Gabinete.

Se conecta con los procedimientos inherentes a la Programacion de Citas de
Laboratorio Clinico y Programacién de Citas de Estudios de Gabinete.

45,

Paciente y/o persona acompafante

Una vez obtenida la fecha para la realizacion de los estudios auxiliares de diagnostico,
acude con el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal asignado en el
médulo correspondiente y solicita cita para la proxima consulta, entrega identificacion
institucional e informa la fecha del examen de laboratorio y/o estudio de gabinete, o de ser
el caso, solicita consulta médica de especialidad y entrega formato de “Solicitud de
Interconsulta”.

46.

Unidad Médica de Primer Nivel de
Atencién/Personal de Trabajo Social,
Relaciones Publicas o personal
asignado

Recibe identificacion institucional, a la o al paciente y, en su caso, persona acompafante
se entera de la solicitud de cita para la préxima consulta y la fecha del examen de
laboratorio y/o estudio de gabinete o, en su caso, se entera de la solicitud de consulta
médica de especialidad, recibe el formato de “Solicitud de Interconsulta”, verifica identidad
de la o del paciente, revisa en la agenda médica programada la disponibilidad de espacio
en fecha posterior inmediata a la de los estudios auxiliares de diagnéstico o, para la
consulta médica de especialidad, registra cita, imprime ticket de cita médica, entrega junto
con la identificacion institucional y, en su caso la “Solicitud de Interconsulta” e informa que
debe presentarse 20 minutos antes de la hora indicada.

47.

Paciente y/o persona acompanante

Recibe ticket de cita médica junto con la identificacion institucional, o en su caso el formato
“Solicitud de Interconsulta” e indicaciones, se entera, resguarda ticket e identificacion vy,
en su caso el formato “Solicitud de Interconsulta”. Acude a farmacia y entrega la “Receta
Médica” con la identificacion institucional y, en su caso, acude a la Direccién de la Unidad
Médica y entrega el “Certificado de incapacidad” para la autorizacion correspondiente.

Se conecta con el procedimiento “Entrega de Medicamento Prescrito en Receta
Médica o Recetario Colectivo de Medicamentos, dentro de Cuadro Basico de
Medicamentos Institucional” y el procedimiento inherente a la Autorizacién y
Registro de Certificados de Incapacidad Expedidos a las Personas Servidoras
Publicas Afiliadas al Régimen de Seguridad Social del ISSEMYM.

48.

Paciente y/o persona acompanante

Una vez que recibe sus medicamentos y, en su caso, sello y firma de autorizacion del
Certificado de Incapacidad, realiza el tramite para la calificacion del probable riesgo de
trabajo.

Se conecta con el procedimiento “Calificacion de Accidente por Riesgo de Trabajo
Solicitada por la Persona Servidora Publica Afiliada al Régimen de Seguridad Social
del ISSEMYM".

49.

Paciente y/o persona acompanante

Una vez concluido el tramite para la calificacion del probable riesgo de trabajo se retira y
en la fecha y hora programada para su cita, acude con el personal de Trabajo Social,
Relaciones Publicas y/o personal asignado en el médulo correspondiente, entrega
identificacion institucional y ticket de cita médica.

Se conecta con el procedimiento “Atencion Médica en Consulta Externa de
Especialidad a Pacientes en Unidades Médicas del ISSEMYM”.

50.

Unidad Médica de Primer Nivel de
Atencién/Personal Médico General o
Médico Especialista en Medicina
Familiar

Viene de la actividad No. 21.
Es consulta subsecuente.

Revisa en las notas de evolucion anteriores del Expediente Clinico Electrénico el riesgo
familiar, en su caso, el resultado de los estudios auxiliares de diagnéstico, la
contrarreferencia o término de la incapacidad de la o del paciente, realiza interrogatorio,
exploracion fisica, emite diagndstico clinico y determina:

¢Se requiere continuar con el seguimiento y/o tratamiento médico?

51.

Unidad Médica de Primer Nivel de
Atencién/Personal Médico General o
Médico Especialista en Medicina
Familiar

Si se requiere continuar con el seguimiento y/o tratamiento médico.
De acuerdo con el diagnéstico clinico de la o del paciente determina:

¢ Se requiere referir a la o al paciente a otra Unidad Médica con la capacidad
resolutiva necesaria?

52.

Unidad Médica de Primer Nivel de
Atencién/Personal Médico General o
Médico Especialista en Medicina
Familiar

Si se requiere referir a la o al paciente a otra Unidad Médica con la capacidad
resolutiva necesaria.

edomex.gob.mx
legislacion.edomex.gob.mx

PERIODICO OFICIAL
GACETA
21 DEL GOBIERNO

Gobierno del Estado de México




Lunes 4 de noviembre de 2024

Secciéon Primera Tomo: CCXVIII No. 83

Informa a la o al paciente y, en su caso, persona acompafante que, de acuerdo con el
diagnéstico clinico requiere ser referida o referido a otra Unidad Médica del ISSEMYM con
la capacidad resolutiva necesaria para su atencion y realiza la referencia.

53.

Paciente y/o persona acompafante

Se entera que de acuerdo con el diagnéstico clinico requiere ser referida o referido a otra
Unidad Médica del ISSEMYM con la capacidad resolutiva necesaria para su atencion y
espera indicaciones del personal Médico General o Médico Especialista en Medicina
Familiar.

Se conecta con el procedimiento de “Referencia de Pacientes Derechohabientes
entre Unidades Médicas del ISSEMYM.

54,

Unidad Médica de Primer Nivel de
Atencién/Personal Médico General o
Médico Especialista en Medicina
Familiar

No se requiere referir a la o al paciente a otra Unidad Médica con la capacidad
resolutiva necesaria.

De acuerdo con el diagnéstico clinico determina:

¢ Se requiere complementar el diagnéstico o la valoracion por otro especialista?

55.

Unidad Médica de Primer Nivel de
Atencién/Personal Médico General o
Médico Especialista en Medicina
Familiar

No se requiere complementar el diagnostico clinico o la valoracion por otro
especialista.

Informa a la o al paciente y, en su caso a la persona acompafante el diagnostico, requisita
el formato “Receta Médica”, imprime en original y copia, firma; si la o el paciente es una
persona servidora publica y si su condicion clinica requiere de incapacidad, determina el
tipo y numero de dias a otorgar, requisita el formato de “Certificado de Incapacidad”,
imprime en original y copia, firma, obtiene firma de la o del paciente o acompafante,
entrega “Receta Médica” y “Certificado de Incapacidad”, da indicaciones sobre el
medicamento y decide la temporalidad de la siguiente consulta, la registra en el
Expediente Clinico Electrénico en el apartado de fechas propuestas e informa a la o al
paciente y, en su caso a la persona acompafante el periodo de la proxima consulta y le
indica que acuda con el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal
asignado para que agenden la consulta médica. Registra en la “Nota de Evolucién” los
datos de la incapacidad y la atencion otorgada, imprime, la integra al Expediente Clinico
y resguarda.

56.

Paciente y/o persona acompanante

Recibe informacién, se entera del diagnostico, asimismo recibe el formato “Receta
Médica” en original y copia y, en su caso, el formato “Certificado de Incapacidad” en
original y copia e indicaciones. Se retira, acude a farmacia y entrega la “Receta Médica”
e identificacion institucional, de ser el caso, posteriormente acude a la Direccién de la
Unidad Médica y entrega el “Certificado de incapacidad” para la autorizacion
correspondiente.

Se conecta con el procedimiento “Entrega de Medicamento Prescrito en Receta
Médica o Recetario Colectivo de Medicamentos, dentro de Cuadro Basico de
Medicamentos Institucional” y procedimiento inherente a la Autorizacién y Registro
de Certificados de Incapacidad Expedidos a las Personas Servidoras Publicas
Afiliadas al Régimen de Seguridad Social del ISSEMYM.

57.

Paciente y/o persona acompafante

Una vez que recibe sus medicamentos y, en su caso, sello y firma de autorizacion del
certificado de incapacidad, se retira y acude con el personal de Trabajo Social, Relaciones
Publicas o personal asignado en el mddulo correspondiente para agendar cita de la
préxima consulta.

58.

Unidad Médica de Primer Nivel de
Atencién/Personal de Trabajo Social,
Relaciones Publicas o personal
asignado

Recibe al paciente y, en su caso a la persona acompafante, revisa en el Expediente
Clinico Electrénico la temporalidad de la siguiente consulta sugerida por el personal
médico, registra cita en la fecha disponible en la agenda médica programada, imprime
ticket de cita médica y entrega a la o al paciente y, en su caso a la persona acompafante
junto con la identificacion institucional e informa que debe presentarse 20 minutos antes
de la hora de la cita.

59.

Paciente y/o persona acompanante

Recibe ticket de cita para consulta médica e identificacion institucional, se entera de la
informacién para la siguiente consulta, se retira y en la fecha y hora programada para su
cita, acude con el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas y/o personal asignado
en el médulo correspondiente, entrega identificacion institucional y ticket de cita médica.

Se conecta con la actividad No. 2.

60.

Unidad Médica de Primer Nivel de
Atencién/Personal Médico General o
Médico Especialista en Medicina
Familiar

Viene de la actividad No. 57.
Si se requiere complementar el diagndstico o la valoracion por otro especialista.

Informa a la o al paciente y, en su caso a la persona acompafante la necesidad de
confirmar el diagnéstico o la valoraciéon por otro especialista, requisita en Expediente
Clinico Electrénico e imprime el formato de “Solicitud de Examen de Laboratorio” y/o
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“Solicitud de Estudio de Gabinete”, o en su caso, el formato de “Solicitud de Interconsulta”
en original, asi como la “Receta Médica” en original y copia, firma y entrega; si la o el
paciente es una persona servidora publica y si su condicion clinica lo requiere, requisita
el formato de “Certificado de Incapacidad”, imprime en original y copia, firma, obtiene
firma de la o del paciente o acompafante y los entrega; registra los datos de la incapacidad
en la “Nota de Evolucion”, decide la temporalidad de la siguiente consulta e informa el
periodo de la préxima consulta, asimismo indica que después de que agende cita para los
estudios auxiliares de diagnodstico, acuda con el personal de Trabajo Social, Relaciones
Publicas o personal asignado para que agende la consulta médica y, de ser el caso, la
interconsulta médica de especialidad. Registra la atenciéon otorgada en la “Nota de
Evolucién”, imprime, la integra al Expediente Clinico y resguarda.

61.

Paciente y/o persona acompafnante

Recibe informacion, se entera del diagndstico y recibe el formato de “Solicitud de Examen
de Laboratorio” y/o “Solicitud de Estudio de Gabinete”, o en su caso, el formato de
“Solicitud de Interconsulta”, asi como el formato de “Receta Médica” en original y copia y,
en su caso, el “Certificado de Incapacidad” en original y copia e informacién del periodo
de la proxima cita, se retira y acude al Servicio de Laboratorio y/o Servicio de Gabinete y
entrega los formatos para agendar cita.

Se conecta con los procedimientos inherentes a la Programacion de Citas de
Laboratorio Clinico y Programacion de Citas de Estudios de Gabinete.

62.

Paciente y/o persona acompafnante

Una vez obtenida la fecha para la realizacion de los estudios auxiliares de diagnostico,
acude con el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal asignado en el
médulo correspondiente y solicita cita para la proxima consulta, entrega identificacion
institucional e informa la fecha del examen de laboratorio y/o estudio de gabinete, o en su
caso, presenta la “Solicitud de Interconsulta”.

63.

Unidad Médica de Primer Nivel de
Atencién/Personal de Trabajo Social,
Relaciones Publicas o personal
asignado

Recibe a la o al paciente y, en su caso a la persona acompafante e identificacion
institucional y, en su caso “Solicitud de Interconsulta”, se entera de la solicitud de cita para
la préoxima consulta y la fecha del examen de laboratorio y/o estudio de gabinete, o de la
solicitud de interconsulta de especialidad, revisa en la agenda médica programada la
disponibilidad de espacio en fecha posterior inmediata a la de los estudios auxiliares de
diagnéstico o, en su caso para la consulta de especialidad, registra cita, imprime ticket de
cita médica, entrega junto con la identificacion institucional, o con el formato “Solicitud de
Interconsulta” e informa que debe presentarse 20 minutos antes de la hora indicada.

64.

Paciente y/o persona acompafante

Recibe ticket de cita médica junto con la identificacion institucional, o en su caso el formato
“Solicitud de Interconsulta” e indicaciones, se entera, resguarda ticket e identificacién vy,
en su caso el formato “Solicitud de Interconsulta”. Acude a farmacia y entrega la “Receta
Médica” con la identificacion institucional y, en su caso, acude a la Direccién de la Unidad
Médica y entrega el “Certificado de incapacidad” para la autorizacién correspondiente.

Se conecta con el procedimiento “Entrega de Medicamento Prescrito en Receta
Médica o Recetario Colectivo de Medicamentos, dentro de Cuadro Basico de
Medicamentos Institucional” y el procedimiento inherente a la “Autorizacion y
Registro de Certificados de Incapacidad Expedidos a las Personas Servidoras
Publicas Afiliadas al Régimen de Seguridad Social del ISSEMYM”.

65.

Paciente y/o persona acompanante

Una vez que recibe sus medicamentos y, en su caso, sello y firma de autorizacién del
certificado de incapacidad se retira y en la fecha y hora programada para su cita, acude
con el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas y/o personal asignado en el
madulo correspondiente, entrega identificacion institucional y ticket de cita médica.

Se conecta con la actividad No. 2.

66.

Unidad Médica de Primer Nivel de
Atencién/Personal Médico General o
Médico Especialista en Medicina
Familiar.

Viene de la actividad No. 50.
No requiere seguimiento y/o tratamiento médico.

Informa a la o al paciente y, en su caso, persona acompafante que, de acuerdo con el
diagnéstico clinico y evolucién del padecimiento al tratamiento prescrito no requiere
continuar con su atenciéon por Consulta Externa General, brinda indicaciones de tipo
preventivo para el cuidado de su salud y registra en la “Nota de Evoluciéon” la atencién
otorgada; en caso de que solicite un certificado médico, requisita segiin corresponda, el
formato “Certificado Médico”, “Certificado Médico Escolar’ y/o “Certificado de Cuidados
Familiares” en original y copia, escribe su nombre, firma y entrega el original del certificado
médico solicitado, integra la copia en el Expediente Clinico con la “Nota de Evolucién y
resguarda.

67.

Paciente y/o persona acompafnante

Recibe informacion, se entera del diagndstico clinico y evolucion de su padecimiento al
tratamiento prescrito y que no requiere continuar con su atencién por consulta externa
general, asi como indicaciones de tipo preventivo para el cuidado de su salud y, en su
caso, el formato “Certificado Médico”, “Certificado Médico Escolar” y/o “Certificado de
Cuidados Familiares” correspondiente y se retira.
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DIAGRAMACION:

| PROCEDIMIENTO: ATENCION MEDICA EN CONSULTA EXTERNA GENERAL A PACIENTES EN UNIDADES MEDICAS DEL ISSEMYM.

PACIENTE Y/ O UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/ UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/ UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/
PERSONA ACOMPANANTE PERSONAL DE TRABAJO SOCIAL, PERSONAL MEDICO GENERAL O MEDICO PERSONAL DE ENFERMERIA DEL AREA DE
RELACIONES PUBLICAS O PERSONAL ASIGNADO ESPECIALISTA EN MEDICINA FAMILIAR SOMATOMETRIA Y SIGNOS VITALES

ACUDE A SU UNIDAD MEDICA DE
ADSCRIPCION, SOLICITA ATENCION MEDICA Y Q

ENTREGA  IDENTIFICACION  INSTITUCIONAL
VIGENTE Y, DE SER EL CASO, EL TICKET DE
CITA PARA CONSULTA.

RECIBE  IDENTIFICACION  INSTITUCIONAL
VIGENTE Y, EN SU CASO, TICKET DE CITA,
VERIFICA IDENTIDAD, Y LA VIGENCIA DE
DERECHOS DE LA O DEL PACIENTE EN
SISTEMA Y DETERMINA

S

ZESTA VIGENTE EN EL
SISTEMA DE VIGENCIA DE
7

SE COMUNICA AL DEPARTAMENTO DE
VIGENCIA DE DERECHOS, PROPORCIONA
CLAVE ISEMYM, SOLICITA CODIGO DE
VIGENCIA Y DETERMINA.

Si

20BTUVO CODIGO DE
VIGENCIA DE LA O DEL
PACIENTE?

INFORMA QUE NO SE ENCUENTRA VIGENTE EN
EL SISTEMA DE VIGENCIA DE DERECHOS Y LE
,~ | DEVUELVE IDENTIFICACION INSTITUCIONAL Y,
DE SER EL CASO, EL TICKET DE CITA PARA
Q \ [consuiTa. L Wpica QuE Acuba A LA
UNIDAD U OFICINA DE ATENCION AL
RECIBE INFORMACION, SE ENTERA QUE NO SE gézig;‘g;ﬁi\%mﬁ EQRALEL TS@QL‘ESE '5’;
ENCUENTRA VIGENTE EN EL SISTEMA DE DERECHOS,
VIGENCIA DE DERECHOS, RECIBE
IDENTIFICACION INSTITUCIONAL Y EL TICKET
DE CITA Y SE RETIRA. EN SU CASO, ACUDE A
LA UNIDAD U OFICINA DE ATENCION AL
DERECHOHABIENTE PARA  REALIZAR  EL
TRAMITE CORRESPONDIENTE
SE CONECTA CON EL @
PROCEDIMIENTO INHERENTE A
LA REGULARIZACION DE LA REVISA SI SE ENCUENTRA REGISTRADA O
VIGENCIA DE DERECHOS. REGISTRADO EN EL CENSO NOMINAL DE LOS
DERECHOHABIENTES _ ADSCRITOS A LA
UNIDAD MEDICA Y DETERMINA:
NO
75E ENCUENTRA EN Bl
INFORMA QUE SE ENCUENTRA REGISTRADA O
REGISTRADO PARA ATENCION MEDICA CON
ENFOQUE FAMILIAR; REGISTRA CITA EN LA
AGENDA MEDICA PROGRAMADA, IMPRIME
TICKET DE CITA Y FORMATO "ASIGNACION
DEL PERSONAL MEDICO GENERAL O MEDICO
ESPECIALISTA EN  MEDICINA  FAMILIAR"
ENTREGA E INFORMA LA FECHA, HORA, EL
NUMERO DE CONSULTORIO Y NOMBRE DEL
PERSONAL MEDICO DESIGNADO E INDICA QUE
CONTINUARA ATENDIENDO SU SOLICITUD DE
ATENCION MEDICA.
ESPECIALISTA EN MEDICINA FAMILIAR® °
SU SOLICITUD DE ATENCION MEDICA.

SE CONECTA CON EL PROCEDIMIENTO DE
“ATENCION MEDICA EN CONSULTA
EXTERNA GENERAL CON ENFOQUE

FAMILIAR A PACIENTES EN UNIDADES
MEDICAS DEL ISSEMYM", OPERACION
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PROCEDIMIENTO: ATENCION MEDICA EN CONSULTA EXTERNA GENERAL A PACIENTES EN UNIDADES MEDICAS DEL ISSEMYM.

PACIENTE Y/ O
PERSONA ACOMPANANTE

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL DE TRABAJO SOCIAL,
RELACIONES PUBLICAS O PERSONAL ASIGNADO

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL MEDICO GENERAL O MEDICO
ESPECIALISTA EN MEDICINA FAMILIAR

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL DE ENFERMERIA DEL AREA DE
SOMATOMETRIA Y SIGNOS VITALES

C CON ESPACIO, INFORMA FECHA Y HORA,

o W
O,

VERIFICA EN LA AGENDA  MEDICA
PROGRAMADA SI TIENE CITA Y DETERMINA

PROGRAMADA

(ES CONSULTA
ESPONTANEA O
PROGRAMADA?

EPONTANEA

VERIFICA AGENDA _ MEDICA

PROGRAMADA LA FECHA DISPONIBLE PARA
SU ATENCION Y DETERMINA

sl

ZCUENTA CON FECHA
DISPONIBLE EL PERSONAL
MEDICO ASIGNADO 2,

REGISTRA EN LA AGENDA MEDICA CITA CON
EL PERSONAL MEDICO GENERAL QUE CUENTE

C IMPRIME TICKET DE CITA, ENTREGA CON LA

IMPRIME TICKET DE CITA, ENTREGA CON LA
IDENTIFICACION  INSTITUCIONAL E INDICA
PRESENTARSE 20 MINUTOS ANTES PARA
REGISTRAR SU ASISTENCIA

@47

REGISTRA EN LA AGENDA CITA CON EL
PERSONAL MEDICO GENERAL ASIGNADO,

O -

RECIBE  IDENTIFICACION  INSTITUCIONAL,
TICKET DE CITA E INFORMACION. SE RETIRA
EN LA FECHA PROGRAMADA SE PRESENTA Y
ENTREGA IDENTIFICACION INSTITUCIONAL Y
TICKET DE CITA

Omy

IDENTIFICACION  INSTITUCIONAL, INFORMA
FECHA Y HORA, NUMERO DE CONSULTORIO E
INDICA PRESENTARSE 20 MINUTOS ANTES
PARA REGISTRAR SU ASISTENCIA.

.

CORROBORA LA  CITA, REGISTRA LA
ASISTENCIA DE LA O DEL PACIENTE EN EL
EXPEDIENTE CLINICO ELECTRONICO EN EL
APARTADO DE BIENVENIDA, LE ENTREGA
IDENTIFICACION INSTITUCIONAL, TICKET DE
CITA E INDICA PASAR A LA SALA DE ESPERA A
SER LLAMADA O LLAMADO POR EL PERSONAL

15 )t

RECIBE  IDENTIFICACION  INSTITUCIONAL,
TICKET DE CITA MEDICA, RESGUARDA TICKET,
PASA A LA SALA Y ESPERA QUE LA O LO
LLAME EL PERSONAL DE ENFEREMERIA

\T

DE ENFERMERIA.

SE_ ENTERA EN EL EXPEDIENTE CLINICO
ELECTRONICO DE LA LLEGADA DE LA O DEL
PACIENTE Y LE LLAMA POR SU NOMBRE PARA
LA TOMA DE SOMATOMETRIA Y SIGNOS
VITALES.

17 |-

ESCUCHA SU NOMBRE, INGRESA AL AREA DE
SOMATOMETRIA Y SIGNOS VITALES Y ESPERA
INDICACIONES.

> 18

RECIBE  IDENTIFICACION  INSTITUCIONAL,
CORROBORA  IDENTIDAD Y  DEVUELVE,
REALIZA TOMA SOMATOMETRIA Y SIGNOS
VITALES, REGISTRA EN EL EXPEDIENTE
CLINICO  ELECTRONICO E INDICA QUE
AGUARDE EN LA SALA DE ESPERA

®

RECIBE IDENTIFICACION INSTITUCIONAL E
INDICACIONES, PASA A SALA DE ESPERA Y,
AGUARDA QUE LA O LO LLAMEN.

Sam\y

Q

20 )t

REVISA EL EXPEDIENTE CLINICO
ELECTRONICO,  IDENTIFICA PACIENTES
ACTIVOS Y LLAMA POR SU NOMBRE DE
ACUERDO CON LA PROGRAMACION DE CITAS.
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PROCEDIMIENTO: ATENCION MEDICA EN CONSULTA EXTERNA GENERAL A PACIENTES EN UNIDADES MEDICAS DEL ISSEMYM.

PACIENTE Y/ O
PERSONA ACOMPANANTE

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL DE TRABAJO SOCIAL,
RELACIONES PUBLICAS O PERSONAL ASIGNADO

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL MEDICO GENERAL O MEDICO
ESPECIALISTA EN MEDICINA FAMILIAR

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL DE ENFERMERIA DEL AREA DE
SOMATOMETRIA Y SIGNOS VITALES

@

ESCUCHA SU NOMBRE, INGRESA AL
CONSULTORIO MEDICO Y ESPERA
INDICACIONES.

<>

RECIBE  IDENTIFICACION  INSTITUCIONAL,
VERIFICA IDENTIDAD Y DEVUELVE, REVISA LA
HISTORIA  CLINICA  GENERAL EN  EL
EXPEDIENTE ~ CLINICO  ELECTRONICO Y
DETERMINA

SUBSECUENTE
ZES CONSULTA DI
PRIMERA VEZ O
SUBSECUENTE?

PRIMERA VEZ

INTERROGA  SOBRE EL  PADECIMIENTO
ACTUAL O EL MOTIVO DE LA CONSULTA,
REALIZA EXPLORACION FISICA, INTEGRA EL
DIAGNOSTICO CLINICO ELECTRONICO Y LOS
REGISTRA EN LA HISTORIA CLINICA GENERAL
Y DETERMINA:

EN EL CASO DE QUE LA CONSULTA SEA PARA
LA SOLICITUD DE UN CERTIFICADO MEDICO,
REQUISITA  SEGUN  CORRESPONDA, EL
FORMATO “CERTIFICADO MEDICO",
“CERTIFICADO  MEDICO  ESCOLAR"  Y/O
“CERTIFICADO DE CUIDADOS FAMILIARES” EN
ORIGINAL Y COPIA, ESCRIBE SU NOMBRE Y
FIRMA. INFORMA ESTADO CLINICO ACTUAL, LE
BRINDA INDICACIONES DE TIPO PREVENTIVO
PARA EL CUIDADO DE SU SALUD Y ENTREGA
EL ORIGINAL DEL CERTIFICADO MEDICO
SOLICITADO. REGISTRA EN LA “NOTA DE

@:

RECIBE INFORMACION DE SU ESTADO CLINICO
ACTUAL E  INDICACIONES DE  TIPO
PREVENTIVO PARA EL CUIDADO DE SU SALUD
Y, EN SU CASO, EL FORMATO “CERTIFICADO
MEDICO”, “CERTIFICADO MEDICO ESCOLAR’ Y/
O “CERTIFICADO DE CUIDADOS FAMILIARES'
CORRESPONDIENTE Y SE RETIRA.

-

EVOLUCION" LA ATENCION OTORGADA,
IMPRIME Y LA INTEGRA JUNTO CON LA COPIA
DEL CERTIFICADO EN EL EXPEDIENTE CLINICO

Y RESGUARDA

DE ACUERDO CON EL INTERROGATORIO Y EL
DIAGNOSTICO CLINICO DE LA O DEL PACIENTE
DETERMINA:

sl

LEL DIAGNOSTICO QUE
PRESENTA ES DERIVADO DE
UN PROBABLE RIESGO DE,

DE ACUERDO CON EL DIAGNOSTICO CLINICO
DETERMINA

sl

7SE REQUIERE CONFIRMAR
EL DIAGNOSTICO O LA

VALORACION POR OTRO,

ESPECIALISTA?

INFORMA EL DIAGNOSTICO, REQUISITA EL
FORMATO ‘RECETA MEDICA", IMPRIME EN
ORIGINAL Y COPIA, FIRMA, ENTREGA Y DA
INDICACIONES SOBRE EL MEDICAMENTO; SI LA
O EL PACIENTE ES UNA PERSONA SERVIDORA
PUBLICA Y SI SU CONDICION CLINICA
REQUIERE DE INCAPACIDAD, DETERMINA EL
TIPO Y NUMERO DE DIAS A OTORGAR,

REQUISITA EL FORMATO DE “CERTIFICADO DE
INCAPACIDAD", IMPRIME EN ORIGINAL Y
COPIA, FIRMA, OBTIENE FIRMA, ENTREGA E
INDICA EL DIA DE INICIO Y TERMINO DE LA
INCAPACIDAD; REGISTRA EN LA “NOTA DE
EVOLUCION” LOS DATOS DE LA INCAPACIDAD
Y LA ATENCION OTORGADA, IMPRIME Y LA
INTEGRA AL  EXPEDIENTE CLINICO Y
RESGUARDA
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PACIENTE Y/O
PERSONA ACOMPANANTE

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL DE TRABAJO SOCIAL,
RELACIONES PUBLICAS O PERSONAL ASIGNADO

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL MEDICO GENERAL O MEDICO
ESPECIALISTA EN MEDICINA FAMILIAR

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL DE ENFERMERIA DEL AREA DE
SOMATOMETRIA Y SIGNOS VITALES

¢

RECIBE INFORMACION, SE ENTERA DEL
DIAGNOSTICO, ASIMISMO RECIBE “RECETA
MEDICA" E INDICACIONES Y, EN SU CASO, EL
“CERTIFICADO DE INCAPACIDAD", SE RETIRA,
ACUDE A FARMACIA Y ENTREGA LA “RECETA
MEDICA” E IDENTIFICACION INSTITUCIONAL,
DE SER EL CASO, POSTERIORMENTE ACUDE A
LA DIRECCION DE LA UNIDAD MEDICA Y
ENTREGA EL “CERTIFICADO DE INCAPACIDAD"
PARA LA AUTORIZACION CORRESPONDIENTE.

L

SE CONECTA CON EL PROCEDIMIENTO

PERSONAS  SERVIDORAS  PUBLICAS
AFILIADAS AL REGIMEN DE SEGURIDAD
SOCIAL DEL ISSEMYM.

INFORMA EL DIAGNOSTICO Y LA NECESIDAD
DE CONFIRMAR LA VALORACION POR OTRO
ESPECIALISTA, REQUISITA EN EXPEDIENTE
CLINICO ELECTRONICO E IMPRIME  EL
FORMATO DE *SOLICITUD DE EXAMEN DE
LABORATORIO” Y/O *SOLICITUD DE ESTUDIO
DE GABINETE’, O EN SU CASO, EL FORMATO
DE “SOLICITUD DE INTERCONSULTA" EN
ORIGINAL, AS| COMO LA “RECETA MEDICA" EN
ORIGINAL Y COPIA, FIRMA Y ENTREGA; SI LA O
EL PACIENTE ES UNA PERSONA SERVIDORA
PUBLICA Y SI SU CONDICION CLINICA LO
REQUIERE, REQUISITA EL FORMATO DE
“CERTIFICADO DE INCAPACIDAD", IMPRIME EN
ORIGINAL Y COPIA, FIRMA, OBTIENE FIRMA Y
LOS ENTREGA; REGISTRA LOS DATOS DE LA
INCAPACIDAD EN LA “NOTA DE EVOLUCION"
DEL EXPEDIENTE CLINICO ELECTRONICO,
DECIDE LA TEMPORALIDAD DE LA SIGUIENTE
CONSULTA E INFORMA EL PERIODO DE LA
PROXIMA CONSULTA, ASIMISMO INDICA QUE
DESPUES DE QUE AGENDE CITA PARA LOS
ESTUDIOS AUXILIARES DE DIAGNOSTICO

RECIBE INFORMACION, SE ENTERA DEL
DIAGNOSTICO Y RECIBE EL FORMATO DE

“SOLICITUD DE EXAMEN DE LABORATORIO" Y/
0 “SOLICITUD DE ESTUDIO DE GABINETE” O EL
FORMATO DE “SOLICITUD DE

“CERTIFICADO  DE  INCAPACIDAD"  E
INFORMACION DE LA PROXIMA CITA, SE
RETIRA, ACUDE AL  SERVICIO  DE
LABORATORIO Y/O DE GABINETE Y ENTREGA
LOS FORMATOS PARA AGENDAR CITA

SE CONECTA CON LOS PROCEDIMIENTOS
INHERENTES A LA PROGRAMACION DE
CITAS DE LABORATORIO CLINICO Y
PROGRAMACION DE CITAS DE ESTUDIOS
DE GABINETE.

UNA VEZ OBTENIDA LA FECHA PARA LA
REALIZACION DE LOS ESTUDIOS AUXILIARES
DE DIAGNOSTICO, ACUDE CON EL PERSONAL
DE TRABAJO SOCIAL, RELACIONES PUBLICAS
O PERSONAL ASIGNADO EN EL MODULO
CORRESPONDIENTE Y SOLICITA CITA PARA LA
PROXIMA CONSULTA, ENTREGA
IDENTIFICACION INSTITUCIONAL E INFORMA
LA FECHA DEL EXAMEN DE LABORATORIO Y/
O ESTUDIO DE GABINETE, O EN SU CASO,
PRESENTA LA “SOLICITUD DE
INTERCONSULTA".

RECIBE IDENTIFICACION INSTITUCIONAL Y EN
SU CASO “SOLICITUD DE INTERCONSULTA", SE
ENTERA DE LA SOLICITUD DE CITA PARA LA
PROXIMA CONSULTA Y LA FECHA DEL
EXAMEN DE LABORATORIO Y/O ESTUDIO DE
GABINETE O, DE LA SOLICITUD DE
INTERCONSULTA DE ESPECIALIDAD, REVISA
LA DISPONIBILIDAD DE ESPACIO, REGISTRA
CITA, IMPRIME TICKET DE CITA MEDICA,
ENTREGA JUNTO CON LA IDENTIFICACION

@A

RECIBE TICKET DE CITA MEDICA JUNTO CON
LA IDENTIFICACION INSTITUCIONAL, O EN SU
CASO EL FORMATO “SOLICITUD  DE
INTERCONSULTA"  E  INDICACIONES, ~ SE
ENTERA, RESGUARDA TICKET E
IDENTIFICACION Y, EN SU CASO EL FORMATO
“SOLICITUD DE INTERCONSULTA". ACUDE A
FARMACIA Y ENTREGA LA “RECETA MEDICA"
CON LA IDENTIFICACION INSTITUCIONAL Y, EN
SU CASO, ACUDE A LA DIRECCION DE LA
UNIDAD MEDICA Y ENTREGA EL “CERTIFICADO
DE INCAPACIDAD" PARA LA AUTORIZACION
CORRESPONDIENTE

L —

SE CONECTA CON EL PROCEDIMIENTO

z
H
s
=
2
5
>
s
2
”
s
5
°
@
>

LAS
PERSONAS  SERVIDORAS _ PUBLICAS
AFILIADAS AL REGIMEN DE SEGURIDAD
SOCIAL DEL ISSEMYM”.

INSTITUCIONAL, O CON EL FORMATO
“SOLICITUD DE INTERCONSULTA" E INFORMA
QUE DEBE PRESENTARSE 20 MINUTOS ANTES
DE LA HORA INDICADA

ACUDA CON EL PERSONAL DE TRABAJO
SOCIAL, RELACIONES PUBLICAS O PERSONAL
ASIGNADO PARA QUE AGENDE LA CONSULTA
MEDICA Y, DE SER EL CASO, LA
INTERCONSULTA MEDICA DE ESPECIALIDAD.
REGISTRA LA ATENCION OTORGADA EN LA
“NOTA DE EVOLUCION", IMPRIME, LA INTEGRA
AL EXPEDIENTE CLINICO Y RESGUARDA
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PACIENTE Y/O
PERSONA ACOMPANANTE

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL DE TRABAJO SOCIAL,
RELACIONES PUBLICAS O PERSONAL ASIGNADO

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL MEDICO GENERAL O MEDICO
ESPECIALISTA EN MEDICINA FAMILIAR

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL DE ENFERMERIA DEL AREA DE
SOMATOMETRIA Y SIGNOS VITALES

UNA VEZ QUE RECIBE SUS MEDICAMENTOS,
SELLO Y FIRMA DE AUTORIZACION DEL
CERTIFICADO DE INCAPACIDAD SE RETIRA Y
EN LA FECHA Y HORA PROGRAMADA PARA SU
CITA, ACUDE CON EL PERSONAL DE TRABAJO
SOCIAL,  RELACIONES  PUBLICAS  Y/O
PERSONAL ASIGNADO EN EL MODULO
CORRESPONDIENTE.

DE ACUERDO CON EL DIAGNOSTICO CLINICO
ESTABLECIDO DETERMINA

7SE REQUIERE CONFIRMAR sl

EL DIAGNOSTICO O LA
VALORACION POR OTRO,
ESPECIALISTA?

INFORMA EL DIAGNOSTICO, REQUISITA EN
EXPEDIENTE  CLINICO ELECTRONICO EL
FORMATO “RECETA MEDICA", ASIMISMO
REQUISITA EL “AVISO PARA CALIFICAR
PROBABLE RIESGO DE TRABAJO" E IMPRIME;
EN SU CASO, REQUISITA EL FORMATO DE
“CERTIFICADO DE INCAPACIDAD", REGISTRA
LOS DATOS DE ESTA EN LA *“NOTA DE
EVOLUCION”, IMPRIME INCAPACIDAD EN
ORIGINAL Y COPIA, FIRMA, OBTIENE FIRMA Y
ENTREGA, FIRMA LOS FORMATOS “RECETA
MEDICA” Y EL *AVISO PARA CALIFICAR
PROBABLE RIESGO DE TRABAJO" Y DE SER EL
CASO, ANEXA A ESTE EL FORMATO DE
“REPORTE DE ACCIDENTE" Y ENTREGA JUNTO
CON EL DIPTICO INFORMATIVO DE LOS
REQUISITOS PARA LA CALIFICACION DEL
PROBABLE RIESGO DE TRABAJO, E
INDICACIONES PARA EL TRAMITE EN EL

@‘

RECIBE INFORMACION, SE ENTERA DEL
DIAGNOSTICO, RECIBE “CERTIFICADO DE
INCAPACIDAD" Y “RECETA MEDICA" EN
ORIGINAL Y COPIA, ASI COMO EL “AVISO PARA
CALIFICAR PROBABLE RIESGO DE TRABAJO"

“REPORTE DE ACCIDENTE" Y
INFORMATIVO DE LOS REQUISITOS PARA LA
CALIFICACION DEL PROBABLE RIESGO DE

TRABAJO E INDICACIONES PARA EL TRAMITE;
SE ENTERA DEL PERIODO DE LA PROXIMA
CONSULTA, SE RETIRA Y SOLICITA CITA

(39

FUAT CENTICALCN T
CRUTRE Y S [T PR LI
PEIIENERED (A AR I D) 1Y (2
¥ CONALL TH, AGENDA CITA BN LA TIS

@‘

RECIBE TICKET DE CITA PARA CONSULTA
MEDICA, IDENTIFICACION INSTITUCIONAL E
INFORMACION PARA LA SIGUIENTE CONSULTA
Y SE RETIRA, ACUDE A LA DIRECCION DE LA
UNIDAD MEDICA Y ENTREGA EL “CERTIFICADO
DE INCAPACIDAD" PARA AUTORIZACION Y
POSTERIORMENTE ACUDE A FARMACIA Y
ENTREGA LA “RECETA MEDICA".

L

SECONEGTA CON L 7o
INHERENTE A LA AUTORIZACION Y REGISTRO

E  CERTIFICADOS DI PACIDAD
EXPEDI s NAS SERVIDORAS
PUBLICAS  AFILIADAS AL EN
SEGURIDAD ~_ SOCIAL _ DEL ISSEMYM Y
PROCEDIMIENTO "ENTREGA DE MEDICAMENTO
PRESCRITO EN RECETA MED! RECETARIO
COLECTIVO DE_MEDICAMENTOS, RO

JADRO _ BASICO ~ DE  MEDICAMENTOS

UNA VEZ QUE RECIBE SUS MEDICAMENTOS Y,
EN SU CASO, SELLO Y FIRMA DE
AUTORIZACION ~ DEL  CERTIFICADO  DE
INCAPACIDAD, REALIZA EL TRAMITE PARA LA
CALIFICACION DEL PROBABLE RIESGO DE

TRABAJO

SE CONECTA CON EL PROCEDIMIENTO
“CALIFICACION DE _ACCIDENTE POR
RIESGO DE TRABAJO SOLICITADA POR LA
PERSONA SERVIDORA PUBLICA AFILIADA
AL REGIMEN DE SEGURIDAD SOCIAL DEL
ISSEMYM.

RESAE 0G| LE OFA MDA ¥
INID OOM LA T R
AL £ bEORA, Qe et
R T R 4 1A T

SERVICIO DE SALUD EN EL TRABAJO.
REGISTRA EN LA “NOTA DE EVOLUCION" LA
ATENCION  OTORGADA, IMPRIME Y LA
INTEGRA EN EL EXPEDIENTE CLINICO Y
RESGUARDA; DECIDE LA TEMPORALIDAD DE
LA SIGUIENTE CONSULTA, REGISTRA EN EL
EXPEDIENTE ~ CLINICO  ELECTRONICO E
INFORMA EL PERIODO DE LA PROXIMA
CONSULTA E INDICA QUE ACUDA CON EL
PERSONAL DE TRABAJO SOCIAL, RELACIONES
PUBLICAS O PERSONAL ASIGNADO PARA QUE
AGENDE CITA DE CONSULTA MEDICA.
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PACIENTE Y/O
PERSONA ACOMPANANTE

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL DE TRABAJO SOCIAL,
RELACIONES PUBLICAS O PERSONAL ASIGNADO

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL MEDICO GENERAL O MEDICO
ESPECIALISTA EN MEDICINA FAMILIAR

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL DE ENFERMERIA DEL ARFA DE
SOMATOMETRIA Y SIGNOS VITALES

©

UNA VEZ CONCLUIDO EL TRAMITE PARA LA
CALIFICACION DEL PROBABLE RIESGO DE
TRABAJO SE RETIRA Y EN LA FECHA Y HORA
PROGRAMADA PARA SU CITA, ACUDE CON EL
PERSONAL DE TRABAJO SOCIAL, RELACIONES
PUBLICAS Y/O PERSONAL ASIGNADO EN EL
MODULO CORRESPONDIENTE Y ENTREGA
IDENTIFICACION INSTITUCIONAL Y TICKET DE
CITA MEDICA

INFORMA EL DIAGNOSTICO Y LA NECESIDAD
DE CONFIRMAR ESTE, REQUISITA EN EL
EXPEDIENTE ~ CLINICO  ELECTRONICO E
IMPRIME LOS FORMATOS DE “SOLICITUD DE
EXAMEN DE LABORATORIO” Y/O “SOLICITUD
DE ESTUDIO DE GABINETE", O EN SU CASO, EL
FORMATO DE “SOLICITUD

INTERCONSULTA", ASI COMO LA “RECETA
MEDICA"; ASIMISMO, REQUISITA EL “AVISO
PARA CALIFICAR PROBABLE RIESGO DE
TRABAJO" E IMPRIME; EN SU CASO, REQUISITA
EL FORMATO DE “CERTIFICADO  DE
INCAPACIDAD", REGISTRA LOS DATOS DE
ESTA EN LA “NOTA DE EVOLUCION”, IMPRIME

@‘

RECIBE INFORMACION, SE ENTERA DEL
DIAGNOSTICO Y RECIBE EL FORMATO
“SOLICITUD DE EXAMEN DE LABORATORIO" Y/
O “SOLICITUD DE ESTUDIO DE GABINETE", O
EN SU CASO, EL FORMATO DE “SOLICITUD DE
INTERCONSULTA”, Y DE SER EL CASO, EL
“CERTIFICADO DE INCAPACIDAD", ASi COMO
EL FORMATO DE “RECETA MEDICA”, EL “AVISO
PARA CALIFICAR PROBABLE RIESGO DE
TRABAJO", Y DE SER EL CASO, ANEXO EL
FORMATO °“REPORTE DE ACCIDENTE" Y
DIPTICO INFORMATIVO; SE ENTERA DEL
PERIODO DE LA PROXIMA CITA Y SE RETIRA
ACUDE AL SERVICIO DE LABORATORIO Y/O
SERVICIO DE GABINETE.

1 —

SE CONECTA CON LOS PROCEDIMIENTOS
INHERENTES A LA PROGRAMACION DE
CITAS DE LABORATORIO CLINICO Y
PROGRAMACION DE CITAS DE ESTUDIOS
DE GABINETE.

UNA VEZ OBTENIDA LA FECHA PARA LA
REALIZACION DE LOS ESTUDIOS AUXILIARES
DE DIAGNOSTICO, ACUDE CON EL PERSONAL
DE TRABAJO SOCIAL, SOLICITA CITA PARA LA
PROXIMA CONSULTA, ENTREGA
IDENTIFICACION INSTITUCIONAL E INFORMA
LA FECHA DEL EXAMEN DE LABORATORIO Y/
O ESTUDIO DE GABINETE, O DE SER EL CASO,
SOLICITA CONSULTA MEDICA DE
ESPECIALIDAD Y ENTREGA FORMATO DE
“SOLICITUD DE INTERCONSULTA"

—(46

RECIBE SOLICITUD DE CITA PARA LA PROXIMA
CONSULTA Y LA FECHA DEL EXAMEN DE
LABORATORIO Y/O ESTUDIO DE GABINETE O,
EN SU CASO, SE ENTERA DE LA SOLICITUD DE
CONSULTA MEDICA DE ESPECIALIDAD, RECIBE
EL  FORMATO  DE  SOLICITUD  DE
INTERCONSULTA,  VERIFICA  IDENTIDAD,
REVISA EN LA  AGENDA  MEDICA
PROGRAMADA LA DISPONIBILIDAD  DE
ESPACIO EN FECHA POSTERIOR INMEDIATA A
LA DE LOS ESTUDIOS AUXILIARES DE
DIAGNOSTICO O, PARA LA CONSULTA MEDICA
DE ESPECIALIDAD, REGISTRA CITA, IMPRIME
TICKET DE CITA MEDICA, ENTREGA JUNTO
CON LA IDENTIFICACION INSTITUCIONAL Y, EN

@‘

RECIBE TICKET DE CITA MEDICA, O EN SU
CASO EL FORMATO "SOLICITUD DE
INTERCONSULTA" RESGUARDA, ACUDE A
FARMACIA Y ENTREGA LA “RECETA MEDICA”
CON LA IDENTIFICACION INSTITUCIONAL Y, EN
SU CASO, ACUDE A LA DIRECCION DE LA
UNIDAD MEDICA Y ENTREGA EL “CERTIFICADO
DE INCAPACIDAD” PARA LA AUTORIZACION
CORRESPONDIENTE.

1 —

SE CONECTA CON EL PROCEDIMIENTO

PERSONAS  SERVIDORAS _ PUBLICAS
AFILIADAS AL REGIMEN DE SEGURIDAD
SOCIAL DEL ISSEMYM.

SU CASO LA “SOLICITUD DE INTERCONSULTA"
E INFORMA QUE DEBE PRESENTARSE 20
MINUTOS ANTES DE LA HORA INDICADA

INCAPACIDAD, FIRMA, OBTIENE FIRMA Y
ENTREGA, FIRMA LOS FORMATOS DE
“SOLICITUD DE EXAMEN DE LABORATORIO" Y/
0 *SOLICITUD DE ESTUDIO DE GABINETE, O LA
“SOLICITUD DE INTERCONSULTA®, “RECETA
MEDICA” Y EL *AVISO PARA CALIFICAR
PROBABLE RIESGO DE TRABAJO" Y, DE SER EL
CASO, ANEXA EL FORMATO DE “REPORTE DE
ACCIDENTE' Y ENTREGA JUNTO CON EL
DIPTICO INFORMATIVO DE LOS REQUISITOS
PARA LA CALIFICACION DEL RIESGO DE
TRABAJO E INDICACIONES PARA EL TRAMITE
EN EL SERVICIO DE SALUD EN EL TRABAJO
REGISTRA EN LA “NOTA DE EVOLUCION® LA
ATENCION OTORGADA, IMPRIME Y LA
INTEGRA EN EL EXPEDIENTE CLINICO Y
RESGUARDA; DECIDE LA TEMPORALIDAD DE
LA SIGUIENTE CONSULTA, REGISTRA EN EL
EXPEDIENTE CLINICO ELECTRONICO EN EL
APARTADO DE FECHA PROPUESTA E INFORMA
DE LA PROXIMA CONSULTA, ASIMISMO, LE
INDICA QUE AGENDE SU CITA PARA
EXAMENES Y ESTUDIOS Y QUE AGENDE LA
CONSULTA MEDICA, O EN SU CASO, LA
CONSULTA MEDICA DE ESPECIALIDAD.
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PROCEDIMIENTO: ATENCION MEDICA EN CONSULTA EXTERNA GENERAL A PACIENTES EN UNIDADES MEDICAS DEL ISSEMYM.

PACIENTE Y/O
PERSONA ACOMPANANTE

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL DE TRABAJO SOCIAL,
RELACIONES PUBLICAS O PERSONAL ASIGNADO

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL MEDICO GENERAL O MEDICO
ESPECIALISTA EN MEDICINA FAMILIAR

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL DE ENFERMERIA DEL AREA DE
SOMATOMETRIA Y SIGNOS VITALES

UNA VEZ QUE RECIBE SUS MEDICAMENTOS Y,
EN SU CASO, SELLO Y FIRMA DE
AUTORIZACION ~ DEL  CERTIFICADO  DE

INCAPACIDAD, REALIZA EL TRAMITE PARA LA
CALIFICACION DEL PROBABLE RIESGO DE

TRABAJO

SE CONECTA CON LOS
PROCEDIMIENTOS “CALIFICACION DE

ACCIDENTE POR  RIESGO  DE
TRABAJO SOLICITADA POR LA
PERSONA  SERVIDORA  PUBLICA

AFILIADA AL  REGIMEN  DE
SEGURIDAD SOCIAL DEL ISSEMYM Y
“ATENCION MEDICA EN CONSULTA
EXTERNA DE ESPECIALIDAD A
PACIENTES EN UNIDADES MEDICAS
DEL ISSEMYM”.

UNA VEZ CONCLUIDO EL TRAMITE PARA LA
CALIFICACION DEL PROBABLE RIESGO DE
TRABAJO SE RETIRA Y EN LA FECHA Y HORA
PROGRAMADA PARA SU CITA, ACUDE AL
MODULO  CORRESPONDIENTE Y ENTREGA
IDENTIFICACION INSTITUCIONAL Y TICKET DE
CITA MEDICA.

_1—

conecta con el procedimiento
“Atencién Médica en Consulta Externa
de Especialidad Pacientes en
Unidades Médicas del ISSEMYM”.

REVISA EN LAS NOTAS DE EVOLUCION
ANTERIORES ~DEL EXPEDIENTE  CLINICO
ELECTRONICO EL RIESGO FAMILIAR, EN SU
CASO, EL RESULTADO DE LOS ESTUDIOS
AUXILIARES ~ DE  DIAGNOSTICO, LA
CONTRARREFERENCIA O TERMINO DE LA
INCAPACIDAD DE LA O DEL PACIENTE,
REALIZA INTERROGATORIO, EXPLORACION
FISICA, EMITE DIAGNOSTICO CLINICO Y
DETERMINA

NO

4SE REQUIERE
CONTINUAR CON EL
SEGUIMIENTO Y/ O
TRATAMIENTO
EDICO 2

si

DE ACUERDO CON EL DIAGNOSTICO CLINICO
DE LA O DEL PACIENTE DETERMINA:

7Se requiere referir ala o 3
paciente a otra unidad médica
con la capacidad resolutiva
necesaria?

INFORMA QUE DE ACUERDO CON EL
DIAGNOSTICO  CLINICO ~ REQUIERE  SER
REFERIDA O REFERIDO A OTRA UNIDAD

53 )t

SE ENTERA QUE DE ACUERDO CON EL
DIAGNOSTICO  CLINICO  REQUIERE  SER
REFERIDA O REFERIDO A OTRA UNIDAD
MEDICA DEL ISSEMYM CON LA CAPACIDAD
RESOLUTIVA NECESARIA PARA SU ATENCION
Y ESPERA INDICACIONES.

1

Se conecta con el procedimiento
“Atencién Médica en Consulta Externa
de Especialidad a Pacientes en
Unidades Médicas del ISSEMYM”".

MEDICA DEL ISSEMYM CON LA CAPACIDAD
RESOLUTIVA NECESARIA PARA SU ATENCION
Y REALIZA LA REFERENCIA

!47

DE ACUERDO CON EL DIAGNOSTICO CLINICO
DETERMINA

sl

ZSe requiere complementar el
diagnéstico o la valoracion por
otro especialista?
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PROCEDIMIENTO: ATENCION MEDICA EN CONSULTA EXTERNA GENERAL A PACIENTES EN UNIDADES MEDICAS DEL ISSEMYM.

PACIENTE Y/O

PERSONA ACOMPANANTE RELACIONES PUBLICAS O PERSONAL ASIGNADO ESPECIALISTA EN MEDICINA FAMILIAR

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/ UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/ UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL DE TRABAJO SOCIAL, PERSONAL MEDICO GENERAL O MEDICO PERSONAL DE ENFERMERIA DEL AREA DE
SOMATOMETRIA Y SIGNOS VITALES

RECIBE IDENTIFICACION INSTITUCIONAL Y, EN
SU CASO “SOLICITUD DE INTERCONSULTA", SE
ENTERA DE LA SOLICITUD DE CITA PARA LA
PROXIMA CONSULTA Y LA FECHA DEL
EXAMEN DE LABORATORIO Y/O ESTUDIO DE
GABINETE, O DE LA SOLICITUD DE
INTERCONSULTA DE ESPECIALIDAD, REVISA
EN LA AGENDA MEDICA PROGRAMADA LA
DISPONIBILIDAD DE ESPACIO EN FECHA
POSTERIOR INMEDIATA A LA DE LOS
ESTUDIOS AUXILIARES DE DIAGNOSTICO O, EN
SU CASO PARA LA CONSULTA DE
ESPECIALIDAD, REGISTRA CITA, IMPRIME

TICKET DE CITA MEDICA, ENTREGA JUNTO
@: CON LA IDENTIFICACION INSTITUCIONAL, O

CON EL  FORMATO  “SOLICITUD  DE
INTERCONSULTA" E INFORMA QUE DEBE
- PRESENTARSE 20 MINUTOS ANTES DE LA
RECIBE TICKET DE CITA MEDICA JUNTO CON HORA INDICADA.

LA IDENTIFICACION INSTITUCIONAL, O EN SU
CASO EL  FORMATO  “SOLICITUD  DE
INTERCONSULTA” E  INDICACIONES, ~ SE
ENTERA, RESGUARDA TICKET E
IDENTIFICACION Y, EN SU CASO EL FORMATO
“SOLICITUD DE INTERCONSULTA". ACUDE A
FARMACIA Y ENTREGA LA "RECETA MEDICA"
CON LA IDENTIFICACION INSTITUCIONAL Y, EN
SU CASO, ACUDE A LA DIRECCION DE LA
UNIDAD MEDICA Y ENTREGA EL “CERTIFICADO
DE INCAPACIDAD" PARA LA AUTORIZACION
CORRESPONDIENTE.

[

SE CONECTA CON EL
PROCEDIMIENTO ~ “ENTREGA  DE

MEDICAMENTOS INSTITUCIONAL” Y
EL PROCEDIMIENTO INHERENTE A LA
“AUTORIZACION Y REGISTRO DE
CERTIFICADOS DE INCAPACIDAD
EXPEDIDOS A LAS PERSONAS
SERVIDORAS PUBLICAS AFILIADAS
AL REGIMEN DE SEGURIDAD SOCIAL
DEL ISSMEYM".

UNA VEZ QUE RECIBE SUS MEDICAMENTOS Y, @
EN SU CASO, SELLO Y FIRMA DE
AUTORIZACION ~ DEL  CERTIFICADO  DE @

INCAPACIDAD SE RETIRA Y EN LA FECHA Y
HORA PROGRAMADA PARA SU CITA, ACUDE
AL MODULO CORRESPONDIENTE Y ENTREGA
IDENTIFICACION INSTITUCIONAL Y TICKET DE
CITA MEDICA

INFORMA QUE DE ACUERDO CON EL
DIAGNOSTICO CLINICO Y EVOLUCION DEL
PADECIMIENTO AL TRATAMIENTO PRESCRITO,
NO REQUIERE CONTINUAR CON SU ATENCION
POR CONSULTA EXTERNA GENERAL, BRINDA
INDICACIONES DE TIPO PREVENTIVO PARA EL
CUIDADO DE SU SALUD Y REGISTRA EN LA
“NOTA DE EVOLUCION" LA ATENCION
OTORGADA; EN CASO DE QUE SOLICITE UN
CERTIFICADO MEDICO, REQUISITA SEGUN
CORRESPONDA, EL FORMATO “CERTIFICADO
MEDICO", “CERTIFICADO MEDICO ESCOLAR" Y/
O “CERTIFICADO DE CUIDADOS FAMILIARES'
o ESCRIBE SU NOMBRE, FIRMA Y ENTREGA EL
67 ORIGINAL  DEL _ CERTIFICADO  MEDICO
SOLICITADO,  INTEGRA LA COPIA EN EL
EXPEDIENTE CLINICO CON LA “NOTA DE
RECIBE INFORMACION, SE ENTERA DEL EVOLUCION Y RESGUARDA
DIAGNOSTICO CLINICO Y EVOLUCION DE SU
PADECIMIENTO AL TRATAMIENTO PRESCRITO
Y QUE NO REQUIERE CONTINUAR CON SU
ATENCION ~ POR  CONSULTA  EXTERNA
GENERAL, ASi COMO INDICACIONES DE TIPO
PREVENTIVO PARA EL CUIDADO DE SU SALUD
Y, EN SU CASO, EL FORMATO “CERTIFICADO
MEDICO", “CERTIFICADO MEDICO ESCOLAR" Y/
O “CERTIFICADO DE CUIDADOS FAMILIARES'
CORRESPONDIENTE Y SE RETIRA.

_—

FORMATOS E INSTRUCTIVOS

—  Certificado Médico (14 000 00L/031/23).
—  Certificado Médico Escolar (14 000 00L/563/23).
—  Certificado Médico de Cuidados Familiares (14 000 00L/628/23).

Los demas formatos se generan del expediente clinico electrénico o de la base de datos interna.
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o o,
INTASD o8
MExICD

ESTADD DE

? MEXICO®
V1 mader e gl

isseEmym

FORMATO: CERTIFICADO MEDICO
(14 000 00L/031/23)

Coardinacion de Servicios de Salud

CERTIFICADO MEDICO

A GUIEN CORRESPONDA:
PRESENTE

1/ L& O EL QUE SUSCRIBE

MEDICCO{A] ADSCRITO[A) A LA 2/ UNIDAD MEDICA

DE EETE INSTITUTO ¥ AUTORIZADC|A)

LEGALMENTE PARA EJERCER 5U PROFESIONM MEDIANTE LA 3f CEDULA PROFESIONAL NUMERD

CERTIFICA QUE DESPUIES DE HABER EXAMINADO CLINICAMENTE 4/ &

COM 5/ CLAVE DE AFILIACION AL ISSERYM

EM EL MOMEMNTD ACTUAL, POR LD QUE SE EXTIENDE EL PRESENTE CERTIFICADD MEDICO PARA LOE FIMES QUE A LA O AL PACIENTE CONVENGAN.

, 6/ 5E ENCUENTRA

7/ A LOS DiAS DEL MES DE DEL

a/ CERTIFICO
MEDICO[4) RESPONSAELE

MOMBAE COMPLETO ¥ FIRMA

o/ AUTORIZO 10/ SELLD DE L UNIDAD MEDICA
TITULAR DF L& DIRECCION

DE LA UNIDAD MEDICA

WOMBRE COMPLETO ¥ FIRMA

14 000 DOL/O31/23
Instructivo para llenar el formato: Certificado Médico
Objetivo: Dejar constancia escrita del estado de salud actual de la o del paciente, previa evaluacion médica correspondiente.
Distribucion y Destinatario: El formato se requisita en original y copia, el original se entrega a la o al paciente y la copia se integra en el
Expediente Clinico de la o del paciente.
Clave: 14 000 00L/031/23.
No. Concepto Descripcion
. Escribir nombre(s), apellido paterno y apellido materno de la médica o del médico que
1. La o el que suscribe . e .
expide el certificado médico.
2. Unidad Médica Anotar el nombre completo de la Unidad Médica en la que se expide el certificado médico.
3. Cédula Profesional Numero Escribir el nimero de cédula profesional de la médica o el médico.
4. A Anotar nombre(s), apellido paterno y apellido materno de la o del paciente.
5. Clave ISSEMYM Registrar la clave de afiliacion al ISSEMYM de la o del paciente.
Anotar el estado de salud actual en el que se encuentra la o el paciente, posterior a la
6. Se encuentra . o :
evaluacién médica correspondiente.
- Alos ____ Dias Del Mes Registrar la fecha (dia, mes y afio) en que se expide el certificado médico, segun
’ De Del corresponda.
I Escribir nombre(s), apellido paterno, apellido materno y asentar la firma autégrafa de la
8. Certifico A = e .
médica o el médico que certifica el estado de salud de la o del paciente.
9 Autorizé Anotar nombre(s), apellido paterno, apellido materno y asentar la firma autégrafa de la o
’ del titular de la Direccién de la Unidad Médica que autoriza el certificado médico.
10. Sello de la Unidad Médica Plasmar el sello de la Unidad Médica en la cual se expide el certificado médico.
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1}

FORMATO: CERTIFICADO MEDICO ESCOLAR
(14 000 00L/563/23)

we WYy wso s
s "Puiicse  Issemym

CERTIFICADO MEDICO ESCOLAR

AOAD MED

AMSENTO ME

L/ NUAL D FOLO

W EECHA [DRA, MRS ¥ AN

A NUM DF CEDULA PROSESIONA

NOMBRE COMPLE Y FiRMA
NOTA:LSTE CERIBICADO THME VIGENIA POR SEIS MESES A PARTIR Ds FOMHA DE EXPEDICOON
SOLICITANTE
14 000 00L/563/23
Instructivo para llenar el formato: Certificado Médico Escolar
Objetivo: Registrar la valoracion médica de la o del paciente a través de un certificado médico que se presente exclusivamente para fines
escolares.
Distribucion y Destinatario: El formato se genera en original y copia, el original se entrega al solicitante y la copia se integra al Expediente
Clinico de la o del paciente.
Clave: 14 000 00L/563/23.
No. Concepto Descripcion
1. Num. De Folio Registrar el nUmero consecutivo de folio correspondiente.
> Lugar de Expedicion Anotar el lugar en donde se expide el certificado médico escolar.
) 9 P Ejemplo: Toluca, Estado de México.
3. Fecha (Dia, Mes Y Afio) eRsegcl)Isat:ar lafecha (dia, mes y afio) en que se expide el certificado médico
4. Nombre completo de la Unidad Médica Anqtgr el nonjb_re completo de la Unidad Médica en donde se expide el
certificado médico escolar.
Certifica haber practicado Reconocimiento Médico A Escrlblr noml?re(s), apelhc.jo paterno y‘apellldo rpgterno de la o del
paciente a quien se le realiza el reconocimiento médico.
Clave ISSEMYM Anotar la clave de afiliacion al ISSEMYM de la o del paciente.
Registrar el estado de salud actual, en el que se encuentra la o el
En el momento actual se encuentra paciente
8 Nombre completo de a Médica o el Médico que Escribir nombre(s), apellido paterno y apellido materno de la médica o
) certifica: del médico, que certifica el estado de salud de la o del paciente.
. . . Anotar el nimero de cédula profesional de la médica o del médico, que
Num. de Cédula Profesional o -
certifica el estado de salud de la o del paciente.
10. Peso Registrar el peso en kilogramos de la o del paciente.
) Marcar con una X en el recuadro correspondiente, el estado nutricional
11. Indice de Masa Corporal de la o del paciente, conforme al Indice de Masa Corporal (obtenido de
la férmula IMC = peso en kilogramosi/talla X m?).
12. Talla Anotar |a talla en centimetros de la o del paciente.
) Marcar con una X en el recuadro que corresponda, la agudeza visual en
13. Agudeza Visual .
la que se encuentra la o el paciente.
14. F.C. Anotar la frecuencia cardiaca de la o del paciente.
. . . Marcar con una X en el recuadro correspondiente, si la o el paciente se
15. Apto para realizar actividad fisica . . L o
encuentra en aptitud de realizar alguna actividad fisica.
Escribir nombre(s), apellido paterno, apellido materno y asentar la firma
16. Certifico autégrafa de la médica o del médico, que certifica el estado de salud de
la o del paciente.
PERIODICO OFICIAL
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FORMATO: CERIIFICADO MEDICO DE CUIDADOS FAMILIARES

(14 000 00L/628/23)

E Eﬁrﬁi% A ,,"'%‘E‘EE* i.i!!l'l'.llll Coordinacidn de Servicios de Salud
101 gl b kel

CERTIFICADO MEDICO DE CUIDADOS FAMILIARES

A GUIEN CORRESPONDA:
PRESENTE

1/ LA O EL QUE SUSCRIBE,

: MEDICO )

3/ CERTIFICA QUE L& O EL PACIENTE

DE AFILACION AL ISSEMYR

LEGALMENTE AUTORIZADOLA) PARA CIERCER SU PROFESIGON MEDIANTE 2/ CEDULA PROFESIONAL NUM. N

CON 4/ CLAVE

5/ PRESENTA UN DIAGHOSTICD DE

POR LO QUE 6 MEDICAMENTE REQUICRE

PARA LOS FINES A GUE HAYA LUGAR Bf EN

MES DE

SE EXPIDE EL PRESENTE, A SOLICITUD DE LA 7/ PERSONA SERVIDORA PUBLICA

UHIDAD BMEDICA DEL INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADD DE MEXICO ¥ MUNICIPIOS, 9/ & LOS DIAS DEL

DIAS BAID EL CUIDADS ¥ SUPERVISION CONTINUA DE UNA PERSOMNA ADULTA.

DE

10/ CERTIFICO
BEDICO(A) TRATAMTE

HOMEBRE COMPLETD ¥ FIRMA

11/ Ve, Ba. 12/ SELLD DE LA UNIDAD MEDICA
TITULAR DE LA DIRECCION
DE L& UNIDAD MEDICA

NOMBRE COMPLETD ¥ FIRRA

MOTAC EL FHESERTE CERTIFICADD SE STORGA AFETIIGN DE LA PERSONA SERVIDORA PUBLICA, QUIE

© DERERA PRESEMTAR £ LA INSTITUCIO N PUBLICA DEOWD E LABORA, PARL EL TRAMITE DE LA LICENCIA CON GOCE DE SUELDD

POR CALSA DE ENFERMEDAD © ACCIDE MTE GRAVE DE ALGUMD DE SUS HUDS(AS), CONYLGE & COROUBING|A)

14 000 0OL/628/23

Instructivo para llenar el formato: Certificado Médico de Cuidados Familiares
Objetivo: Certificar la enfermedad o accidente grave (de la) hijo(a), cényuge y/o concubino(a) de la persona servidora publica, para el
tramite de la licencia con goce de sueldo correspondiente.
Distribucion y Destinatario: El formato se genera en original y copia. El original se entrega a la persona servidora publica y la copia se
integra en el expediente clinico de la o del paciente.
Clave: 14 000 00L/628/23.
No. Concepto Descripcion
1 La o el que suscribe Es’cr_lblr nombre(s), apellido paterno y apellido materno de la médica o del
médico tratante.
2. Cédula Profesional Numero Registrar el nimero de cédula profesional de la médica o del médico tratante.
3. Certifica que la o el paciente Anotar nombre(s), apellido paterno y apellido materno de la o del paciente.
4. Clave de Afiliacion al ISSEMYM Escribir la clave de afiliacion al ISSEMYM de la o del paciente.
Anotar el diagnéstico médico de acuerdo con lo establecido en la
5. Presenta un diagnéstico de Clasificacion Internacional de Enfermedades (CIE), que presenta la o el
paciente con base en sus signos y sintomas clinicos.
6. Médicamente requiere Registrar el nimero de dias que requiere la o el paciente bajo la supervision
de una persona adulta.
7 Persona Servidora Publica Escr_lblr nomb_re(s), ape_lll_do pater_n_o y apglll_do mate_rno de la _persona
servidora publica que solicita el certificado médico de cuidados familiares.
Anotar el nombre completo de la Unidad Médica en donde se expide el
8. En P < ; -
certificado médico de cuidados familiares.
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Registrar la fecha (dia, mes y afio) en que se expide el certificado médico de

9. Alos___Dias DelMesDe ___De___ cuidados familiares.
Anotar nombre(s), apellido paterno, apellido materno y asentar la firma
10. | Certifico autégrafa de la médica o del médico tratante que certifica el estado de salud
de la o del paciente.
Escribir nombre(s), apellido paterno, apellido materno y asentar la firma
11. | Vo. Bo. autégrafa de la o del titular de la Direccién de la Unidad Médica que da el
visto bueno a la expedicion del certificado médico de cuidados familiares.
12, Sello de la Unidad Médica Plasmar el sello de la Unidad Médica donde se expide el certificado médico

de cuidados familiares.

Edicion: Primera
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DEL SERVICIO DE Fecha: Septiembre de 2024
CONSULTA EXTERNA DEL ISSEMYM Cédigo: 207C0401400000L/02
Pagina:

PROCEDIMIENTO:

ATENCION MEDICA EN CONSULTA EXTERNA GENERAL CON ENFOQUE FAMILIAR A PACIENTES EN UNIDADES MEDICAS DEL
ISSEMYM.

OBJETIVO:

Determinar el riesgo familiar, asi como el diagnéstico y tratamiento médico oportuno para brindar los servicios de salud de caracter preventivo
y coadyuvar en su autocuidado, mediante la atencion médica en Consulta Externa General con Enfoque Familiar a pacientes en Unidades
Médicas del ISSEMYM.

REFERENCIAS:

Ley General de Salud, Titulo Tercero: Prestacion de los Servicios de Salud, Capitulo I: Disposiciones Comunes, Articulos 23, 24,
Fraccion |, 27, Fracciones I, V, VII, IX y 28 Bis, Capitulo Il: Atencién médica, Articulos 32 y 33, Fraccién |, Il y IV, Capitulo IlI:
Prestadores de Servicios de Salud, Articulos 34, Fraccion |l, 37 y 47, Capitulo IV: Usuarios de los Servicios de Salud y Participacion
de la Comunidad, Articulo 50, 51 52, 53, 53 Bis y 54. Diario Oficial de la Federacion 07 de febrero de 1984, reformas y adiciones.

Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Prestacion de Servicios de Atencion Médica, Capitulo |: Disposiciones
Generales: Articulos 7, 8, Fraccion 1 y I, 9, 10, Fraccion 1y IV, 16, 18, 19, 21, 29 y 30, Capitulo II: De los Derechos y Obligaciones
De los Usuarios y Participacion De la Comunidad, Articulo 48 y 49, Capitulo lll: Disposiciones para la Prestacion de Servicios de
Consultorios, Articulo 56, 58, 62, 64, Capitulo IX: Disposiciones para la Prestacion de los Servicios Auxiliares de Diagnéstico y
Tratamiento, Seccién Primera, Articulo 139 y 140. Diario Oficial de la Federacion, 14 de mayo de 1986, reformas y adiciones.

Ley de Seguridad Social para los Servidores Publicos del Estado de México y Municipios, Titulo Tercero: De las prestaciones de
Caracter Obligatorio, Capitulo I: De los Servicios de Salud, Secciéon Primera: De las Generalidades, Articulo 46. Gaceta del
Gobierno, 3 de enero de 2002, reformas y adiciones.

Reglamento Interior del Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios, Capitulo V: De las Atribuciones de las
Coordinaciones y Unidades, Articulo 16, Fraccion V y XVI. Periddico Oficial “Gaceta del Gobierno”, 8 de septiembre de 2008,
reformas y adiciones.

Manual General de Organizacion del Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios. Apartado VII. Objetivo y
Funciones por Unidad Administrativa, 207C0401400000L Coordinaciéon de Servicios de Salud. Periédico Oficial “Gaceta del
Gobierno”, 27 de mayo de 2021.

Reglamento de Servicios de Salud del Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios, Capitulo Primero
Disposiciones generales, Articulo 1, 2, nam. I, V, VII, IX, X, XIll, XVII, XVIII, XXII, XXV, XXVI, Articulos 4, 5y 12; Capitulo Cuarto:
De las Unidades Médicas, Articulo 24 y 26; Capitulo Quinto: De la Medicina Preventiva, Articulo 27, 29, 34, 35, 43, 50, 51, Capitulo
Sexto: De la atencion médica, Articulo 53; Capitulo Octavo: De la consulta externa, Articulo 61, 62, 64, 68, Capitulo Décimo: De los
Servicios Farmacéuticos, Articulo 91; Capitulo Décimo Quinto de la Referencia y Contrarreferencia; Capitulo Décimo octavo De los
Derechos y Obligaciones. Periédico Oficial “Gaceta del Gobierno”, 24 de junio de 2013, reformas y adiciones.

Acuerdo por el que se declara la obligatoriedad de la implementacion, para todos los integrantes del Sistema Nacional de Salud,
del documento denominado Acciones Esenciales para la Seguridad del Paciente. Diario Oficial de la Federacion, 8 de septiembre
de 2017.

Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012, del Expediente Clinico. Diario Oficial de la Federacion, 15 de octubre de 2012.
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—  Norma Oficial Mexicana NOM-024-SSA3-2012, Sistema de Informacion de Registro Electrénico. Intercambio de Informacion en
Salud. Diario Oficial de la Federacion, 30 de noviembre de 2012.

—  Norma Oficial Mexicana NOM-035-SSA3-2012, En Materia de Informacién en Salud. Diario Oficial de la Federacion, 30 de

noviembre de 2012.

— Las Acciones Esenciales para la Seguridad del Paciente dentro del Modelo de Seguridad del Paciente del CSG. Consejo de
Salubridad General, Edicion 2017.

—  Lineamientos de los Servicios de Salud Integrales y de Calidad con Enfoque Familiar. Coordinacion de Servicios de Salud del
Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios, septiembre de 2012.

—  Modelo de Gestion de Servicios de Salud. Coordinacion de Servicios de Salud del Instituto de Seguridad Social del Estado de
México y Municipios, enero de 2013.

—  Oficio nimero 23400000L-0680/2024, emitido por la Oficialia Mayor en el que se envia la codificacién estructural preliminar que
correspondera al Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios, de fecha 1 de abril de 2024.

DEFINICIONES:

Atencion Médica:

Censo Nominal de los
derechohabientes adscritos a la
Unidad Médica:

Consulta Externa:

Derechohabiente:

Expediente Clinico:

Expediente de Salud Familiar:

Familiograma/Genograma:

Identificacion institucional:

Micro regionalizacion:

Medicina Familiar:

Nucleo Familiar:
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Conjunto de servicios de salud que se proporciona a la o al paciente para promover, prevenir y
proteger su rehabilitacion con un Enfoque Familiar y de corresponsabilidad, de acuerdo con la
capacidad resolutiva de cada uno de los tres niveles de atencién apoyados por un sistema de
referencia y contrarreferencia.

Documento que contiene el registro nominal de las y los derechohabientes que conforman una
familia, adscritos a la Unidad Médica y en el que se realiza asimismo el registro de los datos
generales de los integrantes del ndcleo familiar (nombre, edad, sexo, domicilio, nimero telefonico,
etc), asignado al personal médico adscrito a la Unidad Médica, asi como de la evaluacion del riesgo
familiar.

Atencion médica general o especializada que se otorga a la o al paciente ambulatorio, en un
consultorio de alguna Unidad Médica del ISSEMYM, que consiste en realizar un interrogatorio y
exploracion fisica, para integrar un diagnéstico y/o dar seguimiento a una enfermedad
diagnosticada previamente.

Persona servidora publica, pensionado, pensionista, familiares o dependientes econdmicos, que
tengan vigente su derecho a recibir las prestaciones del ISSEMYM, en los términos de la Ley de
Seguridad Social para los Servidores Publicos del Estado de México y Municipios.

Conjunto unico de informacién y datos personales de un paciente, que se integra dentro de todo
tipo de establecimiento para la atencion médica, ya sea publico, social o privado, el cual, consta de
documentos escritos, graficos, imagenolégicos, electrénicos, magnéticos, electromagnéticos,
opticos, magneto-6pticos y de cualquier otra indole, en los cuales, el personal de salud debera
hacer los registros, anotaciones, y en su caso, constancias y certificaciones correspondientes a su
intervencion en la atencion médica del paciente, con apego a las disposiciones juridicas aplicables.

Conjunto Unico de informacién y datos personales de una familia, que se integra dentro de todo tipo
de establecimiento para la atencion médica de Primer Nivel de Atencion o aquellos que cuenten
con Atencién Médica con Enfoque Familiar, ya sea publico o social, el cual, consta de documentos
escritos, graficos, imagenoldgicos, electronicos, magnéticos, electromagnéticos, dpticos, magneto-
dpticos y de cualquier otra indole, en los cuales, el personal de salud debera hacer los registros,
anotaciones, correspondientes a su intervencioén en la atencion médica de la familia designada, con
apego a las disposiciones juridicas aplicables. Mismo que se integra de manera fisica y se
resguarda en el area de Archivo Clinico incluyendo en él a las o los integrantes de la familia
correspondiente.

Representacion grafica del desarrollo de la familia en un periodo de tiempo determinado el cual, a
su vez, permite conocer datos relevantes como edad, sexo, tipologia familiar, antecedentes
patolégicos, nimero de integrantes y relaciones afectivas, asi como también la dinamica familiar.

Credencial expedida por el ISSEMYM a sus derechohabientes para identificarlos como tal y hacer
valer sus derechos otorgados por la Ley de Seguridad Social para los Servidores Publicos del
Estado de México y Municipios.

Proceso que seguira para formar regiones al interior del territorio municipal.

Especialidad que brinda atencién médica continua e integral en el proceso salud enfermedad para
el individuo y la familia, se diferencia de otras especialidades médicas, por poseer un cuerpo de
conocimiento propio, asi como instrumentos y habilidades propias de su practica de atencién
primaria.

Conjunto de personas que conviven bajo el mismo techo, organizados en roles fijos con vinculos
consanguineos o no, con un modo de existencia econémico-social comun, con sentimientos
afectivos que los une.
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Persona Acompainante: Persona familiar o no familiar y/o representante legal que la o el paciente, en su derecho, autoriza
de forma implicita o explicita libre y voluntaria para que le asesore y en conjunto decida o, dado el
caso que su estado de salud no le permita tomar su propia decisién, por si mismo, sera quien decida
y acepte en su nombre los procedimientos diagndsticos y/o terapéuticos que para la atencién de su
estado de salud le ofrezca el personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar.

Personal asignado: Personal de salud que realiza otras funciones afines a la prestacion de servicios de salud.

Personal de Salud: Personas que han completado un curso en el campo de la salud o afin y que se encuentran
autorizadas legalmente para el ejercicio de su profesion dentro del territorio nacional, cuya finalidad
principal es la promocién, prevencion, diagnostico, tratamiento y rehabilitacion, acciones
encaminadas a mantener o recuperar el estado de salud de los derechohabientes, respetando el
marco legal vigente en materia de salud.

Personal Médico General: Médica o médico con titulo y cédula profesional adscrito al ISSEMYM, autorizado legalmente para
el ejercicio de la profesion en territorio nacional; el cual, en el desempefio de sus funciones atiende
a pacientes con acciones conforme al marco legal vigente dirigidas a la promocion, prevencion,
diagnostico, tratamiento y rehabilitacion para mantener y/o recuperar su estado de salud.

Personal Médico Especialista en  Médica o médico con titulo, cédula profesional que lo acredita como médico y ademas, diploma y

Medicina Familiar: cédula de Especialidad en Medicina Familiar, adscrito al ISSEMYM y autorizado legalmente para
el ejercicio de la profesion en territorio nacional; el cual, en el desempefio de sus funciones atiende
a los integrantes de una familia con acciones apegadas al marco legal vigente y dirigidas a la
promocion, prevencion, diagndstico, tratamiento y rehabilitacion para mantener y/o recuperar su
estado de salud.

Ponderacion de riesgo: Calificacion que se otorga a cada una de las variables establecidas en la “Hoja Familiar” para
determinar la calificacién global y estar en condiciones de asignar el riesgo familiar.

Riesgo Familiar: Resultado global obtenido del andlisis y evaluacion del nucleo familiar mediante una calificacion
de bajo, moderado o alto riesgo.

Unidad Médica: Establecimiento de salud, cualquiera que sea su denominacion (Unidades Mdviles, Consultorios,
Clinicas de Consulta Externa A y B, Clinicas Regionales, Hospitales Regionales, Centros
Médicos, Hospital Materno Infantil y Centro Oncolégico Estatal) pertenecientes al Instituto, que
tenga como finalidad la atencién a las o los pacientes ambulatorios u hospitalarios, para fines de
prevencion, consulta, diagnoéstico, tratamiento y/o rehabilitacion.

ISSEMYM Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios. Organismo Publico
Descentralizado Estatal, encargado de brindar a los derechohabientes las prestaciones que
establece la Ley de Seguridad Social para los Servidores Publicos del Estado de México y
Municipios vigente, con el objeto de preservar su salud, garantizar el ingreso econémico en la
etapa de retiro del servidor publico, apoyar la economia familiar, fortalecer la integracién familiar
y su bienestar social, con calidad, humanismo y actitud de servicio.

INSUMOS:
- Censo Nominal de los derechohabientes adscritos a la unidad médica.
RESULTADOS:
- Pacientes derechohabientes atendidos medicamente con Enfoque Familiar.
INTERACCION CON OTROS PROCEDIMIENTOS:
- Atencion Médica en Consulta Externa General a Pacientes en Unidades Médicas del ISSEMYM.
- Procedimiento inherente a la “Regularizacion de la Vigencia de Derechos”.
- Procedimiento inherente al “Préstamo y Resguardo de Expedientes Clinicos para la Atencién Médica en Consulta Externa”.
POLITICAS:

—  En todo contacto con el derechohabiente usuario del servicio, el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal
asignado, personal de Enfermeria y el personal Médico Especialista debera verificar la identidad de la o del paciente de acuerdo
con lo siguiente:

1. Solicitar identificacion institucional a la o al paciente.

2. Comparar los rasgos faciales de la o del paciente con la fotografia de la identificacion institucional.

3. Preguntar nombre completo y fecha de nacimiento.

4. En su caso, solicitar otra identificacion oficial con fotografia para comprobar los rasgos fisicos y ratificar la identidad.

—  En caso de una presunta usurpacion de identidad debera retener la identificacion institucional, entregarla e informar a la persona
titular de la Direccion de la Unidad Médica, asi como suspender la atencién médica.
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La Direccion de la Unidad Médica debera informar por escrito al Organo Interno de Control adjuntando la identificacién institucional;
en términos de lo establecido en el articulo 13 de la Ley de Seguridad Social para los Servidores Publicos del Estado de México y
Municipios.

En caso de que por alguna razon el Expediente Clinico Electronico no se encuentre disponible, el personal médico y administrativo
debera utilizar los formatos impresos del Expediente Clinico y posteriormente integrarlos al Expediente Clinico Electrénico.

La o el paciente debera acudir a la Unidad Médica de adscripcion para solicitar la Atencién Médica con Enfoque Familiar y en caso
de encontrarse fuera de su area de adscripcion podra solicitar atencion médico-curativa por caso excepcional en otra Unidad Médica
y dar seguimiento en su Unidad Médica de adscripcion.

La persona titular de la Direccion o Encargado de la Unidad Médica debera asignar el nimero de familias de acuerdo con el horario
laboral del personal médico del servicio de Consulta Externa, asi como de la micro regionalizacion.

En caso de que al momento de la consulta se observe la falta, requisicion incompleta o necesidad de actualizar la “Hoja Familiar”,
el personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar, junto con el personal de Enfermeria deberan elaborar o
complementar la requisicion correcta de esta, a fin de evaluar el riesgo familiar y determinar las acciones para la atencién integral
de la familia.

En caso de que la Unidad Médica cuente con personal de Trabajo Social (con cédula profesional) si el personal Médico General o
Médico Especialista en Medicina Familiar, no concluye en la cita el familiograma, debera indicar a la o al paciente que acuda con el
personal de Trabajo Social para su complementacion.

El personal de Trabajo Social debera indicar a la o al paciente la fecha y hora para la complementacion del familiograma antes de
la préxima cita médica.

En las Unidades Médicas de Primer Nivel de Atencién todo el personal Médico General o personal Médico Especialista en Medicina
Familiar debera concluir la “Hoja Familiar”l.

En las Unidades Médicas de Primer Nivel de Atencion que cuenten con personal Médico Especialista en Medicina Familiar brindara
orientacion en la elaboracion de la “Hoja Familiar” al personal Médico General.

Si el personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar identifica que la “Hoja Familiar” no esta completa o se
integra un miembro nuevo a la familia debera indicar a la o al paciente pasar con el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas
o personal asignado al término de la consulta, para la actualizacion del Censo Nominal de los derechohabientes adscritos a la
Unidad Médica.

El personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar al final de su jornada laboral entregara el nimero de Hojas
Familiares elaboradas con su clasificacion de riesgo al personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal asignado para
su registro en el Censo Nominal.

El personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar con apoyo del personal de Trabajo Social segin sea el
caso deberan concluir tres hojas familiares con clasificacion de riesgo, al final de su jornada laboral diaria.

En caso de que se realice un procedimiento invasivo a la o al paciente, el personal Médico General o Médico Especialista en
Medicina Familiar debera elaborar el formato “Carta de Consentimiento Informado”.

DESARROLLO:

Procedimiento: Atencion Médica en Consulta Externa General con Enfoque Familiar a Pacientes en Unidades Médicas del ISSEMYM.

UNIDAD
No. ADMINISTRATIVA/ ACTIVIDAD
PUESTO

1 Direccién de la Unidad Médica de De acuerdo con los Lineamientos de los Servicios de Salud Integrales y de Calidad con

Primer Nivel de Atencién/Titular Enfoque Familiar revisa en la base de datos el Censo Nominal de las personas
derechohabientes adscritas a la Unidad Médica, designa de acuerdo con este el numero
de familias al personal Médico de Consulta Externa General o Médico Especialista en
Medicina Familiar para la atencién integral con Enfoque Familiar e informa verbalmente
al personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal asignado el numero de
familias designadas, para el seguimiento correspondiente.

2 Unidad Médica de Primer Nivel de Recibe informacion, se entera del niumero de familias designadas al personal Médico
Atencién/Personal de Trabajo Social, | General o Médico Especialista en Medicina Familiar, registra los datos generales de los
Relaciones Publicas y/o personal integrantes del nucleo familiar en el Censo Nominal de las personas derechohabientes
asignado adscritas a la Unidad Médica, informa verbalmente al personal Médico de Consulta

Externa General o Médico Especialista en Medicina Familiar el nUmero de familias que le
fueron designadas por la persona titular de la Direcciéon de la Unidad Médica, para su
atencion y control.
PERIODICO OFICIAL
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3 Unidad Médica de Primer Nivel de Recibe informacion, se entera del nimero de familias que le fueron designadas para su
Atencion/Personal Médico General o | atencion y control en la Consulta Externa General con Enfoque Familiar. Espera que se
Médico Especialista en Medicina presente la o el paciente para su atencion.

Familiar .
Se conecta con la actividad No. 19.

4 Paciente y/o persona acompafante Viene del procedimiento de Atencién Médica en Consulta Externa General a

Pacientes en Unidades Médicas del ISSEMYM.
En la fecha programada acude a su Unidad Médica de adscripcion y entrega al personal
de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal asignado identificacién institucional
vigente, formato de “Asignacion de personal Médico General o Médico Especialista en
Medicina Familiar” y ticket de cita para Consulta Médica con Enfoque Familiar.

5 Unidad Médica de Primer Nivel de Atiende a la o al paciente y, en su caso persona acompanante, recibe la identificacion
Atencién/ Personal de Trabajo institucional vigente, formato de “Asignacién de personal Médico General o Médico
Social, Relaciones Publicas o Especialista en Medicina Familiar” y ticket de cita para Consulta Médica con Enfoque
personal asignado Familiar, corrobora identidad contra la identificacion, verifica la vigencia de derechos en

sistema y determina:
¢La o el paciente esta vigente en el sistema de vigencia de derechos?
6 Unidad Médica de Primer Nivel de La o el paciente no esta vigente en el sistema de vigencia de derechos.
Atencién/ Personal de Trabajo . 3 L. X . .
Social, Relaciones Publicas o Se comunica via teIefonlga al Depa.rt.ame'ntp de Vlg.enma.de Derech.os,.proporcwna clave
personal asignado ISSEMYM de la o del paciente, solicita codigo de vigencia y determina:
¢,Obtuvo cédigo de vigencia de la o del paciente?

7 Unidad Médica de Primer Nivel de No obtuvo cédigo de vigencia de la o del paciente.

Atencion/ Personal de Trabajo . " .

Social, Relaciones Publicas o Informg alaoal pagentg Yy, €N su caso persona acompa.nant(.a quenose gncqentra vigente

personal asignado en el sistema de vigencia de derechos y le devuelve su identificacion institucional, formato
de “Asignacion de personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar”
y el ticket de cita para consulta. Informa que debera acudir a la Unidad u Oficina de
Atencion al Derechohabiente para realizar el tramite correspondiente a la regularizacién
de la vigencia de derechos.

8 Paciente y/o persona acompafante Recibe informacion, se entera que no se encuentra vigente en el sistema de vigencia de
derechos, recibe su identificacion institucional, formato de “Asignaciéon del personal
Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar” y el ticket de cita para
consulta, se retira y en su caso acude a la Unidad u Oficina de Atencion al
Derechohabiente para realizar el tramite correspondiente a la regularizacion de la vigencia
de derechos.

Se conecta con el procedimiento inherente a la “Regularizacion de la Vigencia de
Derechos”.
9 Unidad Médica de Primer Nivel de Viene de la actividad No. 5.

Atencion/ Personal de Trabajo . ; L. . . .

Social, Relaciones Publicas o La o el paciente si esta vigente en el sistema de vigencia de derechos.

personal asignado Corrobora en la agenda médica programada la cita médica con Enfoque Familiar, registra
su asistencia en el Expediente Clinico Electrénico para conocimiento del personal de
Enfermeria del area de Somatometria y Signos Vitales, le devuelve ticket de cita,
identificacion institucional y formato de “Asignacién del personal Médico General o Médico
Especialista en Medicina Familiar”, le indica pasar a Archivo Clinico para la apertura del
Expediente de Salud Familiar.

10 Paciente y/o persona acompafante Recibe ticket de cita, identificacién institucional, formato de “Asignaciéon del personal
Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar” e indicacion, se entera,
resguarda ticket y acude al Archivo Clinico y entrega el formato.

11 Unidad Médica de Primer Nivel de Recibe el formato “Asignacion del personal Médico General o Médico Especialista en
Atencion/ Personal de Archivo Medicina Familiar”, se entera, resguarda y solicita a la o al paciente, o en su caso, a la
Clinico o personal designado persona acompafiante el nombre completo de cada uno de los integrantes de su familia y

le indica que pase al area de Somatometria y Signos Vitales.

Procede a realizar la apertura del Expediente de Salud Familiar.

Se conecta con el procedimiento inherente al “Préstamo y Resguardo de
Expedientes Clinicos para la Atencion Médica en Consulta Externa”.

12 Paciente y/o persona acompafnante Recibe indicacion, se entera, proporciona el nombre completo de cada uno de los
integrantes de su familia, pasa a la sala de espera y aguarda a que lo llame el personal
del area de Somatometria y Signos Vitales.

edomex.gob.mx
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13 Unidad Médica de Primer Nivel de Verifica en el Expediente Clinico Electronico la llegada de la o del paciente y le llama por
Atencion/ Personal de Enfermeria su nombre para la toma de somatometria y signos vitales.
del Area de Somatometria y Signos
Vitales

14 Paciente y/o persona acompafante Escucha su nombre, ingresa al area de Somatometria y Signos Vitales y espera
indicaciones.

15 Unidad Médica de Primer Nivel de Recibe a la o al paciente y en su caso, a la persona acompanante, le solicita su
Atencion/ Personal de Enfermeria identificacion institucional vigente, corrobora identidad y devuelve, realiza toma de
del Area de Somatometria y Signos somatometria y signos vitales, los registra en el Expediente Clinico Electronico e indica
Vitales que pase a la sala de espera y aguarde a que la o lo llame el personal Médico Genera o

Médico Especialista en Medicina Familiar.

16 Paciente y/o persona acompafante Recibe la identificacion institucional vigente e indicaciones, se entera, pasa a sala de
espera y aguarda a que la o lo llame el personal Médico General o Médico Especialista
en Medicina Familiar.

17 Unidad Médica de Primer Nivel de Revisa el Expediente Clinico Electrénico, identifica pacientes activos y llama a la o al

Atencion/ Personal Médico General paciente por su nombre de acuerdo con la programacion de cita.

0 Médico Especialista en Medicina

Familiar

18 Paciente y/o persona acompafante Escucha su nombre, ingresa al consultorio médico y espera indicaciones del personal
Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar.

19 Unidad Médica de Primer Nivel de Recibe a la o al paciente y, en su caso, a la persona acompariante, solicita su identificacién

Atencion/ Personal Médico General institucional vigente, corrobora identidad y devuelve, revisa en el Expediente de Salud

o0 Médico Especialista en Medicina Familiar el Expediente Clinico de la o del paciente y determina:

Familiar
¢Es consulta de primera vez o consulta subsecuente?

20 Unidad Médica de Primer Nivel de Es consulta de primera vez.

Atencion/ Personal Médico General e , . . . L

o Médico Especialista en Medicina Elabora la HIStOI’lla Clinica General q§ la o“dellpamen.t.e y"Ia |n.te.gra al Expedlepte Cinico;

Familiar extrae del Expediente de Salud Familiar la “Hoja Familiar”, solicita a la o al paciente y, en
su caso, persona acompanante los datos de los integrantes de la familia y los registra en
el apartado correspondiente, interroga sobre la condicion de salud patoldgica, decide la
temporalidad de la siguiente consulta, la registra en el Expediente Clinico Electrénico y
en la “Nota de Evolucién”, imprime y la integra en el Expediente Clinico, informa el periodo
de la préxima consulta e indica que acuda con el personal de Trabajo Social, Relaciones
Publicas o personal asignado para que agende su consulta médica.

21 Paciente y/o persona acompafante Recibe informacion del periodo de la préxima cita, se entera, acude con el personal de
Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal asignado en el médulo correspondiente
para agendar cita para la proxima Consulta Médica con Enfoque Familiar y entrega
identificacion institucional.

22 Unidad Médica de Primer Nivel de Atiende a la o al paciente y, en su caso, persona acompafante, recibe identificacién
Atencion/ Personal de Trabajo institucional, revisa en el Expediente Clinico Electrénico la temporalidad de la siguiente
Social, Relaciones Publicas o consulta sugerida por el personal Médico General o Médico Especialista en Medicina
personal asignado Familiar, registra cita en la agenda médica programada en la fecha disponible, imprime

ticket de cita médica, entrega e informa que se presente 20 minutos antes de la hora
sefialada.

23 Paciente y/o persona acompafante Recibe ticket de cita para consulta médica e informacion para la siguiente consulta, se
entera, se retira y en la fecha programada para su cita, acude con el personal de Trabajo
Social, Relaciones Publicas o personal asignado en el médulo correspondiente, entrega
la identificacion institucional vigente y ticket de cita médica con Enfoque Familiar.

Se conecta con la actividad No. 5.

24 Unidad Médica de Primer Nivel de Viene de la actividad No. 19.

Atencién/ Personal Médico General

o Médico Especialista en Medicina Es consulta subsecuente.

Familiar Extrae del Expediente de Salud Familiar la “Hoja Familiar’ la revisa y continua el
interrogatorio sobre la condicion de salud patoldgica, concluido el interrogatorio obtiene el
total de la ponderacién de riesgo que presenta la familia y determina:
¢La calificacion del riesgo familiar es baja, moderada o alta?

25 Unidad Médica de Primer Nivel de La calificacion del riesgo familiar es alta.

Atencion/ Personal Médico General . .

Informa a la o al paciente y, en su caso, persona acompafante que, de acuerdo con la
evaluacion realizada, obtuvo una calificacion de riesgo familiar alta (8 a 13), la registra en
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o Médico Especialista en Medicina
Familiar

la “Nota de Evolucién”, asi como el periodo de la consulta de seguimiento preventivo y la
integra en el Expediente Clinico, asimismo registra en el Expediente Clinico Electrénico
el periodo de la consulta dentro de un mes y le indica pasar con el personal de Trabajo
Social, Relaciones Publicas o personal asignado, para que le agende cita.

Describe en el familiograma de la ““Hoja Familiar” los factores condicionantes de riesgo
y el contexto biopsicosocial de la familia en estudio, integra la hoja al Expediente de Salud
Familiar y resguarda.

26

Paciente y/o persona acompafante

Recibe informacion, se entera que la calificacion del riesgo familiar es alta, y que debe
agendar cita de seguimiento preventivo dentro de un mes, se retira y pasa con el Personal
de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal asignado, para agendar su cita y
entrega identificacion institucional.

Se conecta con la actividad No. 31.

27

Unidad Médica de Primer Nivel de

Atencion/ Personal Médico General
o0 Médico Especialista en Medicina
Familiar

Viene de la actividad No. 23.
La calificacion del riesgo familiar es moderada.

Informa a la o al paciente y, en su caso, persona acompafiante que, de acuerdo con la
evaluacion realizada, obtuvo una calificacién de riesgo familiar moderada (4 a 7), la
registra en la “Nota de Evolucién”, asi como el periodo de la consulta de seguimiento
preventivo y la integra en el Expediente Clinico. Registra en el Expediente Clinico
Electronico el periodo de la consulta dentro de 3 meses y le indica pasar con el personal
de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal asignado, para que le agende cita.

Describe en el familiograma, de la “Hoja Familiar”, los factores condicionantes de riesgo
y el contexto biopsicosocial de la familia en estudio e integra la hoja al Expediente de
Salud Familiar.

28

Paciente y/o persona acompafiante

Recibe informacién, se entera que obtuvo una calificacion de riesgo familiar moderada y
de la cita de seguimiento preventivo dentro de 3 meses se retira y pasa con el personal
de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal asignado, para que le agende cita,
entrega identificacion institucional.

Se conecta con la actividad No. 31.

29

Unidad Médica de Primer Nivel de

Atencion/ Personal Médico General
o Médico Especialista en Medicina
Familiar

Viene de la actividad No. 23.
La calificacion del riesgo familiar es baja.

Informa a la o al paciente y, en su caso, persona acompafante que, de acuerdo con la
evaluacion realizada, obtuvo una calificacién de riesgo familiar baja (0 a 3), la registra en
la “Nota de Evolucién”, asi como el periodo de la consulta de seguimiento preventivo y la
integra en el Expediente Clinico, registra en el Expediente Clinico Electrénico el periodo
de la consulta dentro de 6 meses y le indica pasar con el Personal de Trabajo Social,
Relaciones Publicas o personal asignado, para que le agende cita. Describe en el
familiograma de la “Hoja Familiar” los factores condicionantes de riesgo y el contexto
biopsicosocial de la familia en estudio e integra la hoja al Expediente de Salud Familiar.

30

Paciente y/o persona acompafante

Recibe informacioén, se entera que obtuvo una calificaciéon de riesgo familiar baja y de la
cita de seguimiento preventivo dentro de 6 meses, se retira, se dirige con el personal de
Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal asignado para que le agende cita y
entrega identificacion institucional.

31

Unidad Médica de Primer Nivel de
Atencién/ Personal de Trabajo
Social, Relaciones Publicas o
personal asignado

Viene de las actividades No. 26, 28 y 30 segun sea el caso.

Atiende a la o al paciente y, en su caso, a la persona acompafiante, recibe identificacion
institucional, corrobora identidad y devuelve, revisa la temporalidad de la cita de
seguimiento preventivo en consulta externa general sugerida por el personal médico en
el Expediente Clinico Electrénico, registra cita dentro del periodo de un mes, 3 meses, o
6 meses segun corresponda en la agenda médica programada, imprime ticket de cita
médica, entrega e informa que se presente 20 minutos antes de la hora sefialada a la o
al paciente y, en su caso, a la persona acompafante.

32

Paciente y/o persona acompafante

Recibe identificacion institucional, ticket de cita médica en Consulta Externa General e
informacion para la siguiente consulta, se entera, se retira y en la fecha programada para
su cita, acude con el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal asignado
en el médulo correspondiente, entrega la identificacion institucional vigente y ticket de cita
médica.

Se conecta con el procedimiento “Atencion Médica en Consulta Externa General a
Pacientes del ISSEMYM”.
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DIAGRAMACION:

PROCEDIMIENTO: ATENCION MEDICA EN CONSULTA EXTERNA CON ENFOQUE FAMILIAR A PACIENTES EN UNIDADES MEDICAS DEL ISSEMYM

- UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE
UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE | \ e\ cION/ PERSONAL DE ENFERMERIA

ATENCION/ PERSONAL DE ARCHIVO i,
¢ DE AREA DE SOMATOMETRIA Y SIGNOS
CLINICO O PERSONAL DESIGNADO VITALES

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE

ATENCION/ PERSONAL DE TRABAJO

SOCIAL, RELACIONES PUBLICAS Y/ O
PERSONAL ASIGNADO

UNIDAD ME_DICA DE PRIMER NIVEL DE
ATENCION/ PERSONAL MEDICO
GENERAL O MEDICO ESPECIALISTA EN
MEDICINA FAMILIAR

DIRECCION DE LA UNIDAD MEDICA DE
PRIMER NIVEL DE ATENCION/ TITULAR

PACIENTE Y/O
PERSONA ACOMPANANTE

Q

CON BASE EN LOS LINEAMIENTOS DE
LOS  SERVICIOS ~ DE  SALUD
INTEGRALES Y DE CALIDAD CON
ENFOQUE FAMILIAR DE ACUERDO
CON EL CENSO NOMINAL DE > 2
DERECHOHABIENTES ADSCRITOS A
LA UNIDAD MEDICA, DESIGNA
NUMERO DE FAMILIAS AL PERSONAL

VIENE DEL
PROCEDIMIENTO DE

MEDICO DE CONSULTA EXTERNA
GENERAL PARA LA  ATENCION
INTEGRAL CON ENFOQUE FAMILIAR
E INFORMA PARA EL SEGUIMIENTO
CORRESPONDIENTE.

RECIBE INFORMACION, SE ENTERA
DEL NUMERO DE  FAMILIAS
DESIGNADAS, REGISTRA LOS DATOS

REFERENTES AL NUCLEO FAMILIAR
EN EL CENSO NOMINAL, EL NUMERO

> 3

CONSULTA  EXTERNA
GENERAL A PACIENTES
DEL ISSEMYM.

!

D A O AE prmenon RECIBE_INFORMACION, SE_ENTERA
DT UAR BE LA BIRECCION BE L DEL NUMERO DE FAMILIAS QUE LE
UNIDAD MEDICA, PARA SU ATENCION FUERON DESIGNADAS PARA U
Voo ATENCION Y CONTROL EN LA
CONSULTA  EXTERNA _ GENERAL.
PRESENT

S JUE SE PRESENTE LA 0 EL ACUDE A LA UNIDAD MEDICA DE

ADSCRIPCION QuE LE

CORRESPONDE, SE PRESENTA Y

ENTREGA LA IDENTIFICACION

INSTITUCIONAL  VIGENTE,  EL

FORMATO ~ ‘ASIGNACION  DE

PERSONAL MEDICO GENERAL O

MEDICO ESPECILISTA EN MEDICINA

FAMILIAR™ Y TICKET DE CITA MEDICA.

Q‘
ATIENDE, RECIBE IDENTIFICACION
INSTITUCIONAL VIEGENTE, TICKET DE
CITA Y FORMATO “ASIGNACION DE
PERSONAL MEDICO GENERAL O
MEDICO ESPECIALISTA EN MEDICINA
FAMILIAR’, VERIFICA LA VIGENCIA
DE_DERECHOS EN SISTEMA Y
DETERMINA:

SE COMUNICA AL DEPARTAMENTO
DE VIGENCIA DE  DERECHOS,
CORROBORA LA VIGENCIA OBTIENE
INFORMACION Y DETERMINA!

NO

Q

INFORMA QUE NO SE ENCUENTRA
VIGENTE EN EL SISTEMA DE VIGENCIA
DE DERECHOS, LE ENTREGA
IDENTIFICACION ~ INSTITUCIONAL, -
FORMATO “ASIGNACION DE[J e
PERSONAL MEDICO GENERAL O

MEDICO ESPECIALISTA EN MEDICINA
FAMILIAR" Y EL TICKET DE CITA
MEDICA. INFORMA QUE DEBERA
ACUDIR A LA UNIDAD U OFICINA DE
ATENCION AL DERECHOHABIENTE
PARA REALIZAR EL  TRAMITE
CORRESPONDIENTE A LA
REGULARIZACION DE LA VIGENCIA
DE DERECHOS

RECIBE INFORMACION, SE ENTERA
QUE NO SE ENCUENTRA VIGENTE EN
SISTEMA, RECIBE IDENTIFICACION
INSTITUCIONAL, FORMATO
"ASIGNACION DE PERSONAL MEDICO
GENERAL O MEDICO ESPECIALISTA
EN MEDICINA FAMILAR" Y EL TICKET
DE CITA, SE RETIRA Y EN SU CASO
ACUDE A LA UNIDAD U OFICINA DE
ATENCION AL DERECHOHABIENTE.

L

SE CONECTA CON EL
PROCEDIMIENTO ~ INHERENTE

VIGENCIA DE DERECHOS.
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PROCEDIMIENTO: ATENCION MEDICA EN CONSULTA EXTERNA CON ENFOQUE FAMILIAR A PACIENTES EN UNIDADES MEDICAS DEL ISSEMYM

DIRECCION DE LA UNIDAD MEDICA DE
PRIMER NIVEL DE ATENCION/ TITULAR

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE
ATENCION/ PERSONAL DE TRABAJO
SOCIAL, RELACIONES PUBLICAS Y/ O

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE
ATENCION[ PERSONAL MEDICO
GENERAL O MEDICO ESPECIALISTA EN

PACIENTE Y/O
PERSONA ACOMPANANTE

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE
ATENCION/ PERSONAL DE ARCHIVO
CLINICO O PERSONAL DESIGNADO

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE
ATENCION/ PERSONAL DE ENFERMERIA
DE AREA DE SOMATOMETRIA Y SIGNOS

PERSONAL ASIGNADO MEDICINA FAMILIAR VITALES
CORROBORA EN LA  AGENDA
MEDICA PROGRAMADA LA CITA CON
ENFOQUE FAMILIAR, REGISTRA LA
ASISTENCIA EN EL EXPEDIENTE
CLINICO ELECTRONICO, LE o
DEVUELVE  TICKET DE  CITA, > 0
IDENTIFICACION  INSTITUCIONAL Y
FORMATO ~ "ASIGNACION  DEL
PERSOMAL MEDICO GENERAL' E RECIBE  TICKET  DE _ CITA
INDICA PASAR A ARCHIVO CLINICO Y 'DERNJLFT'%"C@ “AS‘I’:;SNTATCU‘S;‘DNCL: »( 1
POSTERIORMENTE A LA SALA PARA FERSONAL MEDICO. OENERAL" E
LA TOMA DE SIGNOS VITALES.
INDICACION.SE ENTERA ACUDE Y
ENTREGA EL FORMATO. RECIBE FORMATO *ASIGNACION DEL
PERSONAL MEDICO GENERAL', SE
ENTERA, RESGUARDA Y SOLICITA EL
NOMBRE COMPLETO DE CADA
INTEGRANTE DE LA FAMILIA E
INDICA QUE PASE AL AREA DE
< SOMATOMETRIA Y SIGNOS VITALES.
PROCEDE A REALIZAR LA APERTURA
DEL EXPEDIENTE DE  SALUD
RECIBE INDICACION, SE ENTERA, FAMILIAR.
PROPORCIONA LA~ INFORMACION
SOLICITADA, PASA A LA SALA DE *
ESPERA Y AGUARDA QUE LA O LO
LLAMEN
PROCEDIMIENTO  INHERENTE
AL PRESTAMO Y RESGUARDD
EN CONSULTA EXTERNA.
{13

VERIFICA EN EL  EXPEDIENTE
CLINICO ELECTRONICO LA LLEGADA
DE LA O DEL DERECHOHABIENTE Y

O

ESCUCHA SU NOMBRE, INGRESA AL
AREA DE SOMATOMETRIA Y SIGNOS
VITALES Y ESPERA INDICACIONES.

LE LLAMA POR SU NOMBRE.

Q

REVISA EL EXPEDIENTE CLINICO
ELECTRONICO, IDENTIFICA Y LLAMA
POR SU NOMBRE DE ACUERDO CON
LA PROGRAMACION DE CITA

RECIBE, SOLICITA IDENTIFICACION
El

INSTITUCIONAL VIGENTE,
CORROBORA IDENTIDAD Y
DEVUELVE, REALIZA TOMA DE|

SOMATOMETRIA Y SIGNOS VITALES,
LOS REGISTRA EN EL EXPEDIENTE|
CLINICO ELECTRONICO E INDICA QUE
AGUARDE EN LA SALA DE ESPERA A
QUE LO LLAME EL PERSONA MEDICO
GENERAL.

H=
A

RECIBE LA IDENTIFICACION
INSTITUCIONAL VIGENTE E
INDICACIONES, PASA A SALA DE
ESPERA Y AGUARDA QUE LA O LO
LLAMEN

{18

@47

RECIBE, SOLICITA IDENTIFICACION
INSTITUCIONAL, VERIFICA IDENTIDAD
Y DEVUELVE, REVISA EL
EXPEDIENTE DE SALUD FAMILIAR EL
EXPEDIENTE CLINICO Y DETRMINA:

SUBSECUENTE

PRIMERA VEZ O
SUBSECUENTE?,

PRIMERA
VEZ

ESCUCHA SU NOMBRE E INGRESA AL
CONSULTORIO MEDICO.
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PROCEDIMIENTO: ATENCION MEDICA EN CONSULTA EXTERNA CON ENFOQUE FAMILIAR A PACIENTES EN UNIDADES MEDICAS DEL ISSEMYM

DIRECCION DE LA UNIDAD MEDICA DE
PRIMER NIVEL DE ATENCION/ TITULAR

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE

ATENCION/ PERSONAL DE TRABAJO

SOCIAL, RELACIONES PUBLICAS Y/O
PERSONAL ASIGNADO

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE
ATENCION/,PERSONAL MEDICO
GENERAL O MEDICO ESPECIALISTA EN
MEDICINA FAMILIAR

PACIENTE Y/O
PERSONA ACOMPANANTE

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE
ATENCION/ PERSONAL DE ARCHIVO
CLINICO O PERSONAL DESIGNADO

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE
ATENCION/ PERSONAL DE ENFERMERIA
DE AREA DE SOMATOMETRIA Y SIGNOS

VITALES

22 )

ELABORA  HISTORIA  CLINICA
GENERAL DE LA O DEL PACIENTE,
INTEGRA AL EXPEDIENTE CLINICO;
EXTRAE DEL EXPEDIENTE DE SALUD
FAMILIAR LA “HOJA FAMILIAR"
SOLICITA LOS DATOS DE LOS
INTEGRANTES DE LA FAMILIA Y
REGISTRA, INTERROGA SOBRE LA

CONDICION DE SALUD PATOLOGICA,
DECIDE LA TEMPORALIDAD DE LA
SIGUIENTE CONSULTA, LA REGISTRA
EN EL EXPEDIENTE  CLINICO
ELECTRONICO Y EN LA *NOTA DE
EVOLUCION" IMPRIME E INTEGRA EN
EL EXPEDIENTE CLINICO, INFORMA
EL PERIODO DE LA PROXIMA
CONSULTA E INDICA QUE ACUDA A
AGENDAR SU CONSULTA MEDICA

»{ 21

RECIBE INFORMACION DEL PERIODO
DE LA PROXIMA CITA, SE RETIRA Y

Ui AL ODUI
CORRESPONDIENTE PARA AGENDAR
CITA MEDICA.

ATIENDE, RECIBE IDENTIFICACION
INSTITUCIONAL,  REVISA EN EL
EXPEDIENTE CLINICO ELECTRONICO
LA TEMPORALIDAD DE LA SIGUIENTE

CONSULTA, AGENDA CITA, IMPRIME
TICKET DE CITA MEDICA, ENTREGA E
INFORMA QUE SE PRESENTE 20
MINUTOS ANTES DE LA HORA
SENALADA.

EXTRAE DEL EXPEDIENTE DE SALUD

FAMILIAR LA HOJA FAMILIAR,
REVISA Y  CONTINUA  EL
INTERROGATORIO ~ SOBRE LA

CONDICION DE SALUD PATOLOGICA,
CONCLUIDO ESTE, OBTIENE EL
TOTAL DE LA PONDERACION DE
RIESGO FAMILIAR Y DETERMINA:

MODERADA BAJA

INFORMA LA CALIFICACION  DE|
RIESGO  FAMILIAR  ALTA, LA
REGISTRA EN LA °NOTA DE
EVOLUCION", ASI COMO EL PERIODO
DE LA CONSULTA DE SEGUIMIENTO
PREVENTIVO Y LA INTEGRA EN EL
EXPEDIENTE  CLINICO,  ASIMISMO
REGISTRA EN EL  EXPEDIENTE|
CLINICO ELECTRONICO EL PERIODO

»(23)

RECIBE TICKET DE CITA MEDICA E
INFORMACION PARA LA SIGUIENTE
CONSULTA Y SE RETIRA. EN LA
FECHA PROGRAMADA, ACUDE Y
ENTREGA LA IDENTIFICACION
INSTITUCIONAL VIGENTE Y TICKET
DE CITA MEDICA

DE LA CONSULTA DENTRO DE UN
MES Y LE INDICA AGENDE CITA.

DESCRIBE EN EL FAMILIOGRAMA DE|
LA “HOJA FAMILIAR" LOS FACTORES|
CONDICIONANTES DE RIESGO E
INTEGRA LA HOJA AL EXPEDIENTE
DE SALUD FAMILIAR Y RESGUARDA.

—b@

INFORMA LA  CALIFICACION DE
RIESGO MODERADA, LA REGISTRA
EN LA “NOTA DE EVOLUCION', ASI
COMO EL PERIODO DE LA CONSULTA
DE  SEGUIMIENTO  PREVENTIVO;
REGISTRA EN EL EXPEDIENTE
CLINICO ELECTRONICO EL PERIODO
DE LA CONSULTA DENTRO DE 3
MESES E INDICA QUE PASE CON EL

{26

RECIBE INFORMACION, SE ENTERA
DE LA CALIFICACION DE RIESGO
FAMILIAR ALTA Y DE LA CITA DE
SEGUIMIENTO PREVENTIVO DENTRO
DE UN MESES, SE RETIRA Y PASA AL
MODULO CORRESPONDIENTE PARA
AGENDAR CITA.

PERSONAL DE TRABAJO SOCIAL,
RELACIONES PUBLICAS O PERSONAL
ASIGNADO PARA QUE LE AGENDE

DESCRIBE EN LA HOJA FAMILIAR
LOS FACTORES CONDICIONANTES
DE RESGO E INTEGRA AL
EXPEDIENTE DE SALUD FAMILIAR

{28

RECIBE INFORMACION, SE ENTERA
QUE OBTUVO UNA CALIFICACION DE
RIESGO FAMILIAR MODERADA Y DE
LA CTA DE  SEGUIMIENTO
PREVENTIVO DENTRO DE 3 MESES,
SE RETIRA Y PASA AL MODULO
CORRESPONDIENTE PARA AGENDAR
CITA.
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PROCEDIMIENTO: ATENCION MEDICA EN CONSULTA EXTERNA CON ENFOQUE FAMILIAR A PACIENTES EN UNIDADES MEDICAS DEL ISSEMYM

DIRECCION DE LA UNIDAD MEDICA DE
PRIMER NIVEL DE ATENCION/ TITULAR

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE

ATENCION/ PERSONAL DE TRABAJO
SOCIAL, RELACIONES PUBLICAS Y/ O
PERSONAL ASIGNADO

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE
ATENCION/ PERSONAL MEDICO
GENERAL O MEDICO ESPECIALISTA EN
MEDICINA FAMILIAR

PACIENTE Y/ O
PERSONA ACOMPANANTE

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE
ATENCION/ PERSONAL DE ARCHIVO
CLINICO O PERSONAL DESIGNADO

UNIDAD MEDICA DE PRIMER NIVEL DE
ATENCION/ PERSONAL DE ENFERMERIA}
DE AREA DE SOMATOMETRIA Y SIGNOS|

VITALES

&/

CALIFICACION  DE

INFORMA LA

SEGUIMIENTO PREVENTIVO; REGISTRA
N EXPEDIENTE  CLINICO
ELECTRONICO EL PERIODO DE LA

CONSULTA DENTRO DE 6 MESES E
INDICA QUE PASE CON EL PERSONAL
DE TRABAJO SOCIAL, RELACIONES
PUBLICAS O PERSONAL ASIGNADO
PARA QUE LE AGENDE CITA.

DESCRIBE EN LA HOJA FAMILIAR LOS
FACTORES  CONDICIONANTES  DE
RIESGO E INTEGRA AL EXPEDIENTE DE
SALUD FAMILIAR

»( 30

RECIBE_INFORMACION, SE ENTERA
QUE OBTUVO UNA CALIFICACION DE
RIESGO FAMILIAR BAJA Y DE LA CITA
DE _ SEGUIMIENTO  PREVENTIVO
DENTRO DE 6 MESES, SE RETIRA Y
PASA MODULO
CORRESPONDIENTE PARA AGENDAR
CITA.

ATIENDE, RECIBE LA IDENTIFICACION
INSTITUCIONAL, REVISA LA
TEMPORALIDAD DE LA CITA DE
SEGUIMIENTO SUGERIDA, REGISTRA
CITA DENTRO DEL PERIODO DE UN
MES, 3 MESES O 6 MESES, SEGUN

CORRESPONDA, EN LA AGENDA
PROGRAMADA,  IMPRIME
TICKET DE CITA MEDICA, ENTREGA E
INFORMA QUE DEBE PRESENTARSE
20 MINUTOS ANTES DE LA HORA DE
LA CITA Y DEVUELVE
IDENTIFICACION INSTITUCIONAL

@

IDENTIFICACION
INSTITUCIONAL Y TICKET DE CITA
MEDICA Y SE RETIRA. EN LA FECHA
PROGRAMADA PARA SU CITA, ACUDE
AL MODULO CORRESPONDIENTE Y
ENTREGA TICKET DE CITA MEDICA E
IDENTIFICACION INSTITUCIONAL

SE CONECTA GCON EL

EXTERNA  CENERAL A
PACIENTES DEL ISSEMYM.

-

FIN

FORMATOS E INSTRUCTIVOS:

— Asignacién del Personal Médico General o Médico Especialista en Medicina Familiar

El formato “Hoja Familiar” se genera del Expediente Clinico Electrénico o de la base de datos interna
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FORMATO: ASIGNACION DEL PERSONAL MEDICO GENERAL O MEDICO ESPECIALISTA
EN MEDICINA FAMILIAR (14 000 00L/140/24)

SOMERNG DEL » -
o] 755 | WuiicS« | OFICIALIA MAYOR | Issemym
- iFlpoder deseni : s Coordinacion-de-Servicios-de-Saludl
ASIGNACION-DEL-PERSONAL-MEDICO-GENERAL-O-MEDICO-ESPECIALISTA-EN-MEDICINA-FAMILIARE n
1/ NOMBRE-COMPLETO-DE-LA-UNIDAD-MEDICA™T 2/-CLUESH ol
3/-NOMBRE-COMPLETO-DEL-MEDICO-O-DE-LA-MEDICA T af TURNO 5/-NUM_-DE-CONSULTORIO-MEDICO1 o}
&/-NOMBRE-COMPLETO-DE-LA-FAMILIA T 7/-CLAVE-ISSEMYM: 1 ol

&/-ELABORO-Y-ENTREGOT 4]
PERSONAL-DEL-AREA-DE-TRABAIO-SOCIAL,-1
RELACIONES-PUBLICAS-D-ASIGNADOR

NOMBRE-COMPLETO-Y-FIRMAR o}

14-000-00L/140/241

Instructivo para llenar el formato: Asignacion del personal médico general o médico especialista en medicina familiar.

Objetivo: Proporcionar la informacién sobre la asignacién del médico o de la médica que otorgara la atencién médica con Enfoque
Familiar.

Distribucion y destinatario: El formato se genera en original y se integra al Expediente de Salud Familiar.

Clave: 14 000 00L/140/00.

Nuam. Concepto Descripcion
1 NOMBRE COMPLETO DE LA UNIDAD MEDICA Anota_r' el ljo_mbre completo de la Unidad Médica que otorga la
atencion médica.
Registrar la Clave Unica de Establecimientos de Salud (CLUES) de la
2 CLUES ; o .
unidad médica, segun corresponda.
3 NOMBRE COMPLETO DEL MEDICO O DE LA Escribir nombre(s), apellido paterno y apellido materno del médico o
MEDICA de la médica, que otorgara la atencion médica con Enfoque Familiar.
Anotar el turno en que se otorgara la atenciéon médica.
4 TURNO . .
Ejemplo: vespertino.
5 NUM. DE CONSULTORIO MEDICO Ez%i;gar el nimero de consultorio en el que se otorgara la atencién
Escribir el nombre de la familia derechohabiente.
6 NOMBRE DE LA FAMILIA .
Ejemplo: Hernandez Guadarrama.
7 CLAVE ISSEMYM Anotar la _clave de afiliacion al ISSEMYM de la persona
derechohabiente.
] . Escribir nombre(s), apellido paterno, apellido materno y asentar la
8 ELABORO Y ENTREGO firma autdgrafa del personal del area de Trabajo Social, Relaciones
Publicas o asignado, que elabora y entrega el formato.
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Edicion: Primera
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DEL SERVICIO DE Focha: Seotiembre de 2004
CONSULTA EXTERNA DEL ISSEMYM echa: eptiembre de
Cédigo: 207C0401400000L/03

PROCEDIMIENTO:

ATENCION MEDICA EN CONSULTA EXTERNA DE ESPECIALIDAD A PACIENTES EN UNIDADES MEDICAS DEL ISSEMYM.

OBJETIVO:

Coadyuvar en el diagnostico y tratamiento de la enfermedad que le aqueja a la o al paciente referido o que requiere interconsulta, mediante
la atencién médica en consulta externa de especialidad a pacientes en Unidades Médicas del ISSEMYM.

REFERENCIAS:

Ley General de Salud, Titulo Tercero: Prestacion de los Servicios de Salud, Capitulo I: Disposiciones Generales, Ley General de
Salud, Titulo Tercero: Prestacion de los Servicios de Salud, Capitulo I: Disposiciones Generales, Articulos 24, Fraccion |y 27 Bis,
Fraccion IV, VI, VII, VIII, XI, Capitulo II: Atencion médica, Articulos 32 y 33, Capitulo Ill: Prestadores de Servicios de la Salud,
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Gobierno”, 27 de mayo de 2021.

Oficio niumero 23400000L-0680/2024, emitido por la Oficialia Mayor en el que se envia la codificacion estructural preliminar que
correspondera al organismo descentralizado Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios, de fecha 1 de abiril
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DEFINICIONES:

Atencién Médica:

Consulta Externa:

Educacion para la Salud:

Enfermedad:

Estudios Auxiliares de

Diagnéstico:

Expediente Clinico:

Interconsulta:

Nota de Evolucion:

Paciente:

Persona Acompanante:

Personal Médico
Especialista:

Referencia y
Contrarreferencia:

Unidad Médica:

ISSEMYM:

Servicios de salud que se proporciona a la o al paciente para promover, prevenir y proteger su
rehabilitacion con un Enfoque Familiar y de corresponsabilidad, de acuerdo con la capacidad resolutiva
de cada uno de los tres niveles de atencion apoyados por un sistema de referencia y contrarreferencia.

Atencién médica general o especializada que se otorga al paciente ambulatorio, en un consultorio de
alguna Unidad Médica del Instituto, que consiste en realizar un interrogatorio y exploracion fisica, para
integrar un diagnostico y/o dar seguimiento a una enfermedad diagnosticada previamente.

Proceso de educacion y de participacion del individuo, paciente y/o familiar, con el fin de que adquiera
los conocimientos, las actitudes y los habitos basicos para la promocién y defensa de la salud individual
y colectiva.

Alteracion fisica o mental en el individuo provocada por una lesién organica o funcional, permanente o
transitoria, causada por agentes fisicos, quimicos, bioldgicos, psicosociales y ecoldgicos que pudieran
o no imposibilitar el desempefio del trabajo o actividades de la vida diaria y que requiere de la atencion
médica para la prevencion de complicaciones, curacién o rehabilitacion.

Estudios que tienen por objeto contribuir y proporcionar informacion sobre el estado anatomico,
metabolico y funcional de 6rganos y tejidos, los cuales sirven como apoyo para complementar, facilitar
o establecer el diagnodstico y/o prondstico y realizar el seguimiento de algunas patologias, a su vez,
sus resultados brindan datos utiles para la estadistica en materia de epidemiologia y salud publica.

Conjunto unico de informacién y datos personales de un paciente, que se integra dentro de todo tipo
de establecimiento para la atencion médica, ya sea publico, social o privado, el cual, consta de
documentos escritos, graficos, imagenologicos, electronicos, magnéticos, electromagnéticos, dpticos,
magneto-opticos y de cualquier otra indole, en los cuales, el personal de salud debera hacer los
registros, anotaciones, y en su caso, constancias y certificaciones correspondientes a su intervencion
en la atencion médica del paciente, con apego a las disposiciones juridicas aplicables.

Procedimiento que permite la participacion de otro profesional de la salud en la atencién del paciente,
a solicitud del personal médico general. Se considerara como interconsulta a toda aquella consulta que
tenga relacion con el padecimiento de referencia.

Documento en el cual se registra la atencién médica otorgada a la o al paciente en los diferentes
servicios y unidades de tratamiento, de conformidad con la normatividad oficial mexicana vigente en
materia del Expediente Clinico , debiendo contener, signos vitales, evolucion y actualizacion del cuadro
clinico, resultados de examenes o resultados de auxiliares de diagndstico solicitados, confirmacién de
los diagndsticos previos y nuevos diagndsticos, asi como los cambios pertinentes al tratamiento
establecido en funcién de nuevos resultados obtenidos.

Usuario, beneficiario directo de la atencién médica.

Persona familiar o no familiar y/o representante legal que la o el paciente, en su derecho, autoriza de
forma implicita o explicita libre y voluntaria para que le asesore y en conjunto decida o, dado el caso
que su estado de salud no le permita tomar su propia decision, por si mismo, sera quien decida y
acepte en su nombre los procedimientos diagndsticos y/o terapéuticos que para la atencién de su
estado de salud le ofrezca el personal Médico Tratante.

Médica o médico con titulo y cédula profesional adscrito al ISSEMYM, autorizado legalmente para el
ejercicio de la profesion en territorio nacional; el cual concluyé un posgrado en el area de la salud para
la obtencion del grado, que se enfoca en un area especifica de la medicina o en un grupo de pacientes
con acciones dirigidas a la promocién, prevencion, diagnéstico, tratamiento y rehabilitacién para
mantener y/o recuperar su salud conforme al marco legal vigente.

Procedimiento médico-administrativo entre establecimientos para la atencién médica de los tres niveles
de atencién, para facilitar el envio-recepcién-regreso de pacientes, con el propésito de brindar atencién
médica oportuna, integral y de calidad.

Establecimiento publico, social o privado cualquiera que sea su denominacion, que tenga como
finalidad la atencién a pacientes sea que se internen o no, para fines de consulta, diagnéstico,
tratamiento y/o rehabilitacion.

Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios. Organismo Publico Descentralizado
Estatal, encargado de brindar a los derechohabientes las prestaciones que establece la Ley de
Seguridad Social para los Servidores Publicos del Estado de México y Municipios vigente, con el objeto
de preservar su salud, garantizar el ingreso econémico en la etapa de retiro del servidor publico, apoyar
la economia familiar, fortalecer la integracién familiar y su bienestar social, con calidad, humanismo y
actitud de servicio.

INSUMOS:

- Ticket de cita para consulta médica de especialidad.
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Formatos de “Referencia” o “Solicitud de Interconsulta”.

RESULTADOS:

Pacientes atendidos medicamente en consulta externa de especialidad.

INTERACCION CON OTROS PROCEDIMIENTOS:

Atencién Médica en Consulta Externa General a Pacientes en Unidades Médicas del ISSEMYM.
Procedimiento inherente a la “Regularizacién de Vigencia de Derechos”.

Procedimientos inherentes a la “Programacion de Citas de Laboratorio Clinico y a la Programacion de Citas de Estudios de
Gabinete”.

Procedimiento “Entrega de Medicamento Prescrito en Receta Médica o Recetario Colectivo de Medicamentos, dentro de Cuadro
Basico de Medicamentos Institucional”.

Procedimiento inherente a la Atencién Médica en el Servicio de Urgencias.

Procedimiento inherente a la Autorizacion y Registro de Certificados de Incapacidad Expedidos a las Personas Servidoras Publicas
Afiliadas al Régimen de Seguridad Social del ISSEMYM.

Procedimiento inherente a la Atencion Médica en el Servicio de Hospitalizacion.

Procedimiento inherente a la Atencion para el Acceso y Permanencia de Acompafantes de Pacientes Hospitalizados en Unidades
Médicas del ISSEMYM.

Referencia de Pacientes Derechohabientes entre Unidades Médicas del ISSEMYM.

Referencia de Pacientes Derechohabientes a otras Instituciones de Salud con las que tiene Convenio el ISSEMYM.
Contrarreferencia de Pacientes a su Unidad Médica de Adscripcion.

Procedimiento inherente a la Gestién de Oxigeno Domiciliario a Pacientes del ISSEMYM.

Procedimiento inherente a la “Atencion en el Servicio de Enfermeria”.

POLITICAS:

La Unidad Médica debera elaborar y mantener actualizado el directorio de los 6rganos de procuracion de justicia con los nombres,
turnos y numeros telefénicos para que el personal de Trabajo Social o Relaciones Publicas de la Unidad Médica pueda notificar los
casos en los que se sospeche su relaciéon con la comision de un hecho ilicito en la o el paciente y de ser posible antes de que sea
trasladado, en caso de requerirlo, a otra Unidad Médica.

En todo contacto con el derechohabiente usuario del servicio, el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal
asignado, personal de Enfermeria y el personal Médico General debera verificar la identidad de la o del paciente de acuerdo con lo
siguiente:

1. Solicitar identificacion institucional a la o al paciente.

2. Comparar los rasgos faciales de la o del paciente con la fotografia de la identificacion institucional.

3. Preguntar nombre completo y fecha de nacimiento.

4.  En su caso, solicitar otra identificacion oficial con fotografia para comprobar los rasgos fisicos y ratificar la identidad.

En caso de una presunta usurpacién de identidad debera retener la identificacion institucional, entregarla e informar a la persona
titular de la Direccion de la Unidad Médica, asi como suspender la atencién médica.

La persona titular de la Direccion de la Unidad Médica debera informar por escrito al Organo Interno de Control adjuntando la
identificacion institucional en términos de lo establecido en el articulo 13 de la Ley de Seguridad Social para los Servidores Publicos
del Estado de México y Municipios.

El personal Médico Especialista debera requisitar debidamente los formatos que integran el Expediente Clinico de la o del paciente,
de conformidad con la Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012 del Expediente Clinico.

El personal Médico Especialista debera registrar debidamente y sin excepcion la atencién otorgada en los formatos que integran el
Expediente Clinico de la o del paciente, escribir su nombre completo, cédula profesional y asentar su firma autografa, de
conformidad con la Norma Oficial Mexicana en materia del Expediente Clinico.

El personal Médico Especialista debera guiarse al manejo de las patologias de acuerdo con lo establecido en las guias de practica
clinica.

En caso de que no se cuente en la Unidad Médica con un area administrativa especifica para la validacion de los certificados de
incapacidad, el personal Médico Especialista que expida el “Certificado de Incapacidad” debera colocar cinta adhesiva transparente
sobre las fechas y dias de incapacidad.

Para el acceso a los servicios de atencion médica de consulta externa de especialidad, la o el paciente debera presentar su
identificacion institucional vigente que la o lo acredite como tal y en su caso tramitarla y mantenerla actualizado acorde al
Reglamento de Afiliacion del Instituto.
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En caso de que por alguna razén el Expediente Clinico Electrénico no se encuentre disponible, el personal médico y administrativo
debera utilizar los formatos impresos del Expediente Clinico y posteriormente integrarlos al Expediente Clinico Electrénico.

Las o los pacientes que requieran atencién médica de especialidad, deberan ser referidos por el personal Médico General o bien,
en caso de requerir interconsulta, deberan presentarse directamente en el médulo correspondiente y solicitar la programacion de
cita para su atencion.

La referencia a otras Instituciones de Salud con las que tenga convenio el ISSEMYM, sélo podra ser realizada por las Unidades
Médicas autorizadas por la Coordinacién de Servicios de Salud.

El personal Médico Especialista que brinde o intervenga en la consulta externa, debera registrar y elaborar el reporte diario de
actividades, asi como integrar sus informes mensuales de forma manual o electrénica.

Todo documento que se genere durante la atencién médica y que requiera de registros para la autorizacion o no autorizaciéon de
algun procedimiento, asi como la firma de la o del paciente, el personal médico debera imprimirlos del Expediente Clinico Electrénico
y una vez firmados por la o el paciente y/o acompanfante, integrarlos en el Expediente Clinico de la o del paciente. Mismo que
debera resguardarse en el Archivo Clinico de la Unidad Médica.

En caso de que la o el paciente requiera oxigeno para uso domiciliario, el personal Médico Especialista lo debera prescribir en
“Receta Médica”, indicando la dosis y la duracion del tratamiento, de acuerdo con el diagndéstico clinico de la o el paciente, con la
finalidad de que la o el paciente y, en su caso, la persona acompanante realice el tramite administrativo correspondiente.

El personal Médico Especialista de Consulta Externa de las especialidades de Cardiologia, Neumologia, Medicina Interna,
Neurologia, Neurocirugia y Geriatria sera el autorizado por la direccion de la Unidad Médica para la prescripcion del oxigeno
suplementario a domicilio.

En caso de que la o el paciente sea contrarreferido con la indicacién de oxigeno para uso domiciliario, el personal Médico
Especialista que prescribe sera el responsable de valorar la suspension de este.

El personal Médico Especialista debera registrar en la “Nota de Evolucién” del Expediente Clinico los siguientes datos del certificado
de incapacidad:

e Numero de folio.

e  Temporalidad.

e Tipo de incapacidad.

. Dias otorgados.

. Dependencia para la cual se expide el certificado correspondiente.

El Personal Médico Especialista debera requisitar debidamente el formato de “Receta Médica”, en el que se especifique con claridad
los siguientes datos:

. Nombre del medicamento.
. Dosis prescrita.

e Via de administracion.

. Cantidad requerida.

e  Tiempo de ministracion.

DESARROLLO:

Procedimiento Atencién Médica en Consulta Externa de Especialidad a Pacientes en Unidades Médicas del ISSEMYM.

UNIDAD
No. ADMINISTRATIVA/ ACTIVIDAD
PUESTO
1. Paciente y/o persona acompafante Viene de los procedimientos de “Referencia de Pacientes Derechohabientes entre
Unidades Médicas del ISSEMYM” y “Atencion Médica en Consulta Externa General
a Pacientes en Unidades Médicas del ISSEMYM” y procedimiento inherente a la
Atencion Médica en el Servicio de Hospitalizacion.
Se presenta en el médulo de la especialidad correspondiente, entrega su identificacion
institucional vigente y ticket de cita para consulta médica de especialidad al personal de
Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal asignado de la Unidad Médica.

2. Unidad Médica de Segundo y Tercer | Recibe a la o al paciente y, en su caso, persona acompafante, se entera de la solicitud,
Nivel de Atencion/ Personal de recibe identificacion institucional vigente y ticket de cita para consulta de especialidad,
Trabajo Social, Relaciones Publicas verifica identidad de la o del paciente, la vigencia de derechos en sistema y determina:

o personal asignado
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¢La o el paciente esta vigente en el sistema de vigencia de derechos?
3. Unidad Médica de Segundo y Tercer | La o el paciente no esta vigente en el sistema de vigencia de derechos.
Nivel de Atenciéon/ Personal de . ) . .
Trabajo Social, Relaciones Publicas ISe cgrrlwnlcg atl Dep?rt'?me,r:jtp sz|g.enC|a' de Betrech'os,. proporciona clave ISSEMYM de
o personal asignado a o del paciente, solicita codigo de vigencia y determina:
¢Obtuvo codigo de vigencia de la o del paciente?
4. Unidad Médica de Segundo y Tercer | No obtuvo cédigo de vigencia de la o del paciente.
Nivel de Atencion/ Personal de Inf | | . =
Trabajo Social, Relaciones Publicas nforma a la o al paciente y, en su caso, persona acompafiante que no se encuentra
o : vigente en el sistema de vigencia de derechos, le devuelve su identificacion institucional
personal asignado / - . . o T )
y ticket de cita e informa que acuda a la Unidad u Oficina de Atencion al Derechohabiente
para realizar el tramite correspondiente a la regularizacion de la vigencia de derechos.

5. Paciente y/o persona acompafante Recibe informacion, se entera que no se encuentra vigente en el sistema de vigencia de
derechos, recibe identificacion institucional y ticket de cita y se retira. En su caso, acude
a la Unidad u Oficina de Atencion al Derechohabiente para realizar el tramite
correspondiente a la regularizacion de la vigencia de derechos.

Se conecta con el procedimiento inherente a la Regularizacién de la Vigencia de
Derechos.

6. Unidad Médica de Segundo y Tercer | La o el paciente si esta vigente en sistema o se obtuvo cédigo de vigencia de

Nivel de Atenciéon/ Personal de derechos.

Trabajo Social, Relaciones Publicas - . - e

o personal asignado Corrobora en la agenda médica programada la cita médica de consulta de especialidad
por referencia o interconsulta, registra asistencia de la o del paciente en el apartado de
bienvenida del Expediente Clinico Electrénico para conocimiento del personal de
Enfermeria del area de somatometria y signos vitales, le devuelve ticket de cita e
identificacion institucional vigente, le indica pasar a la sala de espera y aguarde que la o
lo llame el personal de Enfermeria del area de somatometria y signos vitales.

7. Paciente y/o persona acompafante Recibe identificacion institucional, ticket de cita médica e indicacién, se entera, resguarda
ticket, pasa a la sala de espera y aguarda a que la o lo llame el personal de Enfermeria
del area de Somatometria y Signos Vitales.

8. Unidad Médica de Segundo y Tercer | Revisa el Expediente Clinico Electrénico, se entera de la llegada de la o del paciente y lo

Nivel de Atencion/Personal de llama por su nombre para la toma de somatometria y signos vitales.
Enfermeria del area de
Somatometria y Signos Vitales

9. Paciente y/o persona acompafante Escucha su nombre, ingresa al area de somatometria y signos vitales y espera
indicaciones.

10. Unidad Médica de Segundo y Tercer | Recibe a la o al paciente, solicita su identificacién institucional vigente, verifica identidad,
Nivel de Atencion/ Personal de y devuelve, realiza toma de somatometria y signos vitales, los registra en el Expediente
Enfermeria de Area de Clinico Electronico para el conocimiento del personal médico e indica que aguarde en la
Somatometria y Signos Vitales sala de espera a que la o lo llame el personal Médico Especialista.

Realiza las acciones de educacion en salud a la o al paciente en los tiempos de espera
de la consulta.

Se conecta con los procedimientos inherentes a la atencion en el Servicio de
Enfermeria.

11. Paciente y/o persona acompafante Recibe la identificacion institucional vigente e indicaciones, se entera, pasa a sala de
espera y aguarda a que la o lo llame el personal Médico Especialista.

12. Unidad Médica de Segundo y Tercer | Revisa el Expediente Clinico Electrénico, identifica pacientes activos y llama por su

Nivel de Atencion/Personal Médico nombre a la o al paciente de acuerdo con la programacion de la cita.
Especialista

13. Paciente y/o persona acompafante Escucha su nombre, ingresa al consultorio médico y espera indicaciones del personal
Médico Especialista.

14. Unidad Médica de Segundo y Tercer | Recibe a la o al paciente y, en su caso, persona acompanante, solicita su identificacion
Nivel de Atencién/Personal Médico institucional vigente, verifica identidad y devuelve, revisa en el Expediente Clinico
Especialista Electrénico el formato de “Referencia” o de “Solicitud de Interconsulta” y, en su caso, la

“Nota de Evolucién” y determina:
¢Es consulta de primera vez o consulta subsecuente?

15. Unidad Médica de Segundo y Tercer | Es consulta de primera vez.

Nivel de Atencién/Personal Médico . . . .
Especialista Revisa el formato de “Referencia” o la “Solicitud de Interconsulta”, se entera del motivo
de envio y de los estudios de diagndstico realizados, analiza e interpreta estos e interroga
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a la o al paciente y, en su caso, persona acompafante, registra en la “Historia Clinica
General” los datos del interrogatorio; realiza exploracion fisica e integra el probable
diagnostico clinico y los registra en la “Nota de Evolucion”. De acuerdo con el diagnéstico
clinico y el analisis de los estudios de diagnostico realizados determina:

¢La o el paciente requiere atencion médica de urgencia?

16.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

La o el paciente si requiere atencién médica de urgencia.

Informa a la o al paciente y, en su caso, persona acompafante que, de acuerdo con el
probable diagndstico clinico requiere atencion médica en el servicio de urgencias,
asimismo le informa los riesgos si no recibe en ese momento atencion, y solicita que le
informe si acepta atenderse en el servicio de urgencias.

17.

Paciente y/o persona acompafante

Recibe informacién, se entera que, de acuerdo con el diagnéstico clinico debe atenderse
en el servicio de urgencias y de los riesgos de no ser atendida o atendido en ese momento,
determina e informa su decisién al personal Médico Especialista.

18.

Personal Médico Especialista

Recibe informacion, se entera de la decisién de la o del paciente y, en su caso, persona
acompafante y determina:

¢La o el paciente y, en su caso persona acompaiante acepta la atencién médica en
el servicio de urgencias?

19.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

La o el paciente y, en su caso persona acompainante si acepta la atencion médica
en el servicio de urgencias.

Informa via telefonica al personal médico responsable del servicio de urgencias el caso
médico de la o del paciente para que sea atendida o atendido por el servicio y finaliza
llamada. Asimismo, indica a la o al paciente acuda al servicio de urgencias, o en su caso,
espere su traslado. Registra en la “Nota de Evolucién” el diagnéstico clinico, el
requerimiento de atencion médica en el servicio de urgencias y la aceptacion de la o del
paciente y, en su caso persona acompafante, imprime nota, integra al Expediente Clinico
y resguarda.

20.

Paciente y/o persona acompafante

Recibe indicacion, se entera, acude, o en su caso, espera que la o lo trasladen al servicio
de urgencias de la Unidad Médica.

Se conecta con el procedimiento inherente a la Atenciéon Médica en el Servicio de
Urgencias.

21.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

La o el paciente y, en su caso, persona acompaiante no acepta la atencion en el
servicio de urgencias.

Registra en la “Nota de Evolucion” la negativa de la o del paciente y, en su caso persona
acompanante, imprime “Historia Clinica General” y “Nota de Evolucion”, solicita a la o al
paciente y, en su caso persona acompafiante anotar de pufio y letra en la “Nota de
Evolucion” el motivo por el cual rechaza la atencién médica en el servicio de urgencias,
su firma autografa o huella dactilar y la firma como testigo de la o del acompanante, asi
como firma en la Historia Clinica General; le Informa los signos y sintomas de alarma para
que en caso de presentarse acuda al servicio de urgencias.

22.

Paciente y/o persona acompafiante

Recibe la “Historia Clinica General”, “Nota de Evolucion” e informacién, se entera de los
signos y sintomas de alarma para que en caso de presentarse acuda al servicio de
urgencias, escribe de pufio y letra el motivo por el cual rechaza la atencién medica en el
servicio de urgencias y asienta su firma autégrafa o huella dactilar y de la persona
acompanante en la “Nota de Evolucién”, firma la “Historia Clinica General” y devuelve
ambos documentos al personal Médico Especialista.

23.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencién/Personal Médico
Especialista

Recibe la “Historia Clinica General” y “Nota de Evolucién” firmadas, se entera e integra al
Expediente Clinico , requisita en el Expediente Clinico Electrénico el formato “Receta
Médica” en la que indica los medicamentos para su tratamiento, o si la o el paciente
requiere de oxigeno domiciliario, anota en esta la dosis y duraciéon del tratamiento,
imprime en original y copia, firma y entrega a la o al paciente y, en su caso persona
acompanfante; si la o el paciente es una persona servidora publica y si su condicion clinica
requiere de incapacidad, determina el tipo y nimero de dias a otorgar, requisita el formato
de “Certificado de Incapacidad”, imprime en original y copia, firma, obtiene firma de la o
del paciente o acompafiante, entrega “Receta Médica” y “Certificado de Incapacidad” e
indica el dia de inicio y termino de la incapacidad. Registra en la “Nota de Evolucién” los
datos de la incapacidad y la atencién otorgada, imprime y la integra al Expediente Clinico
y resguarda.

24,

Paciente y/o persona acompafante

Recibe informacion y el formato “Receta Médica” en original y copia y, en su caso, el
formato “Certificado de Incapacidad” en original y copia e indicaciones, se retira. Acude a
la Direccion de la Unidad Médica y entrega el “Certificado de Incapacidad” para la
autorizacion correspondiente y posteriormente acude a farmacia y entrega la “Receta
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Médica” e identificacion institucional. De ser el caso, acude con el personal responsable
de la autorizacién del oxigeno domiciliario y solicita informacion para el tramite de oxigeno.

Se conecta con el procedimiento inherente a la Autorizacion y Registro de
Certificados de Incapacidad Expedidos a las Personas Servidoras Publicas
Afiliadas al Régimen de Seguridad Social del ISSEMYM, procedimiento “Entrega de
Medicamento Prescrito en Receta Médica o Recetario Colectivo de Medicamentos,
dentro de Cuadro Basico de Medicamentos Institucional” y procedimiento inherente
a la Gestion de Oxigeno Domiciliario a Pacientes del ISSEMYM.

25.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

Viene de la actividad numero 15.
La o el paciente no requiere atencién médica de urgencia.

De acuerdo con el diagnéstico clinico y con los estudios auxiliares de diagndstico con los
que fue referida o referido la o el paciente determina:

¢ Se requiere confirmar o complementar el diagnéstico clinico?

26.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

Si se requiere confirmar o complementar el diagnéstico clinico.

Informa a la o al paciente y, en su caso a la persona acompafante el diagndstico clinico
y la necesidad de realizar otros estudios auxiliares de diagnostico, requisita en Expediente
Clinico Electrénico e imprime el formato de “Solicitud de Examen de Laboratorio” y/o
“Solicitud de Estudio de Gabinete” en original y “Receta Médica” en original y copia en la
que indica los medicamentos para su tratamiento, o si la o el paciente requiere de oxigeno
domiciliario, anota la dosis y duracion del tratamiento, asienta su firma en los formatos y
entrega a la o al paciente y, en su caso persona acompafante:; si la o el paciente es una
persona servidora publica y si su condicién clinica requiere de incapacidad, determina el
tipo y numero de dias a otorgar, requisita el formato de “Certificado de Incapacidad”,
imprime en original y copia, firma, obtiene firma de la o del paciente o acompafante,
entrega e indica el dia de inicio y término de la incapacidad; registra los datos de la
incapacidad en la “Nota de Evolucion” del Expediente Clinico Electrénico, decide la
temporalidad de la siguiente consulta e informa el periodo de la préxima consulta,
asimismo indica que acuda con el personal asignado en los servicios de laboratorio clinico
y gabinete para que agende su cita y una vez que obtenga la fecha de examenes y
estudios, pase con el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal
asignado para que le agende su consulta médica subsecuente y, de ser el caso, la
interconsulta médica de especialidad. Registra la atencién otorgada en la “Nota de
Evolucion”, imprime y la integra al Expediente Clinico y resguarda.

27.

Paciente y/o persona acompafante

Recibe informacion, se entera del diagndstico clinico y de la necesidad de confirmar este,
recibe el formato de “Solicitud de Examen de Laboratorio” y/o “Solicitud de Estudio de
Gabinete” en original y “Receta Médica” en original y copia y, en su caso, “Certificado de
Incapacidad” en original y copia e informacion del periodo de la préxima cita, se retira y
acude al Servicio de Laboratorio y/o Servicio de Gabinete y entrega los formatos de
solicitud para agendar cita.

Se conecta con los procedimientos inherentes a la Programaciéon de Citas de
Examenes de Laboratorio Clinico y a la Programacién de Citas de Estudios de
Gabinete.

28.

Paciente y/o persona acompafante

Una vez obtenida la fecha para la realizaciéon de los estudios de laboratorio y/o de
gabinete, acude con el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal
asignado en el modulo correspondiente y solicita cita para la préxima consulta, entrega
identificacion institucional e informa la fecha del examen de laboratorio y/o estudio de
gabinete.

29.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencién/Personal de
Trabajo Social, Relaciones Publicas
o personal asignado

Recibe a la o al paciente y, en su caso a la persona acompafiante e identificacién
institucional, se entera de la temporalidad de la préxima cita de consulta médica y de la
fecha del examen de laboratorio y/o estudio de gabinete, revisa en la agenda médica
programada la disponibilidad de espacio en fecha posterior inmediata a la de los estudios
auxiliares de diagnostico, registra cita, imprime ticket de cita para la consulta médica de
especialidad, entrega junto con la identificacion institucional e informa que debe
presentarse 20 minutos antes de la hora indicada.

30.

Paciente y/o persona acompafante

Recibe ticket de cita médica de especialidad junto con la identificacion institucional e
indicaciones, se entera, resguarda ticket e identificacion. En su caso, acude a la Direccion
de la Unidad Médica y entrega el “Certificado de Incapacidad” para la autorizacién
correspondiente, y posteriormente acude a farmacia y entrega la “Receta Médica” con la
identificacion institucional. De ser el caso, acude con el personal responsable de la
autorizacién del oxigeno domiciliario y solicita informacion para el tramite de oxigeno.
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Se conecta con el procedimiento inherente a la Autorizacion y Registro de
Certificados de Incapacidad Expedidos a las Personas Servidoras Publicas
Afiliadas al Régimen de Seguridad Social del ISSEMYM, procedimiento “Entrega de
Medicamento Prescrito en Receta Médica o Recetario Colectivo de Medicamentos,
dentro de Cuadro Basico de Medicamentos Institucional” y procedimiento inherente
a la Gestion de Oxigeno Domiciliario a Pacientes del ISSEMYM.

31

Paciente y/o persona acompafante

Una vez que obtiene sello y firma de autorizacién en el certificado de incapacidad,
medicamentos, o informacion del tramite para el oxigeno domiciliario, se retira.

En la fecha y hora programada para su cita, acude con el personal de Trabajo Social,
Relaciones Publicas o personal asignado en el médulo correspondiente y entrega ticket
de cita médica e identificacion institucional vigente.

Se conecta con la actividad numero 2.

32.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencién/Personal Médico
Especialista

Viene de la actividad No. 25.
No se requiere confirmar o complementar el diagnéstico.

De acuerdo con el diagnéstico clinico y con los estudios auxiliares de diagnéstico con los
que fue referida o referido la o el paciente determina:

¢ Se requiere la valoracion por otro especialista?

33.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

Si se requiere la valoracion por otro especialista.

Informa a la o al paciente y, en su caso a la persona acompanante el diagnostico clinico
y que es necesaria la valoracion por otro médico especialista dentro de la misma Unidad
Médica, requisita en Expediente Clinico Electronico e imprime el formato de “Solicitud de
Interconsulta” en original y “Receta Médica” en original y copia en la que indica los
medicamentos para su tratamiento, o si la o el paciente requiere de oxigeno domiciliario,
anota la dosis y duracion del tratamiento, asienta su firma en los formatos y entrega; si la
o el paciente es una persona servidora publica y si su condicion clinica requiere de
incapacidad, determina el tipo y nimero de dias a otorgar, requisita el formato de
“Certificado de Incapacidad”, imprime en original y copia, firma, obtiene firma de la o del
paciente o acompanante, entrega e indica el dia de inicio y termino de la incapacidad;
registra los datos de la incapacidad en la “Nota de Evolucién” del Expediente Clinico
Electrénico e informa que pase a la Direccién de la Unidad Médica para la autorizacion
de la incapacidad, asimismo que acuda a agendar cita con el personal de Trabajo Social,
Relaciones Publicas o personal asignado del médulo de la especialidad interconsultante
correspondiente. Registra la atencion otorgada en la “Nota de Evolucion”, imprime, integra
en el Expediente Clinico y resguarda.

34.

Paciente y/o persona acompafante

Recibe informacion, se entera del diagndstico clinico y la necesidad de la valoracion por
otro especialista, asimismo recibe el formato de “Solicitud de Interconsulta” en original y
“Receta Médica” en original y copia, y de ser el caso, “Certificado de Incapacidad” en
original y copia e indicaciones, se retira y acude con el personal de Trabajo Social,
Relaciones Publicas o personal asignado del médulo de la especialidad Interconsultante
y entrega el formato de “Solicitud de Interconsulta” y la identificacion institucional vigente.

35.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencién/Personal de
Trabajo Social, Relaciones Publicas
o personal asignado

Recibe a la o al paciente y, en su caso a la persona acompafante, el formato de “Solicitud
de Interconsulta” y la identificacion institucional vigente, se entera, revisa en la agenda
médica programada la disponibilidad de espacio, registra cita en la fecha disponible,
imprime ticket de cita para la consulta médica de especialidad, entrega junto con la
identificacion institucional y formato de “Solicitud de Interconsulta” e informa que debe
presentarse 20 minutos antes de la hora sefialada.

36.

Paciente y/o persona acompafante

Recibe ticket de cita para consulta médica de especialidad junto con identificacién
institucional y “Solicitud de Interconsulta” e indicaciones, se entera, resguarda ticket,
identificacion institucional y “Solicitud de Interconsulta”. En su caso, acude a la Direccién
de la Unidad Médica y entrega el “Certificado de Incapacidad” para la autorizacién
correspondiente y posteriormente acude a farmacia y entrega la “Receta Médica” con la
identificacion institucional o acude con el personal responsable de la autorizacién del
oxigeno domiciliario y solicita informacién para el tramite del oxigeno.

Se conecta con el procedimiento inherente a la Autorizacion y Registro de
Certificados de Incapacidad Expedidos a las Personas Servidoras Publicas
Afiliadas al Régimen de Seguridad Social del ISSEMYM, procedimiento “Entrega de
Medicamento Prescrito en Receta Médica o Recetario Colectivo de Medicamentos,
dentro de Cuadro Basico de Medicamentos Institucional” y procedimiento inherente
a la Gestion de Oxigeno Domiciliario a Pacientes del ISSEMYM.
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37.

Paciente y/o persona acompafante

Una vez que obtiene sello y firma de autorizacién en el certificado de incapacidad,
medicamentos o informacion del tramite para el oxigeno domiciliario se retira.

En la fecha y hora programada para su cita, acude con el personal de Trabajo Social,
Relaciones Publicas o personal asignado en el médulo correspondiente y entrega ticket
de cita médica e identificacion institucional vigente.

Se conecta con la actividad numero 2.

38.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

Viene de la actividad nimero 32.
No requiere la valoracién por otro especialista.

De acuerdo con el diagnostico clinico y con los estudios auxiliares de diagndstico con los
que fue referida o referido la o el paciente determina:

¢ Se requiere continuar con la atencién médica de especialidad?

39.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

No se requiere continuar con la atencién médica de especialidad.

Informa a la o a paciente y, en su caso, persona acompafante que de acuerdo al
diagnéstico clinico no requiere continuar con su atencién por la especialidad y explica el
tratamiento a seguir en su Unidad Médica de adscripcién, requisita e imprime en el
Expediente Clinico Electréonico el formato de “Contrarreferencia en tres originales y
“Receta Médica” en original y copia en la que indica los medicamentos para su
tratamiento, firma los formatos y entrega dos originales de la “Contrarreferencia” y “Receta
Médica” en original y copia a la o al paciente y, en su caso a la persona acomparante e
indica que acuda con personal responsable de Referencias y Contrarreferencia o personal
designado de la Unidad Médica para el tramite de la Contrarreferencia, se despide.
Registra en la “Nota de Evolucion” la continuidad de la atencién en la Unidad Médica de
adscripcion y la atencion otorgada, imprime e integra junto con el tercer original del
formato “Contrarreferencia” al Expediente Clinico y resguarda.

40.

Paciente y/o persona acompafante

Recibe informacion, se entera que de acuerdo al diagnéstico clinico no requiere continuar
con la atencién de especialidad, asi como la explicacion del tratamiento a seguir en su
Unidad Médica de adscripcién, recibe los formatos de “Contrarreferencia” en dos
originales y “Receta Médica” en original y copia con la indicaciéon de los medicamentos
para su tratamiento. Acude al area de farmacia y entrega el formato “Receta Médica” e
identificacion institucional y posteriormente acude con el personal responsable de
Referencias y Contrarreferencias o personal designado de la Unidad Médica para el
tramite de la contrarreferencia.

Se conecta con los procedimientos “Entrega de Medicamento Prescrito en Receta
Médica o Recetario Colectivo de Medicamentos, dentro de Cuadro Basico de
Medicamentos Institucional” y “Contrarreferencia de Pacientes a su Unidad Médica
de Adscripcion”.

41.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

Viene de la operacion nimero 38.
Si se requiere continuar con la atencion de especialidad.

Informa a la o al paciente y, en su caso persona acompafiante el diagndstico clinico,
requisita en el Expediente Clinico Electrénico el formato de “Receta Médica” en la que
indica los medicamentos para su tratamiento, o si la o el paciente requiere de oxigeno
domiciliario, anota la dosis y duracion del tratamiento, imprime en original y copia, asienta
su firma y entrega, si la o el paciente es una persona servidora publica y si su condicién
clinica requiere de incapacidad, determina el tipo y numero de dias a otorgar, requisita el
formato de “Certificado de Incapacidad”, imprime en original y copia, firma, obtiene firma
de la o del paciente o acompafante, entrega e indica el dia de inicio y término de la
incapacidad; registra los datos de la incapacidad en la “Nota de Evolucién” del Expediente
Clinico Electrénico, decide la temporalidad de la siguiente consulta, informa el periodo de
la préxima consulta e indica que acuda con el personal de Trabajo Social, Relaciones
Publicas o personal asignado para que le agende su consulta médica subsecuente.
Registra la atencion otorgada en la “Nota de Evolucién”, imprime, la integra al Expediente
Clinico y resguarda.

42.

Paciente y/o persona Acompafante

Recibe informacion, se entera del diagnéstico clinico, asimismo recibe “Receta Médica”
en original y copia y, en su caso, “Certificado de Incapacidad” en original y copia,
informacion de la préxima cita e indicaciones, se retira y acude con el personal de Trabajo
Social, Relaciones Publicas o personal asignado del médulo correspondiente y solicita
cita para la proxima consulta y entrega identificacion institucional.

43.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal de

Recibe a la o al paciente y, en su caso a la persona acompafante e identificacion
institucional, se entera de la temporalidad de la préxima cita de consulta médica, revisa
en la agenda médica programada la disponibilidad de espacio, registra cita en la fecha
disponible, imprime ticket de cita para la consulta médica de especialidad, entrega junto
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Trabajo Social, Relaciones Publicas
o personal asignado

con la identificacion institucional e informa que debe presentarse 20 minutos antes de la
hora sefialada.

44,

Paciente y/o persona acompafante

Recibe ticket de cita médica de especialidad junto con la identificacion institucional e
indicaciones, se entera, resguarda ticket e identificacion. En su caso acude a la Direccién
de la Unidad Médica y entrega el “Certificado de Incapacidad” para autorizacion
correspondiente y posteriormente acude a farmacia y entrega la “Receta Médica” e
identificacion institucional. De ser el caso, acude con el personal responsable de la
autorizacion del oxigeno domiciliario y solicita informacion para el tramite de oxigeno.

Se conecta con el procedimiento inherente a la Autorizacion y Registro de
Certificados de Incapacidad Expedidos a las Personas Servidoras Publicas
Afiliadas al Régimen de Seguridad Social del ISSEMYM, procedimiento “Entrega de
Medicamento Prescrito en Receta Médica o Recetario Colectivo de Medicamentos,
dentro de Cuadro Basico de Medicamentos Institucional” y procedimiento inherente
a la Gestion de Oxigeno Domiciliario a Pacientes del ISSEMYM.

45,

Paciente y/o persona acompafnante

Una vez que obtiene sello y firma de visto bueno en el certificado de incapacidad; los
medicamentos o informacion del tramite para el oxigeno domiciliario, se retira.

En la fecha y hora programada para su cita, acude con el personal de Trabajo Social,
Relaciones Publicas o personal asignado en el médulo correspondiente y entrega ticket
de cita médica e identificacion institucional vigente.

Se conecta con la actividad namero 2.

46.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

Viene de la actividad numero 14.
Es consulta subsecuente.

Revisa en la “Historia Clinica General” o “Nota de Evolucion” las notas de la consulta
previa, y de ser el caso, revisa resultados de los estudios auxiliares de diagndstico
solicitados o de la valoracién de interconsulta, realiza interrogatorio y exploracion fisica,
cuestiona sobre el tratamiento prescrito y de acuerdo con la evolucion del padecimiento
determina:

¢La o el paciente requiere atencion médica de urgencia?

47.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencién/Personal Médico
Especialista

La o el paciente si requiere atencién médica de urgencia.

Informa a la o al paciente y, en su caso, persona acompafiante que, de acuerdo con el
probable diagnostico clinico, requiere atencion médica en el servicio de urgencias,
asimismo le informa los riesgos si no recibe en ese momento atencién, y solicita que le
informe si acepta atenderse en el servicio de urgencias.

48.

Paciente y/o persona acompafante

Recibe informacion, se entera que, de acuerdo con el diagnéstico clinico debe atenderse
en el servicio de urgencias y de los riesgos de no ser atendida o atendido en ese momento,
determina e informa su decision al personal Médico Especialista.

49.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

Recibe informacion, se entera de la decisién de la o el paciente y, en su caso, persona
acompanfante y determina:

¢La o el paciente y, en su caso, persona acompanante acepta la atencion en el
servicio de urgencias?

50.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencién/Personal Médico
Especialista

La o el paciente y, en su caso, persona acompanante si acepta la atencion en el
servicio de urgencias.

Informa via telefénica al personal médico responsable del servicio de urgencias el caso
médico de la o del paciente para que sea atendida o atendido por el servicio, finaliza
llamada. Asimismo indica a la o al paciente acuda al servicio de urgencias, o en su caso,
espere su traslado. Registra en la “Nota de Evolucion” el diagnéstico clinico, el
requerimiento de atencion médica en el servicio de urgencias y la aceptacion de la o del
paciente y, en su caso persona acompafante, imprime nota, integra al Expediente Clinico
y resguarda.

51.

Paciente y/o persona acompafante

Recibe indicacion, se entera, acude, o en su caso, espera que la o lo trasladen al servicio
de urgencias de la Unidad Médica.

Se conecta con el Procedimiento inherente a la Atencién Médica en el Servicio de
Urgencias.

52.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

La o el paciente y/o acompaiiante no acepta la atencion en el servicio de urgencias.

Registra en la “Nota de evolucion” la negativa de la o del paciente y, en su caso, persona
acompanante, imprime “Historia Clinica General” y “Nota de Evolucion”, entrega y solicita
a la o al paciente y, en su caso, persona acompafante anotar de pufio y letra en la Nota
de Evolucion el motivo por el cual rechaza la atencion medica en el servicio de urgencias,
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su firma autégrafa o huella dactilar y la firma como testigo de la persona acompafiante,
asi como firma en la “Historia Clinica General”, le Informa los signos y sintomas de alarma
y que en caso de presentarse estos acuda al servicio de urgencias.

53.

Paciente y/o persona acompafante

Recibe la “Nota de Evolucién”, la “Historia Clinica General” e informacién, se entera de
los signos y sintomas de alarma para que en caso de presentarse acuda al servicio de
urgencias, escribe de pufio y letra el motivo por el cual rechaza la atencién médica en el
servicio de urgencias y asienta su firma autdgrafa o huella dactilar y de la persona
acompafante en la “Nota de Evolucion”, firma la “Historia Clinica General” y devuelve
ambos documentos al personal Médico Especialista.

54,

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

Recibe la “Historia Clinica General” y “Nota de Evolucion” firmadas, se entera e integra al
Expediente Clinico , requisita en el Expediente Clinico Electrénico el formato “Receta
Médica” en original y copia en la que indica los medicamentos para su tratamiento, o si la
o el paciente requiere de oxigeno domiciliario, anota en esta la dosis y duracion del
tratamiento, imprime en original y copia, entrega a la o al paciente y, en su caso persona
acompanante; si la o el paciente es una persona servidora publica y si su condicion clinica
requiere de incapacidad, determina el tipo y nimero de dias a otorgar, requisita el formato
de “Certificado de Incapacidad”, imprime en original y copia, firma, obtiene firma de la o
del paciente o acompaniante, entrega e indica el dia de inicio y término de la incapacidad;
registra en la “Nota de Evoluciéon” los datos de la incapacidad y la atencién otorgada,
imprime y la integra al Expediente Clinico y resguarda.

55.

Paciente y/o persona acompafnante

Recibe informacioén y el formato “Receta Médica” en original y copia, y, en su caso, el
formato “Certificado de Incapacidad” en original y copia e indicaciones, se retira, acude a
la Direccion de la Unidad Médica y entrega el “Certificado de Incapacidad” para
autorizaciéon correspondiente y posteriormente acude a farmacia y entrega la “Receta
Médica” e identificacion institucional. De ser el caso, acude con el personal responsable
de la autorizacion del oxigeno domiciliario y solicita informacion para el tramite del
oxigeno.

Se conecta con el procedimiento inherente a la “Autorizacion y Registro de
Certificados de Incapacidad Expedidos a las Personas Servidoras Publicas
Afiliadas al Régimen de Seguridad Social del ISSEMYM”, procedimiento “Entrega
de Medicamento Prescrito en Receta Médica o Recetario Colectivo de
Medicamentos, dentro de Cuadro Basico de Medicamentos Institucional” y
procedimiento inherente a la Gestion de Oxigeno Domiciliario a Pacientes del
ISSEMYM.

56.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

Viene de la actividad numero 46.
La o el paciente no requiere atencién médica de urgencia.

De acuerdo con el diagnéstico clinico y la evolucion de la o del paciente al tratamiento
prescrito determina:

¢Se requiere complementar el diagnéstico con otros estudios auxiliares de
diagnéstico?

57.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencién/Personal Médico
Especialista

Si se requiere complementar el diagnoéstico con otros estudios auxiliares de
diagnéstico.

Informa a la o al paciente y, en su caso. persona acompafiante el diagndstico clinico y la
necesidad de realizar otros estudios auxiliares de diagnéstico adicionales para dar
seguimiento al tratamiento de su padecimiento, requisita en Expediente Clinico
Electrénico e imprime el formato de “Solicitud de Examen de Laboratorio” y/o “Solicitud
de Estudio de Gabinete” en original y “Receta Médica” en original y copia en la que indica
los medicamentos para su tratamiento, o si la o el paciente requiere de oxigeno
domiciliario, anota la dosis y duracion del tratamiento, asienta su firma en los formatos y
entrega a la o al paciente y, en su caso persona acompafante; si la o el paciente es una
persona servidora publica y si su condicién clinica requiere de incapacidad, determina el
tipo y numero de dias a otorgar, requisita el formato de “Certificado de Incapacidad”,
imprime en original y copia, firma, obtiene firma de la o del paciente o acompafante,
entrega e indica el dia de inicio y término de la incapacidad; registra los datos de la
incapacidad en la “Nota de Evolucion” del Expediente Clinico Electronico, decide la
temporalidad de la siguiente consulta e informa el periodo de la préxima consulta,
asimismo indica que acuda con el personal asignado en los servicios de laboratorio clinico
y gabinete para que agende su cita y una vez que obtenga la fecha de examenes y/o
estudios, pase con el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal
asignado para que le agende su consulta médica subsecuente. Registra la atencién
otorgada en la “Nota de Evolucién”, imprime, la integra al Expediente Clinico y resguarda.

58.

Paciente y/o persona acompafante

Recibe informacion, se entera del diagndstico clinico y de la necesidad de confirmar este,
recibe el formato de “Solicitud de Examen de Laboratorio” y/o “Solicitud de Estudio de
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Gabinete” original y “Receta Médica” en original y copia y, en su caso, “Certificado de
Incapacidad” en original y copia e informacion del periodo de la proxima cita, se retira y
acude al Servicio de Laboratorio y/o Servicio de Gabinete y entrega los formatos de
solicitud para agendar cita.

Se conecta con los procedimientos inherentes a la Programacion de Citas de
Laboratorio Clinico y a la Programacion de Citas de Estudios de Gabinete.

59.

Paciente y/o persona acompafante

Una vez obtenida la fecha para la realizaciéon de los estudios de laboratorio y/o de
gabinete, acude con el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal
asignado en el médulo correspondiente y solicita cita para la proxima consulta entrega
identificacion institucional e informa la fecha del examen de laboratorio y/o estudio de
gabinete.

60.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencién/Personal de
Trabajo Social, Relaciones Publicas
o personal asignado

Recibe a la o al paciente y, en su caso a la persona acompafante e identificacion
institucional, se entera de la temporalidad de la proxima cita de consulta médica y de la
fecha del examen de laboratorio y/o estudio de gabinete, revisa en la agenda médica
programada la disponibilidad de espacio en fecha posterior inmediata a la de los estudios
auxiliares de diagnéstico, registra cita, imprime ticket de cita para la consulta médica de
especialidad, entrega junto con la identificacion institucional e informa que debe
presentarse 20 minutos antes de la hora indicada.

61.

Paciente y/o persona acompafnante

Recibe ticket de cita médica de especialidad junto con la identificacién institucional e
indicaciones, se entera, resguarda ticket e identificacion. En su caso, acude a la Direccion
de la Unidad Médica y entrega el “Certificado de Incapacidad” para la autorizaciéon
correspondiente, y posteriormente acude a farmacia y entrega la “Receta Médica” con la
identificacion institucional. De ser el caso, acude con el personal responsable de la
autorizacion del oxigeno domiciliario y solicita informacién para el tramite de oxigeno.

Se conecta con el procedimiento inherente a la Autorizacion y Registro de
Certificados de Incapacidad Expedidos a las Personas Servidoras Publicas
Afiliadas al Régimen de Seguridad Social del ISSEMYM, procedimiento “Entrega de
Medicamento Prescrito en Receta Médica o Recetario Colectivo de Medicamentos,
dentro de Cuadro Basico de Medicamentos Institucional” y procedimiento inherente
a la Gestion de Oxigeno Domiciliario a Pacientes del ISSEMYM.

62.

Paciente y/o persona acompafante

Una vez que obtiene sello y firma de autorizacién en el certificado de incapacidad,
medicamentos, o informacion del tramite para el oxigeno domiciliario, se retira.

En la fecha y hora programada para su cita, acude con el personal de Trabajo Social,
Relaciones Publicas o personal asignado en el médulo correspondiente y entrega ticket
de cita médica e identificacion institucional vigente.

Se conecta con la actividad namero 2.

63.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

Viene de la actividad niimero 56.

No se requiere complementar el diagnéstico con otros estudios auxiliares de
diagnéstico.

De acuerdo con el interrogatorio, exploracion fisica, revision de los resultados de los
examenes de laboratorio y/o estudio de gabinete y evolucién del padecimiento al
tratamiento prescrito determina:

¢ Se requiere de la valoracion por otro especialista?

64.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencién/Personal Médico
Especialista

Si se requiere la valoracion por otro especialista.

Informa a la o al paciente y, en su caso persona acompafante, que es necesaria la
valoracion por otro médico especialista dentro de la misma Unidad Médica, requisita en
Expediente Clinico Electrénico e imprime el formato de “Solicitud de Interconsulta” en
original y “Receta Médica” en original y copia en la que indica los medicamentos para su
tratamiento, o si la o el paciente requiere de oxigeno domiciliario, anota la dosis y duracién
del tratamiento, asienta su firma en los formatos y entrega; si la o el paciente es una
persona servidora publica y si su condicién clinica requiere de incapacidad, determina el
tipo y numero de dias a otorgar, requisita el formato de “Certificado de Incapacidad”,
imprime en original y copia, firma, obtiene firma de la o del paciente o acompafante,
entrega e indica el dia de inicio y termino de la incapacidad; registra los datos de la
incapacidad en la “Nota de Evolucion” del Expediente Clinico Electrénico e informa que
pase a la Direccion de la Unidad Médica para la autorizacion de la incapacidad, asimismo
que acuda con el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal asignado
del médulo de la especialidad interconsultante correspondiente para que agende la
consulta médica. Registra la atencién médica otorgada en la “Nota de Evolucion”, imprime,
la integra al Expediente Clinico y resguarda.
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65.

Paciente y/o persona acompafante

Recibe informacién, se entera de la necesidad de la valoracién por otro médico
especialista y recibe el formato “Solicitud de Interconsulta” en original y formato “Receta
Médica” en original y copia y, en su caso, el “Certificado de Incapacidad” en original y
copia e indicaciones, se retira y acude con el personal de Trabajo Social, Relaciones
Publicas o personal asignado del modulo de la especialidad Interconsultante
correspondiente y entrega el formato de “Solicitud de Interconsulta” y la identificacion
institucional vigente.

66.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal de
Trabajo Social, Relaciones Publicas
o personal asignado

Recibe ala o al paciente y, en su caso a la persona acompafante, el formato de “Solicitud
de Interconsulta” y la identificacion institucional vigente, se entera, revisa en la agenda
médica programada la disponibilidad de espacio, registra cita en la fecha disponible,
imprime ticket de cita para la consulta médica de especialidad, entrega junto con la
identificacion institucional y formato de “Solicitud de Interconsulta” e informa que debe
presentarse 20 minutos antes de la hora indicada.

67.

Paciente y/o persona acompafante

Recibe ticket de cita para consulta médica de especialidad junto con identificacién
institucional y “Solicitud de Interconsulta” e indicaciones, se entera, resguarda ticket,
identificacion institucional y “Solicitud de Interconsulta”. En su caso, acude a la Direccion
de la Unidad Médica y entrega el “Certificado de Incapacidad” para la autorizaciéon
correspondiente y posteriormente acude a farmacia y entrega la “Receta Médica” con la
identificacion institucional o acude con el personal responsable de la autorizacion del
oxigeno domiciliario y solicita informacién para el tramite del oxigeno.

Se conecta con el procedimiento inherente a la Autorizacion y Registro de
Certificados de Incapacidad Expedidos a las Personas Servidoras Publicas
Afiliadas al Régimen de Seguridad Social del ISSEMYM, procedimiento “Entrega de
Medicamento Prescrito en Receta Médica o Recetario Colectivo de Medicamentos,
dentro de Cuadro Basico de Medicamentos Institucional” y procedimiento inherente
a la Gestion de Oxigeno Domiciliario a Pacientes del ISSEMYM.

68.

Paciente y/o persona acompafnante

Una vez que obtiene sello y firma de autorizacion en el certificado de incapacidad,
medicamentos o informacion del tramite para el oxigeno domiciliario se retira.

En la fecha y hora programada para su cita, acude con el personal de Trabajo Social,
Relaciones Publicas o personal asignado en el médulo correspondiente y entrega ticket
de cita médica e identificacion institucional vigente.

Se conecta con la actividad No. 2.

69.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

Viene de la actividad numero 63.
No se requiere de la valoracién por otro especialista.

De acuerdo con el interrogatorio, exploracion fisica, revisién de los resultados de los
estudios auxiliares de diagnéstico solicitados en la consulta previa y evolucién del
padecimiento al tratamiento prescrito determina:

¢Requiere Referir a la o al paciente?

70.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencién/Personal Médico
Especialista

Si requiere Referir a la o al paciente.
De acuerdo con el diagnéstico clinico determina:

¢Requiere referir a la o al paciente a otra Unidad Médica del ISSEMYM o a una
Institucion de Salud con convenio?

71.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

Requiere referir a la o al paciente a otra Unidad Médica del ISSEMYM.

Informa a la o al paciente y, en su caso a la persona acompafiante que, de acuerdo con
el diagnéstico clinico requiere ser referida o referido a otra Unidad Médica del ISSEMYM
con la capacidad resolutiva necesaria para su atencion y realiza la referencia.

72.

Paciente y/o persona acompafante

Se entera que de acuerdo con el diagndstico clinico requiere ser referida o referido a otra
Unidad Médica del ISSEMYM con la capacidad resolutiva necesaria para su atencion y
espera indicaciones del personal médico especialista.

Se conecta con el procedimiento de “Referencia de Pacientes Derechohabientes
entre Unidades Médicas del ISSEMYM”.

73.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencién/Personal Médico
Especialista

Se requiere referir a la o al paciente a otra Institucion de Salud con convenio.

Informa a la o al paciente y, en su caso persona acompafante que, de acuerdo con el
diagnéstico establecido, requiere ser referida o referido a otra Institucion de Salud con la
que tiene convenio el ISSEMYM vy realiza la referencia.
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74.

Paciente y/o persona acompafante

Se entera que de acuerdo con el diagndstico clinico requiere ser referida o referido a otra
Institucion de Salud con la que tiene convenio el ISSEMYM para su atencién y espera
indicaciones del personal médico especialista.

Se conecta con el procedimiento “Referencia de pacientes Derechohabientes a
otras Instituciones de Salud con las que tiene convenio el ISSEMYM”.

75.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

Viene de la actividad numero 69.
No requiere referir a la o al paciente.

De acuerdo con el interrogatorio, exploracion fisica, revisién de los resultados de los
auxiliares de diagndstico solicitados en la consulta previa y evolucién del padecimiento al
tratamiento prescrito determina:

¢La o el paciente requiere de tratamiento médico-quirirgico o estudio de
diagnoéstico propuesto?

76.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

Si requiere de tratamiento médico-quirtrgico o estudio de diagnéstico propuesto.

Informa a la o al paciente y, en su caso persona acompafante que de acuerdo con el
padecimiento requiere de hospitalizacion para recibir tratamiento médico-quirirgico o
estudio de diagndstico propuesto, explica los riesgos y beneficios, y solicita le informe si
acepta el tratamiento o estudio.

77.

Paciente y/o persona acompafnante

Recibe informacion, se entera que de acuerdo con su padecimiento requiere de
hospitalizaciéon para recibir tratamiento médico-quirurgico o estudio de diagnoéstico, asi
como la explicacion de los riesgos y beneficios de estos, decide e informa su decision al
personal Médico Especialista.

78.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

Recibe informacién, se entera de la decisién y determina:

¢La o el paciente y, en su caso persona acompainante acepta el tratamiento médico-
quirurgico o estudio de diagnéstico propuesto?

79.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

La o el paciente y, en su caso, persona acompanante no acepta el tratamiento
médico-quirargico o estudio de diagnéstico propuesto.

Informa los riesgos de no recibir el tratamiento médico-quirdrgico, registra en la “Nota de
Evolucion” del Expediente Clinico Electrénico la negativa a recibir el tratamiento médico-
quirdrgico o estudio de diagndstico propuesto, escribe su nombre completo, cédula
profesional, imprime, asienta su firma autégrafa;, entrega a la o al paciente y, en su caso
persona acompanante y le solicita que escriba en esta la negativa al tratamiento médico-
quirargico o estudio de diagnoéstico propuesto y la aceptacion de la responsabilidad de su
decision, asimismo, que escriba su nombre completo y asiente su firma autdgrafa o
imprima su huella dactilar.

80.

Paciente y/o persona acompafante

Recibe informacién, se entera de los riesgos de no recibir el tratamiento médico-
quirdrgico, asimismo, recibe “Nota de Evolucion”, escribe en esta la negativa al
tratamiento médico-quirurgico o estudio de diagndstico propuesto y la aceptacion de la
responsabilidad de su decision, escribe su nombre completo y asienta su firma autégrafa
o imprime su huella dactilar y entrega al personal Médico Especialista.

81.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

Recibe “Nota de Evoluciéon” firmada, informa a la o al paciente y, en su caso, persona
acompanante que debido a que no acepta el tratamiento médico-quirdrgico o estudio de
diagnodstico propuesto sera contrarreferida o contrarreferido a su Unidad Médica de
adscripcion para que continue con el tratamiento médico. requisita e imprime en el
Expediente Clinico Electrénico el formato de “Contrarreferencia, en tres originales y
“Receta Médica” en original y copia en la que indica los medicamentos para su
tratamiento, o si la o el paciente requiere de oxigeno domiciliario, anota en esta la dosis y
duracion del tratamiento; firma los formatos y entrega dos originales de la
“Contrarreferencia” y “Receta Médica” en original y copia a la o al paciente y, en su caso
a la persona acompanante; si la o el paciente es una persona servidora publica y si su
condicién clinica requiere de incapacidad, determina el tipo y nimero de dias a otorgar,
requisita el formato de “Certificado de Incapacidad”, imprime en original y copia, firma,
obtiene firma de la o del paciente o acompafiante, entrega e indica el dia de inicio y
término de la incapacidad; registra los datos de la incapacidad en la “Nota de Evolucion”
del Expediente Clinico Electrénico e informa que pase a la Direccién de la Unidad Médica
para la autorizacién de la incapacidad, asi como con el responsable de Referencia y
Contrarreferencia o personal designado de la Unidad Médica para el tramite de
Contrarreferencia. Registra en la “Nota de Evolucion” la continuidad de la atencion en la
Unidad Médica de adscripcién y la atencién otorgada, imprime e integra junto con el tercer
original de la “Contrarreferencia” al Expediente Clinico y resguarda.
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82.

Paciente y/o persona acompafante

Recibe informacion, se entera y recibe el formato de “Contrarreferencia” en dos originales,
en su caso “Certificado de Incapacidad” y “Receta Médica”. Acude a la Direccion de la
Unidad Médica y entrega el “Certificado de Incapacidad” para la autorizacion
correspondiente y posteriormente se dirige a farmacia y entrega la “Receta Médica” con
identificacion institucional y/o en su caso, acude con el personal responsable de la
autorizacion del oxigeno domiciliario y solicita informacion para el tramite de oxigeno”.

Se conecta con el procedimiento inherente a la “Autorizacion y Registro de
Certificados de Incapacidad Expedidos a las Personas Servidoras Publicas
Afiliadas al Régimen de Seguridad Social del ISSEMYM”, procedimiento “Entrega
de Medicamento Prescrito en Receta Médica o Recetario Colectivo de
Medicamentos, dentro de Cuadro Basico de Medicamentos Institucional” y
procedimiento inherente a la Gestion de oxigeno domiciliario a Pacientes
Derechohabientes del ISSEMYM.

83.

Paciente y/o persona acompafante

Una vez que obtiene sello y firma de autorizacién en el certificado de incapacidad, los
medicamentos o informacion del tramite para el oxigeno domiciliario, acude con el
personal responsable de Referencia y Contrarreferencia o personal designado de la
Unidad Médica para el tramite de la contrarreferencia.

Se conecta con el procedimiento “Contrarreferencia de Pacientes a su Unidad
Médica de Adscripcion”.

84.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

Viene de la actividad nimero 76.

La o el paciente y, en su caso, persona acompafhante si acepta el tratamiento
médico-quirargico o estudio de diagndstico propuesto.

Registra en la “Nota de Evolucion” que la o el paciente y, en su caso persona acompafante
acepta el tratamiento médico quirurgico o el estudio de diagndstico propuesto, requisita el
formato, “Carta de Consentimiento Informado” en original, imprime, firma, entrega y
solicita a la o al paciente y, en su caso persona acompafante escriba su nombre completo
y asiente firma autografa o imprima huella dactilar y firma como testigo de la persona
acompafante.

85.

Paciente y/o persona acompafante

Recibe “Carta de Consentimiento Informado” original, se entera, escribe su nombre
completo, asienta firma autografa o imprime huella dactilar obtiene firma como testigo de
la persona acompanante y la entrega al personal Médico Especialista.

86.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencién/Personal Médico
Especialista

Recibe “Carta de Consentimiento Informado”, revisa que esté debidamente firmada por la
o el paciente y por su testigo. Obtiene firma del testigo por parte de la Unidad Médica y la
integra al Expediente Clinico de la o del paciente. Requisita el formato “Aviso de Admisién
Hospitalaria”, imprime en original y copia, firma y entrega original a la o al paciente y, en
su caso persona acompariante e indica que lo entregue en el mddulo correspondiente al
personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal asignado del Area de
Admision Hospitalaria. Registra en la “Nota de Evolucion” la atencion otorgada, imprime
e integra junto con la copia del “Aviso de Admisién Hospitalaria al Expediente Clinico y
resguarda.

87.

Paciente y/o persona acompafante

Recibe original del “Aviso de Admision Hospitalaria” e indicaciones, se entera. Acude con
el personal de Trabajo Social, Relaciones Publicas o personal asignado en el area de
admisién hospitalaria y entrega el formato.

Se conecta con los procedimientos inherentes a la Atencion Médica en el Servicio
de Hospitalizacion del ISSEMYM.

88.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencién/Personal Médico
Especialista

Viene de la actividad numero 73.
No requiere de tratamiento médico-quirargico o estudio de diagnéstico propuesto.

De acuerdo con el interrogatorio, exploracion fisica, revisién de los resultados de los
auxiliares de diagndstico solicitados en la consulta previa y evoluciéon del padecimiento al
tratamiento prescrito determina:

¢ Se requiere continuar con la atencion de especialidad?

89.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

Si se requiere continuar con la atencion de especialidad.

Informa a la o al paciente y, en su caso persona acompanante el diagnéstico, requisita en
el Expediente Clinico Electrénico el formato de “Receta Médica” en la que indica los
medicamentos para su tratamiento, o si la o el paciente requiere de oxigeno domiciliario,
anota la dosis y duracion del tratamiento, imprime en original y copia, asienta su firma y
entrega, si la o el paciente es una persona servidora publica y si su condicion clinica
requiere de incapacidad, determina el tipo y numero de dias a otorgar, requisita el formato
de “Certificado de Incapacidad”, imprime en original y copia, firma, obtiene firma de la o
del paciente o acompafiante, entrega e indica el dia de inicio y término de la incapacidad,;
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registra los datos de la incapacidad en la “Nota de Evolucion” del Expediente Clinico
Electronico, decide la temporalidad de la siguiente consulta e informa el periodo de la
proxima consulta e indica que acuda con el personal de Trabajo Social, Relaciones
Publicas o personal asignado para que le agende su consulta médica subsecuente.
registra la atencion otorgada en la “Nota de Evolucion”, imprime, la integra al Expediente
Clinico y resguarda.

90.

Paciente y/o persona acompafante

Recibe informacion, se entera del diagnéstico clinico, asimismo recibe “Receta Médica”
en original y copia y, en su caso, “Certificado de Incapacidad” en original y copia,
informacion de la préxima cita e indicaciones. Acude con el personal de Trabajo Social,
Relaciones Publicas o personal asignado del médulo correspondiente y solicita cita para
la préxima consulta y entrega identificacion institucional.

91.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencién/Personal de
Trabajo Social, Relaciones Publicas
o personal asignado

Recibe a la o al paciente y, en su caso a la persona acompafiante e identificacién
institucional, se entera de la temporalidad de la préxima cita de consulta médica, revisa
en la agenda médica programada la disponibilidad de espacio, registra cita en la fecha
disponible, imprime ticket de cita para la consulta médica de especialidad, entrega junto
con la identificacion institucional e informa que debe presentarse 20 minutos antes de la
hora sefalada.

92.

Paciente y/o persona acompafnante

Recibe ticket de cita médica de especialidad junto con la identificacion institucional e
indicaciones, resguarda ticket e identificacion. En su caso, acude a la Direccién de la
Unidad Médica y entrega el “Certificado de Incapacidad” para la autorizaciéon para la
autorizacién correspondiente y posteriormente se dirige a farmacia y entrega la “Receta
Médica” con identificacion institucional y/o en su caso, acude con el personal responsable
de la autorizacion del oxigeno domiciliario y solicita informacién para el tramite de
oxigeno”.

Se conecta con el procedimiento inherente a la Autorizacion y Registro de
Certificados de Incapacidad Expedidos a las Personas Servidoras Publicas
Afiliadas al Régimen de Seguridad Social del ISSEMYM, procedimiento “Entrega de
Medicamento Prescrito en Receta Médica o Recetario Colectivo de Medicamentos,
dentro de Cuadro Basico de Medicamentos Institucional” y procedimiento inherente
a la Gestién de Oxigeno Domiciliario a Pacientes del ISSEMYM.

93.

Paciente y/o persona acompafante

Una vez que obtiene sello y firma de visto bueno en el certificado de incapacidad; los
medicamentos o informacion del tramite para el oxigeno domiciliario y se retira.

En la fecha y hora programada para su cita, acude con el personal de Trabajo Social,
Relaciones Publicas o personal asignado en el médulo correspondiente y entrega ticket
de cita médica e identificacion institucional vigente.

Se conecta con la actividad namero 2.

94.

Unidad Médica de Segundo y Tercer
Nivel de Atencion/Personal Médico
Especialista

Viene de la actividad numero 88.
No se requiere continuar con la atencion de especialidad.

Informa a la o al paciente y, en su caso, persona acompafiante que, de acuerdo con el
diagnéstico clinico y evoluciéon del padecimiento al tratamiento prescrito no requiere
continuar con su atencion por la especialidad; explica el tratamiento a seguir en su Unidad
Médica de adscripcion; registra en la “Nota de Evolucién” la continuidad de la atencion en
la Unidad Médica de adscripcion, requisita e imprime en el Expediente Clinico Electrénico
el formato de “Contrarreferencia” en tres originales y “Receta Médica” en original y copia
en la que indica los medicamentos para su tratamiento, firma los formatos, entrega dos
originales de la “Contrarreferencia” y “Receta Médica” en original y copia a la o al paciente
y, en su caso, persona acompafante. Registra en la “Nota de Evolucion” la atencion
otorgada, imprime, la integra junto con el tercer original de la “Contrarreferencia” al
Expediente Clinico y resguarda.

95.

Paciente y/o persona acompafnante

Recibe informacion, se entera que de acuerdo con el diagnoéstico clinico y evolucion del
padecimiento al tratamiento prescrito no requiere continuar con la atencion de
especialidad, recibe los formatos de “Contrarreferencia” en dos originales y “Receta
Médica” en original y copia. Acude al drea de farmacia y entrega el formato “Receta
Médica” y posteriormente acude con el personal responsable de Referencia y
posteriormente acude con el personal responsable de Referencia y Contrarreferencia o
personal designado de la Unidad Médica para el tramite de la contrarreferencia

Se conecta con los procedimientos “Entrega de Medicamento Prescrito en Receta
Médica o Recetario Colectivo de Medicamentos, dentro de Cuadro Basico de
Medicamentos Institucional” y “Contrarreferencia de Pacientes a su Unidad Médica
de Adscripcion”.
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DIAGRAMACION:

|PROCEDIMIENTO: ATENCION MEDICA EN CONSULTA EXTERN A DE ESPECIALIDAD A PACIENTES EN UNIDADES MEDICAS DEL ISSEMYM.

UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DE ATENCION/

UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DE ATENCION/

REQBE IDENTIFICAQON INSTITUCIONAL, TICKET DE CITA MEDICA E
INDICACION, SE ENTERA, RESGUARDA TICKET Y AGUARDA EN LA SALA
ESPERAAQUE LAO LO LAMEN.

p=

PACIENTE Y/O ! - P 5 UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERER NIVEL DE ATENCION/PERSONAL
PERSONA ACOMPARANTE PERSONAL DE TRABAIO SOCIAL, RELACIONES PUBLICAS Y/O PERSONAL |  PERSONAL DE ENFERMERIA DEL AREA DE SOMATOMETRIA Y SIGNOS MEDICO ESPECIALISTA
ASIGNADO VITALES
INICIO
VIENE DE LS PROCEDIMIENTOS DE “REFERENCIA DE
PAGENTES DERECHOMABIENTES ENTRE UNIDADES
MEDICAS DEL ISSEMYM”, “ATENGON MEDICA EN
CONSULTA EXTERNA A PAGENTES EN UNIDADES MEDKCAS
DEL SSEMYM" Y PROCEDIVIENTO INHERENTE A LA
“ATENOON ~ MEDICA EN EL  SERVICO  DE
HOSPITAUZACION”.
SE PRESENTAEN EL MGDUIO DE LA ESPECIALIDAD CORRESPONDENTE Y -
ENTREGA IDENTFICAGON INSTITUCIONAL VIGENTE Y TCKET DE CITA
PARA CONSULTA DE ESPECIALIDAD.
RECIBE IDENTIFICACION INSTITUCIONAL VIGENTE Y TICKET DE CITA PARA
CONSULTA DE ESPECIALDAD, VERFICA IDENTIDAD Y LA VIGENCIA DE|
DERECHOS EN SISTEMA Y DETERMINA:
sf
0 EL PACIENTE ESTA VIGEN
ENEL SSTEMA DE VIGINCIA DE
DERECHOS ?
SE COMUNICA AL DEPARTAVENTO DE VIGENGA DE DEREGHOS,
PROPORCIONA CLAVE ISSEMYM DE LA O DEL PAGENTE, SOLICITA CODIGO
DE VIGENCIA YDETERMINA
st
DEVIGENCIA
DELA ODEL PACENTE?
INFORMA QUE NO SE ENCUENTRA IGENTE EN EL SISTEMA DE VIGENCIA
- |~ | DE DERECHOS, LE DEVUELVE IDENTFICACIGN INSTITUGONALY TICKET DE
CTA E INFORMA QUE ACUDA A A UNIDAD DE ATENGON AL
DERECHOHABIENTE PARA LA REGULARZAGON DE LA VIGENCA DE
DERECHOS
REGBE INFORMACION, ~SE  ENTERA,  REGBE IDENTIFCACON
INSTITUGIONAL ¥ TICKET DE CITA, SE RETIRAEN SU CASO, ACUDE A LA
UNIDAD U OFICINA DE ATENGION AL D ERE CHOHABIENTE PARA REAUZAR
EL TRAMITE PARA LA REGULARZ ACION DE LA VIGENCIA DE DERECHOS. O
SE CONECTA CON ELPROCEDIMIENTO INHERENTE A LA
“REGUIARIZACION DE LA VIGENCADEDERECH 05",
)/ CORROBORA EN LA AGENDA MEDICA PROGRAVADA LA OTA DE
CONSULTA MEDICA POR REFERENCIA O INTERCONSULTA, REGISTRA|
ASISTENCIA EN EL EXPEDENTE CLINICO ELECTRONKCO, LE DEVUELVE
TICKET DE CITA Y SU IDENTFICACION INSTITUGONAL E INDCA QUE
AGUARDE EN LASALA DE ESPERA A QUE LAO LO ILAMEN.
(7 )= 6
(s

VERFICAEN EL EXPEDIENTE CLINICO ELECTRONICO LA ILAGADA DE LA O|
DEL PACENTE Y LE LLAMA POR SUNOMBRE.

ESCUCHA SUNOMBRE, INGRESA AL AREA DE SOMATOMETRIA Y SIGNOS. |

VITAES Y ESPERA INDICACIONES.
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PROCEDIMIENTO: ATENCION MEDICA EN CONSULTA EXTERNA DE ESPECIALIDAD A PACIENTES EN UNIDADES MEDICAS DEL ISSEMYM.

UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DE ATENCION,
PACIENTEY/O PERSONAL DE TRABAIO SOCIAL, RELACIONES PUBLICAS /0 PERSéNAl UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCERNIVEL DEATENCION/ UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DEATENCION/
PERSONA ACOMP ANANTE ASIGNADO PERSONAL DE Y siGNos PERSONAL MEDICO ESPECIALISTA

VITALES

&
O

REQBE, SOLICITA IDENTIFICAQON INSTITUCIONAL, VERIFICA IDENTIDAD Y|
DEVUELVE, REALZA TOMA DE SOMATOMETRIA Y DE SIGNOS VITALES LOS
REGISTRA EN EL EXPEDENTE CLINICO ELECTRONICO E INDICA QUE|
AGUARDE EN LA SALA DE ESPERA A QUE LAO LO LLAVEN.

REALZA LAS ACOONES DE EDUCAGON EN SAWUD EN LOS TIEMPOS D
ESPERA DE LA CONSULTA.

® O

RECIBE IDENTIFICACION INSTITUCIONAL E INDICACION, AGUARDA EN LA
SALA DE ESPERAAQUE LA O LO LLAMEN.

SE CONECTA CON LOS PROCEDIVIENTOS INHERENTES A LA

)/ 'ATENCION EN EL SERVICIO DE ENFERMIERIA.
g /l/ REVEA EL EXPEDIENTE CLINICO ELECTRONICO ¥ LAMA POR SU NOMBRE
13 J

DE ACUERD OCON LA PROGRANACION DELA OTA

ESCUCHA SU NOMBRE, INGRESA AL CONSULTORIO MEDICD Y ESPERA

INDICACIONES. Q

RECIBE, SOLICITA IDENTIF ICAGION INSTITUCIONAL, VERFICA IDENTIDAD Y|
DEVUEIVE. REVSA EN EL EXPEDENTE CUNICO ELECTRONICO EL|
FORMATO DE “REFERENCIA” O DE “SOLICITUD DE INTERCONSULTA', Y EN
SU CASO, LA “NOTA DE EVOLUIGN" Y DETE RVIINA:

SUBSECUENTE

£ES CONSULTA DE P RIMERA VEZO.
SUBSECUENTE?

PRIMERAVEZ

&

REVISA “REFERENCIA” O “SOLICITUD DE INTERCONSULTA”, SE ENTERA DEL
MOTIVO DE ENVIO Y DE LOS ESTUDIOS REALZADOS, ANALIZA |
INTERPRETA ESTOS, INTERROGA Y REGISTRA EN LA“HISTORIA CUNICA)
GENERAL"; REALZA EXPLORAGON FISICA E INTEGRA EL PROBABLE
DIAGNOSTICO QLINICO Y REGISTRA EN LA “NOTA DE EVOWOON”. DE|
ACUERDO CON EL DIAGNGSTICO CLINICO Y EL ANALISE DE LOS ESTUDIOS
DETERMINA;

NO

"ZREQUIERE ATENCIGN MEDIC A 08
URGENCI

INFORMA QUE, DE ACUERDO CON EL PROBABLE DIAGNGSTICO CLINICO
( n) REQUERE ATENCION MEDICA EN EL SERVICIO DE URGENCIAS, AS{ COMD

LOS RIESGOS SI NO REQBE EN ESE MOMENTO ATENGON Y SOLICITA|
INFORME SI ACEPTA AT ENDERSE EN EL SERVICIO DE URGEN GIAS.

REQBE INFORMAQON, SE ENTERA QUE, DE ACUERDO CON
DIAGNOSTICO CLINICO DEBE ATENDE RSE ENEL SERVIOO DE URGENCIAS Y
DE LOS RESGOS DE NO SER ATENDIDA O ATENDIDO, DETERMINA E

INFORMA SU DECISION.
| 18

RECGBEINFORMACION, SE ENTERA DE LA DECSIONY DETERMINA:

NO

¢ACEPTA LA ATENCIO N MEDICA
ENEL SERVICIO DE URGENCIAS?

INFORMA AL PERSONAL MEDICO RESPONSABLE DEL SERVICIO DE
URGENTAS EL CASO MEDICO, INDICA QUE ACUDA AL SERVIOO DE
URGENTAS, O EN SU CASO, ESPERE SU TRASLADO. REGISTRA EN LA
“NOTA DE EVOLIGGN" EL DIAGNOSTICO CLINICD, EL RE QUERIMIEN TO DE |
ATENCON EN URGENCIAS Y LA ACPETACION DE LA O DEL PACENTE Y/O|
ACOMPARANTE, LA INTE GRA AL EXPED ENTE CLINICO Y RESGUARDA.

PERIODICO OFICIAL
edomex.gob.mx GACETA
legislacion.edomex.gob.mx 64 DEL GOBIERNO

Gobierno del Estado de México



Lunes 4 de noviembre de 2024

Secciéon Primera

Tomo: CCXVIII No. 83

PROCEDIMIENTO: ATENCION MEDICA EN CONSULTA EXTERNA DE ESPECIALIDAD A PACIENTES EN UNIDADES MEDICAS DEL ISSEMYM.

PACIENTEY/O
PERSONA ACOMPANANTE

UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL DE TRABAJO SOCIAL, RELACION ES PUBLICAS Y/O PERSONAL
ASIGNADO

UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL DE DEL AREA DE SOM Y SIGNOS
VITALES

UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DEATENCION/
PERSONAL MEDICO ESPECIALISTA

@)

RECBE INDICACION, SE ENTERA, ACUDE, O EN SU CASO, ESPERA SU
TRASLAD OAL SERVICIO DE URGENCIAS DE LA UNIDADMEDICA.

1

SECONECTA CON EL PROCEDIMIENTO INHERENTE A LA ATENCION
MEDICA EN EL SERVICIO DE URGENCIAS.

J

REGISTRA EN LA “NOTA DE EVOLUGON" IA NEGATIVA, IMPRIME “NOTA
DE EVOLUCION” E “HISTORIA CLINICA GENERAL” ENTREGA Y SOLICITA
ESCRIBR EN LA “NOTA DE EVOWOON” EL MOTIVO POR EL CUAL|
RECHAZA LA ATENCKON MEDKA EN EL SERVIOO DE URGENOTAS, SU|
FIRVA O HUELLA DACTLAR Y LA DE LA PERSONA ACOMPARANTE,
ASIMISMO SU FIRMA EN LA “HISTORIA CLINICA GENERAL”. INFORMA LOS|
SIGNOS Y SNTOMAS DE ALARMA PARA QUE EN CASO DE PRESENTARSE
ACUDAALSERVICIO DE URGENCIAS

22 )t

RECBE LA “HISTORIA QLINICA GENERAL", LA “NOTA DE EVOLUOON” E
INFORMAQON, SE ENTERA, ESCRIBE EL MOTIVO POR EL CUAL RECHAZA
LA ATENGON MEDICA EN EL SERVICIO DE URGENCAS Y ASENTA SU

FIRMA O HUELLA DACTILAR EN LA “NOTA DE EVOLUCION” Y LA FRMA
COMO TESTIGO DE LA PERSONA ACOMPARANTE, FIRMA LA “HISTORA
CUNICAGENERAL” Y DEWELVEAMBOS D OCUMENTOS.

RECBE LA “HISTORA CUNICA GENERAL” Y “NOTA DE EVOLUGION”
FIRVIADAS, SE ENTERA E INTEGRA AL EXPEDIENTE CUINICO, REQUSITA
“RECETA MEDICA', O SI LA O EL PACENTE REQUIERE DE OKIGENO
DOMOLIARIO, ANOTA EN ESTA LA DOSIS Y DURAGON DEL
TRATAMENTO, INPRIME EN ORIGINAL Y COPIA, FIRMIA Y ENTREGA I (A
O EL PACE NTE ES UNAPERSONA SERVIDORA PUBLICAY S1SU CONDIGION]

RECIBE INFORMACION Y “RECETA MEDICA” EN ORIGINALY COPIA Y, EN SU
/50, “CERTIFICADO DE INCAPACDAD” EN ORGINAL Y COPIA E
INDIACONES, SE RETIRA. ACUDE A LADRECQON DE LA UNIDAD MEDICA|
Y ENTREGA EL “CERTIFICADO DE INCAPAGDAD” PARA AUTORIZAQON Y
POSTERIORMENTE ACUDE A FARMAGA Y ENTREGA “RECETA MEDICA” E
IDENTFICACION INSTITUCIONAL, DE SER EL CASO, ACUDE CON EL|
NAL RESPONSABIE DE LA AUTORZACION DEL OXIGENO
DOMQLIARIO YS OLCITAINFORMACON PARA ELTRAMITE.

SECONECTA CON EL PROCEDIMIENTO INHERENTE A LA

EXPEDIDOS A LAS PERSO NAS SERVIDORAS PUBLICAS AFILIADAS
ALREGIMEN DE SEGURIDAD SOCIAL DEL SSMEYM,
PROCEDIIENTO “ENTREGA DE MEDKC AVIENTO PRESCRITO EN

'DENTRO DE CUADRO BASICO DE MEDICAVIENTOS
INSTITUCIONAL” Y "PROCEDIMENTO INHERENTE A LA GESTION
DE OXIGENO DOMICILARIO A PACENTES DEL ISEMYM "

J

27 )

CLNICAREQUIERE DE INCAPACIDAD, DETERMINA EL TIPO Y NUMERO DE|
DiAS A OTORGAR REQUSITA EL “CERTIFICADO DE INCAPACDAD”,
IMPRIME EN ORGINAL Y COPIA, FIRMA, OBTIENE FRMA DE IA O DEL|
PACIENTE O ACOMPARNANTE, ENTREGA E INDICA EL DIA DE INICIO Y|
TERMINO DE LA INCAPACIDAD; REGISTRA EN LA ‘NOTA DE EVOLUCION”!
LOS DATOS DE LA INCAPACIDAD ¥ LA ATENCION OTORGADA, INPRIME Y
LAINTEGRA AL EXPED ENTE CLINICO Y RESGUARDA.

DE ACUERDO CON EL DIAGNOSTICO CLINICO Y LOS ESTUDIOS AUXILIARES|
DE DIAGNOSTICO DE LA REFERENCIA DETE RMIINA;

(REQUIRRE CONFIRMAR D
COMPLEVENTAR &L DAGNCSTICO.

INFORMA EL DIAGNOSTICO CLINICO Y LANECESIDAD DE REALIZAR OTROS|
ESTUDICS AUXIUARES DE DIAGNGSTICO, REQUSITA EN EXPEDENTE
CLNICO ELECTRONICO EL FORMATO DE “SOUCITUD DE EXAMIEN DE
LABORATORIO” Y/0 “SOLIGTUD DE ESTUDIO DE GABINETE", INPRIME EN
ORIGINAL, ASIMISMO REQUISITA LA “RECETA MEDCA”, SI LA O EL|
PACIENTE REQUERE DE OXIGENO DOMGLIARO, ANOTA LA DOSIS ¥
DURAQON DEL TRATAMIENTO, INPRIMIE EN ORIGINAL Y COPIA, ASIENTA
FIRVIA EN 10S FORMATOS Y ENTREGA; SI LA O EL PACIENTE ES UNA|
PERSONA SERVIDORA PUBLICAY SISU CONDIOON CLINICA REQUIERE DE
INCAPACIDAD, REQUIITA EL “CERTIFICADO DE INCAPACIDAD', IMPRIME
EN ORIGINAL Y COPIA, FIRVIA, OBTIENE FIRVIA DE LA O DEL PACENTE O
ACOMPARANTE Y ENTREGA; REGISTRA LOS DATOS EN LA “NOTA DE
EVOLUCIGN", DECIDE LA TEMPORALIDAD DE LA SIGUIENTE CONSULTA £
INFORMA EL PERIODO DE LA PROXIMA CONSULTA, ASIMISMO INDICA|

RECBE INFORMACION, SE ENTERA DEL DIAGNOSTICO CLINICO Y DE LA
NECESIDAD DE CONFIRMAR ESTE, RECIBE EL FORMATO “SOLIOTUD DE
EXAVEN DE LABORATORIO" ¥/0 "SOLICITUD DE ESTUDIO DE GABINETE”
EN ORGINALY “RECETA MEDICA” EN ORIGINAL Y COPLA DE SER ELCASO,
“CERTIFICADO DE INCAPACDAD” EN ORIGINALY COPIA E INFORMAGON
DEL PERIODO DE LA PROXIMA OTA SE RETIRA, ACUDE AL SERVICIO DE
LABORATORIO ¥/0 SERVICIO DE GABINETEY ENTREGA LOSF ORMATOS DE

SOLICTUD,

PROGRAMACION DE CITAS DE EXAMIENES DE LABORATORIO
CLINICOY A LA PROGRAMACION DE CITAS DE ESTUDIOS DE

UNAVEZ OBTENIDA LA FECHA DEL EXAMEN /O DEL ESTUDIO, ACUIDE AL
MODULO CORRESPONDIENTE Y SOLICITA OTA PARA LA PROXIM/

CONSULTA,_ENTREGA IDENTIFICAGN INSTITUGONAL E INFORMA LA
FECHA DEL EXAVENDE LABORAT ORIO Y/O ESTUDIODE G ABINETE.

REQBE IDENTFICACION INSTTUCONAL SE ENTERA DE LA
TEMPORAUDAD DE LA PROXIMA CITA DE CONSULTA MEDICA Y DE LA|
FECHA DEL EXAVENDE LABORATORIO Y /O ESTUDIO DE G ABINETE, REVISA
EN LA AGENDA MEDICA PROG RAMADA LA DISPONIBLIDAD DE ESPAIO

EN FECHA POSTERIOR INVIEDIATA A LA DE LS ESTUDICS AUXILARES DE
DIAGNOSTICO, REGISTRA QTA, IMPRIME TICKET DE OTA MEDICA,
ENTREGA JUNTO CON LA IDENTIFICAGON INSTITUCIONAL E INFORMA|
Que 20 ESDEL .

QUE DESPUES DE QUE AGENDE CITA PARA EL EXAMEN DE LABORATORIO
Y/0 EL ESTUDIO DE GABINETE, ACUDA CON EL PERSONAL DE TRABAIO
SOCIAL RELAGONES PUBLICAS O PERSONAL ASIGNADO PARA QUE LE
AGENDE SU CONSULTA MEDICA SUBSECUENTE Y, DE SER EL CASO, LA|
INTERCONSULTA VEDICA DE ESPECIALIDAD. REGISTRA LA ATENCION|
OTORGADA EN LA “NOTA DE EVOLUCION’, INPRIME, INTEGRA AL
EXPED ENTE QLINICO Y RESGUARDA.
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UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DE ATENCION/

INCAPAGDAD” EN ORIGINAL Y COPIA, SE RETIRA Y ACUDE EN ELMODULO
DE LA ESPEGIALIDAD INTERCONSULTANTE Y ENTREGA LA “SOLICITUD DE
INTERCONSULTA” E IDENTIFIGACION INSTITUCIONAL VIGENTE.

RECBE EL FORMATO “SOLICITUD DE INTERCONSULTA" E IDENTIFICAQON

3 ENTERA, REVISA, AGENDAE IMPRINE TICKET DE OTA
MEDICA DE ESPECIAUDAD Y ENTREGA JUNTO CON LA IDENTFICAQON
INSTITUGONAL Y FORMATO DE ‘SOLICITUD DE INTERCONSULTA” E

36

REGBE TICKET DE CTA MEDICA DE ESPECIALIDAD JUNTO CON
IDENTIFICACION INSTITUCIONAL Y “SOUCITUD DE INTERCONSULTA” E
INDICACIONES, SE ENTERA, RESGUARDA TICKET, IDENTFICACION
INSTITUGONAL Y ‘SOLICITUD DE INTERGONSULTA” . EN SU CASO, ACUDE
A LADIRECAON DE LA UNIDAD MEDICA Y ENTREGA EL “CERTIFICADO DE
INCAPACIDAD” PARA AUTORIZAGION Y POSTERIORMENTE A FARMACIA Y
ENTREGA “RECETA EDICA” JUNTO CON IDENTIFICAQON INSTITUCIONAL
O ACUDE CON EL PERSONAL RESPONSABLE DE LA AUTORIZAQON DEL
OXIGENO DOMCLIARIO Y SOLIGTAINF ORMACION PARA EL TRAMITE.

L

SECONECTA CON EL PROCEDIMIENTO INHERENTE A LA
o

Exve PUBL
ALREGIM EN DE SEGURDAD SOCIAL DEL SSEMYM”,
PROCEDIMIENTO “ENTREGA DE MEDIC AVENTO PRESCRITO EN
RECETA MEDICA O RECETARIO COLECTIVO DE MEDICAMENTOS,
DENTRO DE CUADRO BASICO DE MEDICAMENTOS.
INSTITUCIONAL” Y PROCEDIM ENTO INHERENTE A LA "GESTION
DEOXIGENO DOMICIUIARIO A PACENTES DEL ISEMYM”.

UNA VEZ QUE OBTIENE SELLO Y FIRMA DE AUTORZACION EN EL
“CERTIFICADO DE INCAPACIDAD”, MEDICAMENT 05 O INFORMACION DEL
TRAMTE DE OXIGENO DOMICILIARIO, SE RETIRA. EN LA FECHA Y HORA
PROGRAMADA PARA SU CITA MEDICA DE ESPECIALIDAD, ACUDE EN EL
MODULO CORRESPONDIENTE Y ENTREGA TICKET DE CITA MEDICA E
IDENTIFICACION INSTITUCIONAL.

INFORMA QUE DEBE DE PRESENTARSE 20 MINUTOS ANTES DE LA HORA|
SENALADA

UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DE ATENCION
PACIENTEY/Q PERSONAL DE TRABAIO SOCIAL, RELACIONES PUBLICAS Y/O PERSONAL | pepsonal pE {ADEL AREADE AYS 5,{,05 UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DEATENCION/
PERSONA ACOMPANANTE ASIGNADO VITALES PERSONAL MEDICO ESPECIALISTA
REGBE TICKET DE GTA JUNTO CON LA DENTIFICACION INSTITUGONAL €
INDICACIONES, SE ENTER#, RESGUARDA TICKET € IDENTIFCACON. EN SU
CI50, ACUDE A LA DRECOON DE LA UNIDAD MEDICA Y ENTREGA EL
“CERTIFICADO DE INCAPACIDAD” PARA AUTORIZAQON,
POSTERIORMENTE ACUDE A FARMACA Y ENTREGA LA "RECETA MEDICA"|
CON LA IDENTIFICACION OFICAL. DE SER EL CASO, ACUDE CON EL
PERSONAL RESPONSABIE DE LA AUTORZACION DEL OXIGENO
DOMALIARIO".
SECONECTA CONEL PROCDIMIENTO INERENTE A LA
o
P
ALREGIM BN DE SEGURDAD SOCIAL DEL SSEMY”,
PROCEDIVIENTOENTREGA DE MEDICAMENTO PRESCRITO EN
RECETA MEDICA O RECETARID COLECTVO DE MEDICAMENTOS,
DE CUADRO BASICO DE MEDKC AME
INSTITUCIONAL" Y PROCEDIM ENTO INHERENTE A LA ‘GESTION
DE OXIGENO DOMICIIARIO A PACENTES DEL ISSEMYM".
UNA VEZ QUE OBTIENE SELLO Y FIRMA DE AUTORZACION EN EL e
“CERTIFICADO DE INCAPAGDAD", MEDICAMENT 05, O INFORMAQON DEL
TRAMTE PARA EL OXIGENO DOMICILIARIO, SE RETIRA. EN LA FECHA Y
HORA  PROGRAMADA PARA SU CITA, N N
CORRES PONDIENTE, ENTREGA TICKET DE CITA MEDICA E IDENT FICACION DE ACUERDO CON EL DIAGNOSTICO CLINICO Y LOS ESTUDIOS AUXILIARESS|
INSTITUCONAL. DE DIAGNGSTICO CON LOS QUE FUE REFERIDA O REFERIDO DET ERVINA:
é} s
OTRO ESPECALSTA?
INFORMA EL DIAGNOSTICO CLINICD Y QUE ES NECESARA LA
VALORACION POR OTRO MEDICO ESPECIALSTA, REQUBITA LA|
“SOLIATUD DE INTERCONSULTA” E IMPRIME EN ORIGINAL, ASIMSMO|
REQUISITA LA “RECETA MEDICA” EN LA QUE INDICA LOS VED CAVENTOS|
PARA SU TRATAMENTO, O Sl REQUIERE DE OXIGENO DOMICIUARIO,|
ANOTALA DOSISY DURACION DEL TRATAVIENTO, IMPRIME EN ORIGINAL|
_ ¥COPIA, ASIENTA SU FRMAEN LOS FORMIATOS; S| LAO EL PACENTE S
34 PERSONA SERVIDORA PUBUICAY SISU CONDIION CLINICA REQUIERE DE
INCAPACDAD, REQUISITA EL “CERTIFICADO DE INCAPACIDAD”, IMPRIME]
EN ORGINAL Y COPIA, FIRVIA Y ORTIENE FIRMA DE LA O DEL PACENTE O|
PERSONA ACOMPARANTE, REGISTRA LOS DATOS DE ESTA EN LA “NOTA
REGBE INFORMAGON, SE ENTERA DEL DIAGNGSTICO QINICO ¥ LA| E EVOLUGON, ENTREGA E INFORMA QUE PASE A LADRECOON DE La|
NECESIDAD DE LA VAIORACION POR OTRO ESPECIALISTA, REGBE EL UNDAD MEDICA PARA LA AUTORIZACION,ASIMSMO QUE ACUDA A
FORMATO “SOLICTUD DE INTERCONSULTA” EN ORGINAL Y "RECETA AGENDAR GTA AL MDULO DE LA ESPECIALIDAD NTERCONSULTANTE,
MEDIGY" EN ORIGINAL Y COPIA Y, DE SER EL CASO, “CERTIFICADO DE »( 35 REGISTRA LA ATENGON OTORGADA EN LA “NOTA DE EVOLLCION',

IMPRIME, INTEGRA EN EL EXPE DIENTE CLINICO YRESGUARDA.
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PACIENTEY/O
PERSONA ACOMPANANTE

UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DEATENCION/
PERSONAL DE TRABAJO SOCIAL, RELACIONES PUBLICAS Y/O PERSONAL
ASIGNADO

UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DEATENCION/
PERSONAL DE ENFERMERIA DE L AREA DE SOMATOMETRIA YSIGNOS
VITALES

UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL MEDICO ESPECIALISTA

©

DE ACUERDO CON EL DIAGNGSTICO CLINICO Y CON LOS ESTUDIOS
AUXLIARES DE DIAGNOSTICO CON LOS QUE FUEREFERIDA O REFERIDO LA|
O ELPAGENTE DETERMINA;

LA ATENCION MEDICA DE
ESPECIALDAD?

INFORMA QUE DE ACUERDO AL DIAGNOSTICO CLINICO NO REQUIERE
CONTINUAR CON SU_ ATENCION POR IA ESPECIAUDAD, EXPLICA ELf
TRATAMENTO A SEGUIR EN SU UNIDAD MEDICA DE ADSGRPCON,|
REQUIITA LA “CONTRARREFERENGA" Y ‘RECETA MEDICA', INPRIMIE LA
“CONTRARREFERENA” EN TRES ORIGNALES Y RECETA MEDCA” EN

40 |t

RECBE INFORMACION, SE ENTERA QUE DE ACUERDO AL DIAGNGSTICO
CUNICO NO REQUIERE CONTINUAR CON LA ATENGIGN DE ESPECIALIDAD,
RECBE LOS FORMATOS DE ‘CONTRARREFERENCIA’ EN DOS ORGINALES
Y “RECETA MEDICA” EN ORIGINAL Y COPIA Y SE RETIRA. ACUIDE AL AREA
DE_FARMACA Y ENTREGA “RECETA MEDICA E IDENTIFCAGON
INSTITUCONAL Y POSTERIORMENTE ACUDE CON EL PERSONAL
RESPONSABIE DE REFERENCA Y CONTRARREFERENCIA O PERSONAL
DESIGNAD OPARA EL TRAMITE DE CONTRARREFERENCA.

v

SE CONECTA CON ELPROCEDIMIENTO “ENTREGA DE
MEDICANE NTO PRESCRITO EN RECETAMEDICAO
RECETARIO COLECTVO DEMED CAMENTOS, DENTRO DE
c v

CONTRA RREFERENCIA DE PACIENTES ASU UNIDAD
MEDICA DE ADSCRIPCION.

-

ORIGINAL Y COPIA, FIRMA Y ENTREGA DOS ORGINALES DE LAl
CONTRARREF ERENCIA Y ORIGINAL Y COPIA DE LA “RECETA MEDICA” E|
INDICA QUE ACUDA CON PERSONAL RESPONSABLE DE REFERENCIA Y
CONTRARREFERENCIA. REGISTRA EN LA “NOTA DE EVOLUCION" LA|
CONTINUID AD DE "LAATENGION ENSU UNIDAD MEDICA DE ADSGRIPCION|
Y LA ATENCION OTORGADA, IMPRIMIE Y LA INTEGRA CON EL TERCER|
ORIGINAL DE LA CONTRARREFERENCIA AL EXPEDIENTE CUNICO Y
RESGUARDA.

INFORMA EL DIAGN GSTICO CLINICO, REQUISITA LA “RECETA MEDICA’ EN
LA QUE INDICA LOS MEDICAVENTOS PARA SU TRATAMENTO, IMPRIVE
EN ORIGINAL Y COPIA Y ENTREGA, SI LA O EL PAGIENTE ES UNAPERSONA|
SERVDORA PUBLICA Y S| SU CONDIOON CLINICA REQUIERE DE
INCAPAQDAD, DETERMINA EL TIPO Y NUMERO DE DIAS A OTORGAR,
REQUISITA EL “CERTFICADO DE INCAPACIDAD”, INPRIME EN ORIGINAL Y|
COPIA, FIRVIA, OBTIENE FRMA DE LA O DEL PACIENTE O ACOMPARANTE,
ENTREGA E INDICA EL DIA DE INICIO Y TERMINO DE LA INCAPACIDAD;

42 |t

RECIBE INFORMACION, SE ENTERA DEL DAGNOSTICO CUINICO, REQIBE
“RECETA MEDICA” EN ORIGINAL Y COPIA Y, DE SER EL CASO,

“CERTIFICADO DE INCAPAGDAD” EN ORIGINAL Y COPIA, INFORMACION
DEL PERIODO DE LA PROXIMA TA E INDICACIONES; SE RETIRAY ACUDE
AL MODULO CORRESPONDIENTE Y SOLICITA CITA PARA LA PROXIMA
CONSULTA  DE  ESPEGAUDAD Y ENTREGA  IDENTIFCAQON
INSTITUGIONAL.

- 43

RECBE IDENTIFICAQIGN INSTITUCIONAL, SE ENTERA DEL PERIODO DE LA|

OXIMA CONSULTAREVSA LA AGENDA MEDICA, REGISTRA QTA,

DE OTA MEDICA ENTREGA JUNTO CON LA

IDENTIFICACION INSTITUGONAL E INFORMA QUE SE PRESENTE 20
MINUTOS ANTES DELA HORA SENALADA.

@‘7

REQBE TICKET DE CITA MEDICA DE ESPECALIDAD JUNTO CON LA
IDENTIFICACION INSTTUGONAL E  INDICACIONES, SE  ENTERA,
RESGUARDA TICKET E IDENTIFICACION. EN SU CASO ACUDE A LA
DIRECCION DE LA UNIDAD MEDICA Y ENTREGA EL “CERTIICADO DE
INCAPACIDAD” PARA AUTORIZACION Y POSTERIORMENTE ACUDE A
FARMACIA Y ENTREGA LA ‘RECETA NEDICA’ E IDENTIFCAQON
INSTITUGONAL. DE SER EL CASO, ACUDE CON EL PERSONAL
RESPONSABLE DE LA AUTORIZAQON DEL OXIGENO DOMCLIARO Y
SOLICITA INFORMACION PARA EL TRAMITE.

__L—

SE CONECTA CON EL P AR
AUTORIZAQON Y RE GISTRO DE CERTF ICADOS DE
PEDIDOS ALAS

PUBLICASAFLIADAS AL REGIMEN DE SEGURIDAD SOCIAL
DEL ISSEMYM, PROCEDIMIENTO “ENTREGA DE
MEDICAVENTO PRESCRITO EN RECETAMEDCAO
RECETARIO COLECTVO DEMEDICAVENTOS, DENTRO DE
c DE MEDICAMENTOS Y
PROCEDIMIENTO INHERENTE A LA GESTION DE OXIGENO

APAQENTES DEL ISSEMYM.

UNA VEZ OBTENIDO EL SELIO Y FIRVA DE AUTORIZACION EN EL
“CERTIFICADO DE INCAPACIDAD", MEDICAMENTOS E INFORMACON DEL
TRAMITE DE OXIGENO, SE RETIRA. EN LA FECHA Y HORA PROGRAMADA
DE A OTA MEDICA DE ESPECAUDAD, ACUDE EN EL MODULO
CORRES PON DIENTE Y ENTREGA TICKET DE CITA MEDICA E IDENTFICAQON
INSTITUGONAL

REGISTRA LOS DATOS DE IA INCAPACIDAD EN LA “NOTA DE EVOLUGGN”
DEL EXPEDIENTE CLINICO ELECTRONICO, DECIDE A TEMPORALIDAD DELA|
SIGUIENTE CONSULTA E INFORMA EL PERIODO DE LA PROXIMA)
CONSULTA, E INDICA QUE ACUDA CON EL PERSONAL DE TRABAIO SOCIAL,
RELACIONES PUBLICAS O PERSONAL ASIGNADO PARA QUE LE AGENDE LA|
CONSULTA MEDICA SUBSECUENTE. REGISTRA LA ATENCIGN OT ORGADA!
EN LA “NOTA DE EVOLUCION', IMPRIME, LA INTEGRA AL EXPEDIENTE|
CLINICOY RESGUARDA.
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PACIENTEY/O UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DEATENCION/ UNIDAD MEDICA DE SEGUNSO Y TERCER NI VEL DE ATENCION/
PERSONA ACOMPANANTE PERSONAL DE TRABAIO SOCIA;»STGE'I\‘:;IZN ESPUBLICASY/O PERSONAL |  PERSONAL DE ENFERMERIA DEL AREA DE SOMATOMETRIA Y SIGNOS
VITALES

UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DEATENCION/
PERSONAL MEDICO ESPECIALISTA

O

REVSA LA “HISTORIA CLINICA GENERAL” O “NOTA DE EVOLUCION" LAS
NOTAS DE LA CONSULTA PREVIA Y DE SER EL CASO REVISA RESULTADOS
DE LOS ESTUDIOS AUXLIARES DE DIAGNGSTICO O DE LA VALORACION DE
INTERCONSULTA, REALZA INTERROGATORIO Y EXPLORAGON FISICA,
CUESTIONA SOBRE EL TRATAMIENTO PRESCRITO Y DE ACUERDO CON LA|
EVOLUQON DEL PADECIMENT O DETE RMINA:

1A ELPACENTE REQUERE
'ATENCIGN MEDICA DE
URGENCIA?

INFORMA QUE, DE ACUERDO CON EL PROBABLE DIAGNOSTICO QLINICO,|
REQUIERE ATENOON EN EL SERVICIO DE URGENCIAS, INFORMA LOS|
RESGOS S| NO RECIBE EN ESE MOMENTO ATENGON, Y SOUCITA QUE
INFORME SI ACEPTA ATENDE RSE EN EL SERICIO DE URGENTIAS,

REQBE INFORMACON, SE ENTERA QUE, DE ACUERDO CON EL
DIAGNOSTICO CLINICO DEBE ATENDE RSE ENEL SERVICO DE URGENCIASY
DE LOS RIESGOS DE NO SER ATENDIDA O ATENDIDO EN ESE MOMENTO,
DETERMINA EINFORMA SU DEQSION.

(49

REQBE INFORMAGON, SE ENTERA DE LA DECISION DE LA O EL PACENTE
Y, EN SU CASO, PERSONA ACOMPARI ANTE Y DETERMIN.

ZACEPTA LA ATENCIONEN EL
SERVICIO DE LRGENCIAS?

INFORMA VIA TELEFONICA AL PERSONAL MEDICO RESPONSABLE DEL
SERVICIO DE URGENOAS EL CASO MEDICO DE LA O DEL PACENTE PARA
51 QUE SEA ATENDIDAO ATENDIDO, ASIMISMIO INDIGA A LAQ AL PACIENTE

ACUDAALSERVIGIO DE URGENCIAS, O EN SU CASO, ESPERESU TRASLADO.
REGISTRA EN LA “NOTA DE EVOLUOON" EL DIAGNOSTICO @iNICO, EL
REQUERMIENTO DE ATENCION MEDICA EN EL SERVICIO DE URGENCIAS Y
REQBE NDICAGON, SE ENTERA, ACUDE, O EN SU CASO, ESPERAQUE IA O LA ACEPTACION DE LA O DEL PACENTE Y, EN SU CASO PERSONA
LOTRASIADENAL SERVICIO DE URGENGIAS DE LA UNIDAD MEDICA ACOMPARANTE, INPRIME LA “NOTA DE EVOLUCION', INTEGRA AL

EXPEDENTE CLINICO Y RESGUARDA.

SECONECTA CON EL PROCEDIMIENTO INHERENTE A LA
“ATENCION MEDICA EN EL SERVICIO DE URGENCIAS”.

REGISTRA EN LA “NOTA DE EVOLUCION' LA NEGATIVA, INPRIME|
“HISTORIA CUNICA GENERAL” Y “NOTA DE EVOLUCION”, ENTREGA Y|
SOLICITA ANOTAR DE PURO Y LETRA EN (A “NOTA DE EVOLUGION” EL|
MOTIVO POR EL CUAL RECHAZA LA ATENCION MEDICA EN EL SERVICIO DE|
URGENQAS, ASIENTE SU FIRMA AUTOGRAFA O HUELLA DACTILAR Y LA|
FIRMA COMO TESTIGO DE LA PERSONA ACOMPANANTE, ASi COMO|
53 FIRMA EN LA “HISTORIA CLINICA GENERAL”: INFORMA LOS SIGNOS Y|
SINTOMAS DE ALARMA Y QUE EN CASO DE PRESE NTARSE ESTOS ACUDA|
ALSERVIOO DE URG ENCIAS.

REQBE LA “NOTA DE EVOLU “HISTORIA CLINICA GENERAL" E
INFORMACION, SE ENTERA DE LOS SIGNOS Y SINTOMAS DE ALARMA PARA
QUE EN CASO DE PRESENTARSE ACUDA AL SERVICIO DE URGENCAS,
ESCRIBE EL MOTNVO POR EL CUAL RECHAZA LA ATENGION VEDICA EN EL
SERVICIO DE URGENCIAS Y ASIENTA SU FIRMA AUTOGRAFA O HUELLA|

DACTLAR Y DE LA PERSONA ACOMPANANTE EN LA “NOTA DE {54
EVOLUGON’, FIRVIA LA "HISTORA CLINCA GENERAL” Y DEVUELVE
AMBOS DOCUNENTOS.

RECBE LA “HISTORIA CUNICA GENERAL” Y NOTA DE EVOLUQON"|
FIRMADAS € INTEGRA AL EXPEDIENTE CLINICO, REQUBITA EL FORMATO|
“RECETA MEDICA" EN LA QUE INDICA LOS NVEDICAVENTOS PARA SU
TRATAMENTO, O SI LA O EL PAGENTE REQUIERE DE OXIGENO|
55 DOMALIARIO, ANOTA EN ESTA LA DOSIS Y DURAGON DEL|
TRATAMENTO, IMPRIME EN ORIGINAL Y COPIA, FIRMA Y ENTREGA; SI LA
O EL PACE NTE ES UNAPERSONA SERVIDORAPUBLICAY S SU CONDIGION
CUNICAREQUIERE DE INCAPACIDAD, DETERMINA EL TIPO Y NUMERO DE|
DIAS A OTORGAR, REQUSITA EL FORMATO DE ‘CERTIFICADO DE|
INCAPAGIDAD', IMPRIME EN ORIGINAL Y COPIA, FIRMA, OBTIENE FIRVIA|
DE LA O DEL PAGENTE O ACOMPANANTE Y ENTREGA; REGISTRA EN LA|
“NOTA DE EVOLUOON” LOS DATOS DE LA INCAPACIDAD Y LA ATENCION
OTORGADA, IMPRIME Y A INTEGRA AL EXPEDIENTE CLINICO Y
RESGUARDA.

REGBE NFORMACION Y “RECETA MEDICA” EN ORIGINALY COPIA Y, EN SU
CASO, EL “CERTIFICADO DE INCAPAGDAD” EN ORIGINAL Y COPIA E
INDICACIONES, SE RETIRA. ACLIDE A LA DIRECOION DE LAUNIDAD MEDICA|
Y ENTREGA EL “CERTIFICADO DE INCAPAGIDAD" PARA AUTORIZAQON Y
POSTERIORMENTE ACUDE AFARMACIAY ENTREGALA “RECETA MEDICA”
E IDENTIFICACION INSTITUGONAL. DE SER EL CASO, ACUDE CON EL
PERSONAL RESPONSABLE DE LA AUTORRACION DEL OXIGENO
DOMGLIARIO YS OLICITAINFORMACION PARA EL TRAMIT E DE L OXIGENO.

v

SECONECTA CON EL PROCEDIMIENTO INHERENTE A LA
3

EXPEDIDOS A LAS PERSO NAS SERVIDOR AS PUBLICAS AFILADAS.
AL REGIMEN DE SEGURDAD SOCIAL DEL SSMEYM”,
PROCEDIVIENTO “ENTREGA DE MEDIC AVENTO PRESCRITO EN

DE MEDIC AVENTOS
INSTITUCIONAL” Y PROCEDIM ENTO INHERENTE A LA “GESTION
'DEOXIGENO DOMICIUARIO A PACENTES DEL ISEMYM”.

-
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PACIENTEY/O
PERSONA ACOMPANANTE

UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL DE TRABAJO SOCIAL, RELACIONES PUBLICAS Y/O PERSONAL
ASIGNADO

UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DEATENCION/
PERSONAL DE ENFERMERIA DEL AREA DE SOMATOMETRIA Y SIGNOS
VITALES

UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL MEDICO ESPECIALISTA

58 |t

DE ACUERDO CON EL DIAGNGSTICO CLINICO Y LA EVOLUCION AL|
TRATAMENTO PRESCRITO DE TERMINA:

NO
REQUIERE COMPLEMENTAR
DIAGNOSTICO CON OTROS
ESTUDIOS AUXIUARES?

INFORMA EL DIAGNOSTICO CLINICD Y IA NECESIDAD DE REALZAR OTROS
ESTUDIOS AUXLIARES DE DIAGNOSTICO ADICIONALES, REQUEITA EL|
FORMATO DE “SOLIGTUD DE EXAMEN DE LABORATORIO" Y/0 “SOLIGITUD
DE ESTUDIO DE GABINETE” ENORIGINAL, AS/ COMO LA “RECE TA MEDICA’
EN ORIGINAL Y COPIA EN LA QUE INDICA LOS MEDICAMENTOS PARA SU
TRATAMENTO, O SI LA O EL PAGENTE REQUIERE DE OXGENO|
DOMALIARIO, ANOTA LA DOSS Y DURACION DEL TRATAMENTO,|
IMPRIME Y ASIENTA SU FIRMA EN LOS FORMATOS Y ENTREGA, SI LA O EL|
PACIENTE ES UNA PERSONA SERVIDORA PUBLICA Y SI SU CONDIGON
CLNICAREQUIERE DE INCAPACIDAD, DETERMINA EL TIPO Y NUMERO DE
DIAS A OTORGAR, REQUSITA EL FORMATO “CERTIFICADO DE
INCAPAGIDAD", IMPRIME EN ORIGINAL Y COPIA, FIRMA, OBTIENE FIRMA)
DE LA O DEL PAGENTE O ACOMPARANTE, ENTREGA; REGISTRA LOS|

REGBE INFORMACION,SE ENTERA DEL DIAGNGSTICO CLINICO Y DE LA
NECESIDAD DE CONFRMAR ESTE, REGIBE EL FORMATO “SOLIGTUD DE
EXAVEN DE LABORATORIO” Y/O “SOLICITUD DE ESTUDIO DE GABINETE”
EN ORIGINAL, “RECETAMEDICA” EN ORIGINALY COPIAY, DE SER EL CASO,
EL ‘CERTIFCADO DE NCAPACIDAD’ EN ORIGINAL Y COPIA E
INFORMAGION DEL PERIODO DE LA PROXIMA CONSULTA, SE RETIRA Y|
ACUDE AL SERVICIO DE LABORATORIO ¥/O SERVICIO DE GABINETE Y
ENTREGALOS FORMATOS DE SOLIGTUD,

1

“PROGRAMACION DE CITAS DE LABORATORIO CLINICO” YA LA
“PROGRAMACION DE CITAS DE ESTUDIOS DE GABINETE”.

UNA VEZ OBTENIDA LA FECHA PARA LA REALZACION DE LOS ESTUDIOS
AUXLLIARES DE DIAGNOSTICO, ACUDE AL MODULO CORRESPONDIENTE
PARA AGENDAR CITA PARA A PROXIMA CONSULTA, ENTREGA LA|
IDENTIFICACION INSTITUCIONAL E INFORMA LA FECHA DEL EXAMEN Y/O

w60

REQBE IDENTFICACION INSTTUCONAL SE ENTERA DE LA|
TEMPORAUDAD DE IA PROXIMA OTA DE CONSULTA Y LA FECHA DEL

@‘

REQBE TICKET DE CITA MEDICA JUNTO CON LA IDENTFICAQON
INSTITUCIONAL E INDICACIONES, SE ENTERA, RESGUARDA TICKET E
IDENTIFICACION. EN SU CASO, ACUDE A LA DIRECCION DE LA UNIDAD
MEDICA Y ENTREGA EL CERTIFICADO DE INCAPACIDAD PARA
AUTORIZACION Y POSTERIORMENTE ACUDE A FARMACIA Y ENTREGA LA
“RECETA MEDICA” CON LA IDENTIFICAQON INSTITUCIONAL, DE SER EL
CASO ACUDE CON EL PRSONAL RESPONSABLE DE LA AUTORZACION DEL
OXIGENO DOMIGLIARIO ¥ SOLIGTA INFORMAQON DEL TRAMITE DE

OXIGENO.

SECONECTA CON EL PROCEDIMIENTO INHERENTE A LA
3

EXPEDIDOS A LAS PERSO NAS SERVIDORAS PUBLICAS AFILADAS
AL REGIMEN DE SEGURDAD SOCIAL DEL SSMEYM”,
PROCEDIMIENTO “ENTREGA DE MEDIC AVENTO PRESCRITO EN
RECETA MEDICA O RECETARIO COLECTIVO DE MEDICAMENTOS,

ENTRO DE CUADRO BASICO DE MEDIC AMEENTOS
INSTITUCIONAL” Y PROCEDIM ENTO INHERENTE A LA “GESTION
DEOXIGENO DOMICILIARIO A PACENTES DEL ISEMYM”.

UNA VEZ QUE OBTIENE SELLO Y FIRMA DE AUTORZACION EN EL
“CERTIFICADO DE INCAPACIDAD”, MEDICAMENTOS O INFORMACION DEL|
TRAMITE DE OXIGENO DOMICLIARIO, SE RETIRA. EN LA FEGHA Y HORA|
PROGRAMADA PARA SU CTA DE MEDICA AQUDE EN EL MODULO
CORRESPONDENTE Y ENTREGA TICKET DE QTA E IDENTFICAQON
INSTITUGIONAL VIGENTE

®

EXAVEN DE LABORATORIO Y/O ESTUDIO DE GABINETE, REVSA EN LA|
AAGENDA MEDICA LA DISPONIBILIDAD DE ESPACIO EN FECHA POSTERIOR
INVEDIATA A A DE LOS ESTUDIOS AUXIUARES DE DIAGNOSTICO,
REGISTRA CITA, INPRIME TICKET DE CITA, ENTREGA JUNTO CON LA|
IDENTIFICACION INSTITUCIONAL E INFORMA QUE DEBE PRESENTARSE 20
MINUTOSANTES DELAHORA INDICADA.

DATOS DE IA INCAPAGDAD EN LA “NOTA DE EVOLUGON", DECIDE LA|
TEMPORAUDAD DE LA SIGUIENTE CONSULTAE INFORMA EL PERIODO DE
LA PROXIMA CONSULTA, ASIMSMO INDICA QUE DESPUES DE QUE|
AGENDE QTA PARA EL EXAMEN DE LABORATORIO Y/O EL ESTUDIO DE|
GABINETE, ACUDA CON EL PERSONAL DE TRABAJO SOCIAL, RELACIONES|
PUBLICAS O PERSONAL ASIGNADO PARA QUE LE AGENDE SU CONSULTA|
MEDICA SUBSECUENTE. REGISTRA LAATENCION OTORGADA EN LA “NOTA|
DE EVOLUGON’, IMPRIME, INTEGRA AL EXPEDIENTE CLINICO Y|
RESGUARDA.
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PACIENTEY/O UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DEATENClON/ UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DEATENCloN/ . .
0 PERSONAL DE TRABAJO SOCIAL, RELACIONES PUBLICAS Y/O PERSONAL | - PERSONAL DE iA DEL AREA DE SOM. iA Y SIGNOS UNIDAD MEDICA DE SEGUNBDO ¥ TERCER NIVEL DE ATENCION/
PERSONA ACOMPANANTE ASIGNADO VITALES PERSONAL MEDICO ESPECIALISTA

©
®

DE ACUERDO CON EL INTERROGATORIO, EXPLORACION FEICA, REVISION|
DE LOS RESULTADOS DE LOS ESTUDIOS AUXILIARES DE DIAGNGSTICO Y|
EVOLUGON DEL PADEAMENTO AL TRATAMIENTO PRESCRITO|
DETERMINA:

POR OTRO ESPECIALSTA?

INFORMA QUE ES NECESARIA LA VALORAGON POR OTRO MEDICO
ESPECIALISTA, REQUSITA EL FORMATO DE “SOLITUD D
INTERCONSULTA” EN ORIGINAL, ASi COMO LA "RECETA MEDICA” EN
ORIGINAL Y COPIA EN LA QUE INDICA LOS MEDICAVENTOS PARA SU
. TRATAMENTO O, SI LA O EL PACENTE REQUIERE DE OXIGENO|
65 DOMGLIARIO, ANOTA LA DOSIS ¥ DURACION DEL TRATAMIENTO,|
INPRIVE Y FIRMA OS FORNATOS, ENTREGA; SI LA PACENTE ES UNA|
PERSONA SERVIDORA PUBLICA Y S| SU CONDICION CLINICA REQU ERE DE
. . INCAPACIDAD, REQUISITA EL FORMATO “CERTIFICADO DE INCAPACIDAD”
REQBE INFORMATION, SE ENTERA DE LA NECESIDAD DE LA VALORACION INFRIME EN DRGINAL Y CORA, FIRMA, OBTIENE FRMA DE 1A O EL
POR OTRO MEDICO ESPECIALISTA, y RECBE EL FORMATO “SOLIQTUD DE PACIENTE © ACONPARANTE. ENTREGA: REGISTRA LOS DATOS DE LA|
INTERCONSULTA” EN ORIGINALY “RECETAMEDICA” EN ORIGNAL Y COPIA ™ INCAPACIDAD EN LA "NOTA BE EVOILGON* E NFORMA QUE ACUDA A
> ) ODULO

Y, EN SU CASO, “CERTIFICADO DE INCAPACIDAD” EN ORIGINAL Y COPIA AGENDAR  CTA EN EL  MODUL ESPECALIDAD)
INDICACIONES, SE RETIRA Y ACUDE AL MODULO DE LA ESPEIALDAD INTERCONSULTANTE, REGISTRA EN LA “NOTA DE EVOLUCIGN' LA
INTERCONSULTANTE Y ENTRE GA LA ‘S OLICITUD D INTERCONSULTA” ¥ LA ATENGION MEDICA OTORGADA Y LA INTEGRA AL EXPEDIENTE CLINICO Y|
IDENTIFICACION INSTITUCIONAL VIGENTE. RESGUARDA.
RECBE EL FORMATO ‘SOLICITUD DE INTERCONSULTA” Y LA

IDENTFICACION INSTITUCIONAL, SE ENTERA, REVSA EN LA AGENDA
MEDICA PROGRAVADA LA DISPONIBLIDAD DE ESPACIO, REGISTRA OTA,
) IMPRIME TICKET DE CITA MEDICA DE ESPECALIDAD, ENTREGA JUNTO
67 CON LA IDENTIFICACION INSTITUCIONAL Y FORMATO DE “SOLIQTUD DE
INTERCONSULTA” E INFORMA QUE DEBE PRESENTARSE 20 MINUTOS|
ANTES DE LA HORA INDICADA.

[REGBE TICKET DE GTA PARA CONSULT AWEDIGA GE ESPEGALD D JUNTO |
CON IDENTIFICAQON INSTITUCIONAL Y “SOLIQTUD DE INTERCONSULTA"
E INDICACIONES, SE ENTERA, RESGUARDA TICKET, IDENTIFICACION Y
“SOLIATUD DE INTERCONSULTA". EN SU CASO, ACUDE A LA DIRECCION
DE LA UNIDAD MEDICA Y ENTREGA EL “CERTIFICADO DE INCAPACIDAD" Y
POSTERIORMENTE ACUDE AL AREA DE FARMACIA Y ENTREGA “RECETA
MEDIGA' O ACUDE CON L PERSONAL RESPONSABLE DF LA
UTORZACIGN DEL OXIGENO.

_L—

SECONECTA CON EL PROCEDIMIENTO INHERENTE A LA
REGSTRO DE
EXPEDIDOS A LAS PERSO NAS SERVIDORAS PUBLICAS AFLIADAS
ALREGIMEN DE SEGURDAD SOCIAL DEL SEMYM”,

RECETA M EDICA O RECETARID COLECTVO DE M EDICAMENTOS
DENTRO DE CUADRO BASKO DE MEDICAVENTOS
INSTITUCIONAL® Y PR OCEM ENTO INHERENTE A LA GESTION e

DE OXIGENO DOMICIUARIO A PACENTES DEL ISEMYM”.

DE ACUERDO CON EL INTERROGATORIO, EXPLORACION FAICA,
RESULTADOS DE LOS ESTUDIOS AUXILIARES DE DIAGNOSTICO

SOLICITADOS EN LA CONSULTA PREVIA Y EVOLUCION DEL PADEGIMENTO|
@ ALTRATAMIENTO PRESCRITO DETERMINA:

UNA VEZ QUE OBTIENE SELLO Y FIRMA DE AUTORZACION EN ELJ
CERTFICADO DE INCAPACIDAD, MEDICAMENTOS O INFORMACION DEL
TRAMITE PARA EL OXIGENO DOMIGILIARIO SE RETRA EN LA FECHA Y
HORA PROGRAMADA PARA SU CTA ACUDE AL MODULO
'CORRES PONDIENTE Y ENTREGA TICKET DE GITA VEDICAE IDENTFICAQON

REQUIERE REFERR A LA OAL

| DE ACUERD OCON EL DIAGNGSTICO CLINICO DETERMINA:

INSTITUCION DE SALUD
CON CONVENIO

2REQUIERE REFERR A OTRA
DELISSEMYM O
UNANSTITUCKO N DE SALU|

UNIDADMEDICA DEL
ISSEMYM

@

INFORMA QUE, DE ACUERDO CON EL DIAGNGSTICO QLINICO REQUIERE]
72 SER REFERIDA O REFERDO A OTRA UNIDAD MEDICA DEL ISSEMYM PARA|
SUATENGON Y REALIZA LA REF ERENCIA.

INFORMA QUE, DE ACUERDO CON EL DIAGNGSTICO CLINICO REQUIERE
SER REFERIDA O REFERIDO A OTRA UNIDAD VEDICA DEL ISSEMYM PARA
SU ATENCION. PROCEDE A REAUZAR LAS ACCIONES CORRESPON DIENTES
PARA LA REFERENGA.

E CONECTA CONEL
PACIENTES DERECHOMABIENTES ENTRE UNIDADES M EDICAS DEL
ISEMY.
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it soveo e oy | aworouossocstouee ractve sy | wsosoweocas oo s oo
PERSONA ACOMPANANTE ¢ PERSONAL MEDICO ESPECIALISTA
ASIGNADO VITALES
INFORMA QUE, DE ACUERD OCON EL DIAG NGSTICO CLINICO ESTABLECIDO)
74 REQUIE RE SER REFERIDA O REFERIDO A OTRA INSTITUCION DE SALUDCON
( ) LA QUE TIENE CONVENIO EL ISSEMYM Y PROCEDE A REAUZAR LA|
REFERENCIA

SE ENTERA QUE DE ACUERDO AL DIAGNGSTICO QLINICO REQUIERE SER
REFERIDA O REFERIDO AOTRAINSTITUGON DE SALUD CON LA QUE TIENE
CONVENIO EL SSEMYM PARA SU ATENCION Y ESPE RA INDICACIONES DEL
PERSONAL E DICO ESPECIALISTA

SECONECTA CON EL PROCEDIMIENTO “REFERENCIA DE
PACIENTES DERECHOHABIENTES A OTRAS INSTITUCIONES DE

SALUD CON LAS QUE TIENE CONVENIO ELISSEMYM' .

DE ACUERDO CON EL INTERROGATORIO, EXPLORAGON FRICA,
RESULTADOS DE LOS ESTUDIOS AUXILIARES DE DIAGNOSTICO
SOLICITADOS EN LA CONSULTA PREVIA Y EVOLUCION DEL PADEGIMIENTO
ALTRATAMIENTO PRESCRIT O, DETERMINA:

ZREQUIERE DE TRATAMIENTO
MEDICO-QUIRRGICOO ESTUDIO
QE DIAGNOSTICO PROPUESTO,

INFORMA QUE DE ACUERDO CON EL PADECIMIENTO REQUERE DE
. HOSPITALZACION PARA RECIBIR TRATAMIENTO MEDICO-QURURGICO O
77 ESTUDIO DE DIAGNGSTICO PROPUESTO, EXPLICA 10S RIESGOS Y
BENEFICIOSY, SOLICITA SI AGE PTA ELTRATAMIENTO O ESTUDIO.

REGBE IFORMACON, SE ENTERA QUE DE ACUERDO CON SU
PADEAMENTO  REQUIERE DE HOSPITALIZAQON PARA RECIBR

TRATAMENTO MEDICO-QURURGICO O ESTUDIO DE DIAGNGSTICO, ASI > ,s)
COMO 1A EXPLICAGON DE LOS RESGOS Y BENEFIQOS, DECIDE E

INFORMASU DECISION.

RECIBEINFORMACION, SE ENT ERA DE LA DECIS IONY DETERMINA|

LACEPTA ELTRATAMIENTO
MEDICO-QUIRRGICOO ESTUDIO
QE DIAGNOSTICO PROPUESTO,

INFORMA LOS RIESGOS DE NO RECIBIR EL TRATAMIENTO MEDICO-
QURURGICO, REGISTRA EN LA “NOTA DE EVOLUOON” LA NEGATVA DE
» LA O DEL PACENTE Y, EN SU CASO DE LA PERSONA ACOMPANANTE,
80 r ESCRIBE SU NOMBRE, CEDULA PROFESIONAL, IMPRIME, FIRMA, ENTREGA
Y SOLCITA QUE ESCRBA LA NEGATVA AL TRATAMENTO MEDICO-
QURURGICO O ESTUDIO DE DIAGNGSTICO PROPUESTO Y LAACEPTAGON
DE LA RESPONSABILIDAD DE SU DECISION, ASIMSMO, QUE ESCRIBA SU|
REGBE INFORMACION, SE ENTERA DE LOS RESGOS SI NO REGBE EL NOMBREY ASIENTESU FIRMA O MPRIMA HUELLA DACTLAR.
TRATAMENTO MEDICO-QURURGICO, ASIMISMO, REGBE “NOTA DE
EVOLUGON', ESCRBE LA NEGATIVA AL TRATAMIENTO NEDKCO-
QURURGICO O ESTUDIO DE DIAG NOSTICO PROPUESTO Y LAACEPTACGN
DE LARESPONSABILIDAD DE SU DECISION, ESCRIBE SU NOMBRE, FIRVA O
INPRIVE SUHUELLADACTIIAR Y ENTREGA.

»{ 81

RECBE “NOTA DE EVOLUGON” FIRMADA, INFORMA QUE DEBIDO A QUE|
NO ACEPTA EL TRATAMENTO MEDICO-QURURGICO O ESTUDIO DE
DIAGNOSTICO  PROPUESTO  SERA  CONTRARREFERDA O
CONTRARREF ERIDO A SU UNIDAD MEDICA DE ADSCRIPCION PARA QUE
CONTINUE CON  EL  TRATAMENTO ~ MEDKO.  REQUSITA|
“CONTRARREFE RENA”, AS| COMO “RECETA MEDICA” EN LA QUE INDICA|
LOS MEDICAMENTOS PARA SU TRATAMEENTO, O SI LA O EL PACENTE
REQUIERE OXIGENO DOMICLIARIO, ANOTA LA DOSIS Y DURACION DEL|
TRATAMENTO; INPRIME EN TRES ORIGNALES Y EN ORIGINAL Y COPIA|
RESPECTIVAMENTE, FIRVA, ENTREGA DOS ORGINALES DE LAl
“CONTRARREFERENGA” Y ORIGINAL Y COPIA DE LA “RECETA MEDICA; S|
LA O EL PACIENTE ES UNA PERSONA SERVIDORA PUBLICA Y SI'SU
CONDICION  QLINICA  REQUEERE DE INCAPACIDAD REQUISITA EL,
“CERTIFICADO DEINCAPACID AD", IVPRIMEE EN ORIGINALY COPIA, FIRMA,
OBTIENE FIRMA DE LA O DEL PAGENTE O ACOMPANANTE Y ENTREGA;
REGISTRA LOS DATOS DE LA INCAPACIDAD EN LA “NOTA DE EVOLUGN”
€ INFORMA QUE PASE A LA DIRECCION DE LA UNIDAD VEDICA PARA LA|
AUTORIZACION DE LA INCAPACIDAD. REGISTRA EN LA “NOTA DE|
EVOLUQON” LA CONTINUIDAD DE LA ATENCION EN LA UNIDAD MEDICA
DE ADSCRIPCION Y LAATENOGN OTORGADA, IMPRIME E INTEGRA JUNTO

ON EL TERCER ORIGINAL DE LA “CONTRARREFERENGA" AL EXPEDENTE
CUNICOY RESGUARDA.
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PROCEDIMIENTO: ATENCION MEDICA EN CONSULTA EXTERNA DE ESPECIALIDAD A PACIENTES EN UNIDADES MEDICAS DEL ISSEMYM.

PACIENTEY/O
PERSONA ACOMPANANTE

UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DEATENCION/
PERSONAL DE TRABAJO SOCIAL, RELACION ES PUBLICAS Y/O PERSONAL
ASIGNADO

UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DEATENCION/
PERSONAL DE ENFERMERIA DEL AREA DE SOMATOMETRIA Y SIGNOS
VITALES

UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DEATENCION/
PERSONAL MEDICO ESPECIALISTA

U
®

RECBE INFORMACION, SE ENTERA Y RECIBE “CONTRARRE FERENCIA” EN
DOSORGINALES, “RECETAMEDICA’ EN ORIGINAL YCOPIAY, EN SU CASO
“CERTIFICADO DE INCAPADAD”. ACUDE A LA DRECOON DE LA UNIDAD
MEDICA Y ENTREGA EL “CERTFICADO DE INCAPACIDAD" PARA
AUTORIZACION, POSTERIORMENTE SE DIRIGE A FARMACIA Y ENTREGA
“RECETA MEDICA” JUNTO CON IDENT FICACION INSTITUCIONAL O, EN SU
CASO, ACUDE CON EL PERSONAL RE SPONSABLE DE LAAUTORIZACION DEL
OXIGENO DOMCILIARIO” Y SOLICITA INFORMAQON DEL TRAMITE DE

OXIGENO.

SECONECTA CON EL PROCEDIMIENTO INHERENTE A LA
3

EXPEDIDOS A LAS PERSO NAS SERVIDORAS PUBLICAS AFLIADAS
ALREGIVIEN DE SEGURDAD SOCIAL DEL SSMEYM”,
PROCEDIMIENTO “ENTREGA DE MEDIC AVENTO PRESCRITO EN

RO cOL
'DENTRO DE CUADRO BASICO DE MEDIC AVEENTOS
INSTITUCIONAL” Y PROCEDIM ENTO INHERENTE A LA “GESTION
DE OXIGENO DOMICILIARIO A PACENTES DEL ISEMYM”.

UNA VEZ QUE OBTIENE SELLO Y FIRMA DE AUTORZACION EN EL
“CERTIFICADO DE INCAPACIDAD", MEDICAMENT 05 O INFORMACION DEL
TRAMTE DE OXIGENO DOMIGLIARIO, ACUDE CON EL PERSONAL|
RESPONSABIE DE REFERENCIA Y CONTRARREFERENCIA O PERSONAL
DESIGNADO DE LA UNDAD MEDICA PARA EL TRAMITE DE LA
CONTRARREF ERENCIA.

SECONECTA CON EL PROCEDIMIENTO “CONTRARREFERENCIA DE
PACIENTES A J UNDAD MEDICA DE ADSCRIPCION”.

1

85

REQBE “CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO" ORIGNAL, SE
ENTERA, ESCRIBE SU NOMBRE COMPLETO, FIRMA O IMPRIME HUELLA|
DACTLAR, OBTIENE FIRMA COMO TESTIGO DE LA PERSONA

REGISTRAEN LA NOTA DE EVOLUIBN" QUE LA O ELPAGENTE Y, ENS ]
CASO_PERSONA ACOMPANANTE ACEPTA EL TRATAMENTO MEDICO
QURURGICO OEL ESTUDIO DE DIAGNGSTICO PROPUESTO, REQUEITA EN
EL EXPEDIENTE CLINICO ELECTRONICO EL FORMATO “CARTA DE|
CONSENTIMENTO INFORMADO" EN ORGINAL, IVPRIME, FIRMA,
ENTREGA Y SOLCITA ESCRIBA SU NOMBRE COMPLETO Y ASENTE FRMA
AUTOGRAFA O IMPRIMA HUELLA DACTILAR Y FIRIVA COMO TESTIGO DE

ACOMPARANTEY EN TRE GA.

LA PERSONA ACOMPARANTE.
- 86

@‘

RECBE ORGINAL DEL AVISO DE ADMISON HOSPITALARA E
INDICACIONES, SE ENTERA, ACUDE CON EL PERSONAL DE TRABAIO
SOCIAL, RELAQONES PUBLICAS O PERSONAL ASIGNADO EN EL AREA DE
ADMISION HOSPITALARIAY ENTREGA.

!

SECONECTA CON PRO CEDIMIENTO INHERENTE A LA “ATENCION
MEDICA EN EL SERVICIO DE HOSPITALIZACION”

A

REBE “CARTA DE CONSENTIVIENTO INFORMADO', REVISA QUE ESTE
DEBIDAVENTE FIRVADA. OBTIENE FRMA D ELTESTIGO POR PARTE DE LA
UNIDAD MEDICA Y LA INTEGRA AL EXPEDENTE CUNICO. REQUSITA EL
“AVISO DE ADMISION HOSPITALARIA”, IMPRIME EN ORIGINAL Y COPIA,
FIRVA, ENTREGA ORIGINALE INDICA QUE LO ENTREGUE EN EL MODULO
CORRESPONDENTE AL PERSONAL DE TRABAIO SOCAL, RELAGONES|
PUBLICAS PERSONAL ASIGNADO DEL AREA DE ADMSION
HOSPITALARIA. REGISTRA EN LA “NOTA DE EVOLUCION' LA ATENCION
OTORGADA, INPRIME E INTEGRA JUNTO CON LA COPIA DEL “AVKO DE
ADMISIGN HOSPITALARIA AL EXPEDIENTECLINICO Y RESGUARDA.

DE ACUERDO CON EL INTERROGATORIO, EXPLORAGON FHICA,
RESULTADOS DE LOS ESTUDIOS AUXLIARES DE DIAGNOSTICO
SOLICTADOS EN LA CONSULTA PREVIA Y EVOLUCION DEL PADEQMENTO|
ALTRATAMEENTO PRESCRIT O DETERMINA:

£5E REQUIERE CONTNUARCON
LA ATENCION MEDICA DE
PECIUDAD?
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PROCEDIMIENTO: ATENCION MEDICA EN CONSULTA EXTERNA DE ESPECIALIDAD A PACIENTES EN UNIDADES MEDICAS DEL ISSEMYM.

PACIENTEY/O
PERSONA ACOMPARNANTE

UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DEATENCION/
PERSONAL DE TRABAIO SOCIAL, RELACIONES PUBLICAS Y/O PERSONAL
ASIGNADO

UNIDAD MEDICA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL DE ATENCION/
PERSONAL DE ENFERMERIA DEL AREA DE SOMATOMETRIA Y SIGNOS
VITALES

UNIDAD MEDCA DE SEGUNDO Y TERCER NIVEL D EATENCION/
PERSONAL MEDICO ESPECIALISTA

90 Yt

O
®

REQBE INFORMACION, SE ENTERA DEL DIAGNOSTICO CLINICO, ASIMISMO |
REQBE “RECETA MEDICA” EN ORIGINAL Y COPIA Y, EN SU CASO,
“CERTIFICADO DE INCAPACIDAD” EN ORIGINAL Y COPIA INFORMAQON

(01

DE LA PROXIMA CITA E INDICACIONES. ACUDE Y SOLICTA CITA PARA LA,
PROXIMA CONSULTA Y ENTREGA IDENTIFICACION INSTITUCIONAL

92 |t

REQBE IDENTFICACION INSTTUCIONAL SE  ENTERA DE LA
TEMPORAUDAD DE LA PROXIMA CITA DE CONSULTA MEDICA, REVSA EN
LA AGENDA MEDICA LA DISPONIBILIDAD DE ESPACIO, REGISTRA OTA EN
LA FECHA DISPONIBIE, IMPRME TICKET DE CTA MEDICA DE

REGBE TICKET DE CITA MEDICA JUNTO CON LA IDENTFICAQON|
INSTITUCONAL E INDICACIONES SE ENTERA, RESGUARDA TICKET E
IDENTIFICACION. EN SU CASO ACUDE A LA DIRECOON DE LA UNIDAD
MEDICA Y ENTREGA EL “CERTIFICADO DE INCAPACIDAD” PARA|
AUTORIZACKON Y POSTERIORMENTE ACUDE A FARMACIA Y ENTREGA LA|
“RECETA MEDICA” JUNTO CON LA IDENTIFICACION INSTTUQONAL DE
SER EL CASO, ACUDE CON EL PERSONAL RESPONSABIE DE LA
AUTORIZACKON DEL OXIGENO DOMICILIARIO Y SOLIQTA INFORMAGON|
PARA EL TRAMITE DE OXIG ENO.

1

SE CONECTA CON EL PROCEDIMIENTO INHERENTE A LA
YREGSTRO DE
EXPEDIDOS A LAS PERSO NAS SERVIDORAS PUBLICAS AFLIADAS
AL RE DESEGURDAD SOCIAL DEL SEMYM
PROCEDIIENTO “ENTREGA DE MEDICAVENTO PRESCRITO EN

DENTRO DE CUADRO BASICO DE MEDIC AMEENTOS
INSTITUCIONAL” Y PROCEDIM ENTO INHERENTE A LA “GESTION
DE OXIGENO DOMICIUARIO A PACENTES DEL ISEMYM”.

UNA \EZ QUE OBTENE SELIO Y FIRMA DE AUTORZACON EN EL
“CERTIFICADO DE INCAPACIDAD"; LOS MEDICAVIENTOS O INFORMAGGN
DEL TRAMITE PARA EL OXIGENO DOMICIUARIO, SE RETIRA. EN LA FECHA Y
HORA PROGRAMADA PARA SU QTA MEDICA ACUDE EN EL MODULO!
'CORRES PON DEENTE Y ENTREGA TICKET DE OTA ME DICA E IDEN TFICAQON|
INSTITUCIONAL VIGE NTE.

ESPECIALIDAD, ENTREGA JUNTO CON LA IDENTIFICACION INSTITUCIONAL
E INFORMA QUE DEBE PRESENTARSE 20 MINUTOS ANTES DE LA HORA
SENALADA.

INFORMA EL DIAGNOSTICO, REQUISITA “RECETA MEDICA” EN LA QUE|
INDICA LOS VEDICAMENTOS PARA SU TRATAMIENTO, O SI LA O EL|
PACIENTE REQUERE DE OXGENO DOMICIUARIO, ANOTA LA DOSIS Y|
DURAGON DEL TRATAMIENTO, IMPRIME EN ORIGINAL Y COPIA, FIRMA Y |
ENTREGA, SI LA O ELPACENTE ESUNA PERSONA SERVIDORA PUBLICA Y SI
SU CONDICION CLINICA REQUIERE DE INCAPAQDAD, DETERMINA EL TIPO|
Y NOMERO DE DIAS A OTORGAR, REQUIITA EL “CERTIFICADO DE|
INCAPAGDAD", IMPRIME EN ORIGINAL Y COPIA, FIRMIA, OBTIENE FIRMA|
DE LA O DEL PAGENTE O ACOMPARANTE, ENTREGA; REGISTRA LOS
DATOS DE LA INCAPAGDAD EN LA “NOTA DE EVOLUOON’, DECIDE LA|
TEMPORALIDAD DE LA SIGUIENTE CONSULTAE INFORMA EL PERIODO DE
LA PROXIMA CONSULTA E INDICA QUE ACUDA CON EL PERSONAL DE
TRABAJO SOCIAL, RELAQONES PUBLICAS O PERSONAL ASIGNADO PARA
QUE IE AGENDE SU CONSULTA MEDICA SUBSECUENTE. REGISTRA LA|
ATENGOON OTORGADA EN LA “NOTA DE EVOLUGON”, IMPRIME, LA|
INTEGRA AL EXPEDIENTE CLINICO Y RESGUARDA.

95 |

REQBE INFORMACQON, SE ENTERA QUE DE ACUERDO CON EL
DIAGNGSTICO CLINKCO Y EVOLUGON DEL PADECIMIENTO AL
TRATAMENTO PRESCRITO NO REQUIERE CONTINUAR CON LA ATENCION
DE ESPECIALIDAD, REGIBE “CONTRARREFERENGA” EN DOS ORIGINALES Y
“RECETAMEDICA” EN ORIGINALY COPIA. ACUDE AL ARE A DE FARMACIA Y
ENTREGA EL FORMATO "RECETA MEDICA” Y POSTERIORMENTE ACUDE
CON EL PERSONAL RESPONSABLE DE REFERENGIAY CONTRARREFERENCIA
O PERSONAL DESIGNADO PARA EL TRAMITE DE LA CONTRARREFERENCIA.

SECONECTA CONLO S PROCEDIMIENTOS "ENTREGA DE
MEDICAMENTO PRESCRITO EN RECETA MEDICA O RECETARIO
COLECTVO DE MEDICAMENTOS, DENTRO DE CUADRO BASKO DE

PACIENTES A SU UNIDAD MEDICA DE ADSCRIPCION”.

1

FIN

INFORMA QUE, DE ACUERDO CON EL DIAGNGSTICO QINICO Y|
EVOLUGON DEL PADEOMIENTO AL TRATAMENTO PRESCRITO NO
REQUIE RE CONTINUAR CON SU ATENCIGN POR LA ESPECIALIDAD; EXPLICA
EL TRATAMEENTO A SEGUIR EN SU UNIDAD MEDICA DE ADSCRIPAON;
REGISTRA EN LA “NOTA DE EVOWOON” LA CONTINUIDAD DE LA|
ATENGON EN A UNIDAD MEDICA DE ADSCRIPCION, REQUEITA|
“CONTRARREFERENA” Y “RECETA MEDICA', IMPRME EN TRES
ORIGINALES Y ENORIGINAL YCOPIA RESPECTIVAVENTE, FIRVIA, ENTREGA|
DOS ORIGINALES DE LA “CONTRARREFERENA” Y ‘RECETA MEDICA” EN
ORIGINALY COPIA. REGISTRAEN LA “NOTA DE EVOLUQON" LAATENCION
GADA, LA INTEGRA JUNTO CON EL TERCER ORIGINAL DE LAl
“CONTRARREFE REN CJA” AL EXPE DIENTE CLINICO YRESGUARDA.

FORMATOS E INSTRUCTIVOS:

Los formatos se generan del Expediente Clinico Electrénico o de la base de datos interna.
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SIMBOLOGIA

Simbolo Representa

Inicio o final del procedimiento. Sefiala el principio o terminaciéon de un procedimiento.
Cuando se utilice para indicar el principio del procedimiento se anotara la palabra INICIO y
cuando se termine se escribira la palabra FIN.

Conector de Operacion. Muestra las principales fases del procedimiento y se emplea cuando
la acciéon cambia o requiere conectarse a otra operacion dentro del mismo procedimiento. Se
anota del simbolo un nimero en secuencia, concatenandose con las operaciones que le
anteceden y siguen.

Operacion. Representa la realizacion de una actividad u operacion relativa a un
procedimiento y se anota dentro del simbolo la descripcidn de lo que se realiza en ese paso,
de forma sintetizada, cuidando que no se pierda la esencia de la actividad.

Su estructura se compone de un verbo en activo+sustantivo en las tres fases de la actividad:
Qué se recibe, qué se hace, qué se archiva, turna e instruye.

Conector de hoja en un mismo procedimiento. Este simbolo se utiliza con la finalidad de
evitar las hojas de gran tamano, el cual muestra al finalizar la hoja, hacia donde va y al
principio de la siguiente hoja de donde viene; dentro del simbolo se anotara la letra "A" para

el primer conector y se continuara con la secuencia de las letras del alfabeto.
Decision. Se emplea cuando en la actividad se requiere preguntar si algo procede o no y

cuando existen dos o mas opciones a seguir, para identificar la alternativa de solucién o a
seguir. Para fines de mayor claridad y entendimiento, se describira brevemente en el centro
del simbolo lo que va a suceder o la oracién que describa la determinaciéon que se esta
tomando, cerrandose con el signo de interrogacion.

Compuerta Inclusiva. Este simbolo se utiliza cuando en una actividad se activan o
sincronizan dos o mas flujos de informacion, de documentos o de materiales. Cuando se
requiera activar diferentes flujos a partir de una actividad debera salir de éste las lineas de
unién y cuando se requiera sincronizar flujos deberan llegar a este las lineas de unién
(SIMBOLO BPMN).

Direccion de flujo o linea de unién. Marca el flujo de la informacién y los documentos o
a materiales que se estan realizando en el drea. Puede ser utilizada en la direccién que se
requiera y para unir cualquier actividad.

Linea de comunicacion. Indica que existe flujo de informacion, la cual se realiza a través de
teléfono, correo electrénico, WhatsApp, aplicacion informatica de comunicacion etc. La
—_ > direccion del flujo se indica como en los casos de la linea de unién (con punta de flecha).

Fuera de flujo. Cuando por necesidades del procedimiento, una determinada actividad o
participacion ya no es requerida dentro del mismo, se utiliza el signo de fuera de flujo para
finalizar su intervencion en el procedimiento.

para ejecutar alguna actividad o bien, para dar tiempo al usuario de realizar una accioén o
reunir determinada documentacion. Por ello, el presente simbolo se emplea cuando el
proceso requiere de una espera necesaria e insoslayable.

)/ Interrupcion del procedimiento. En ocasiones el procedimiento requiere de una interrupcién

Conector de Procedimiento. Es utilizado para sefialar que un procedimiento proviene o es
la continuacion de otros. Es importante anotar, dentro del simbolo, el nombre del
proceso/procedimiento del cual se deriva o hacia donde va.
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