MINISTERIO DE SALUD N° {53 DG-HNAL/2019
HOSPITAL NACIONAL
ARZOBISPO LOAYZA

Resolucion Directoral

Lima, 2C de %< del 2019

VISTOS:

El Expediente N° 19-4479, el Informe N° 032-DCEYH-2019/HNAL, que contiene el
documento denominado “Plan Cero Colas 2019" del Hospital Nacional Arzobispo Loayza;

yl
! CONSIDERANDO:

Que, los numerales | y Il del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General de Salud,
sefialan que la salud es condicion indispensable de desarrollo humano y medio
fundamental para alcanzar el bienestar individual y colectivo, por lo que la proteccion de la
salud es de interés publico, siendo responsabilidad del Estado regularla, vigilarla y
promoverla;

Que, mediante Resolucién Directoral N° 811-2018/MINSA, se aprobd la Directiva
Administrativa N° 251-MINSA/2018/DGOS, “Directiva para la elaboracion e
implementacién del Plan Cero Colas en las Instituciones prestadoras de servicios de salud
publicas del Ministerio de Salud y Gobiernos regionales”, la cual establece en su numeral
6.8.1 que las actividades del “Plan Cero Colas” elaborado por la IPRESS, deben formar
parte del Plan Operativo Institucional, de tal forma que se programe y garantice la
disponibilidad de los recursos humanos, logisticos y financieros necesarios para la
implementacién del Plan;

Que, la norma acotada prevé en su numeral 7.3, que los Directores, Jefes de la IPRESS,
o quien haga sus veces son responsables de dar cumplimiento a la presente directiva, de
Nigual manera son responsables del analisis y determinacion de requerimientos para la
mplementacién del Plan Cero Colas y son responsables de realizar las gestiones para
Jelevar dicho requerimiento a la instancia superior correspondiente;

Que, mediante Resolucién Ministerial N° 850-2016/MINSA, de fecha 28 de octubre del
2016, se resuelve aprobar el documento denominado “Normas para la Elaboracion de
Documentos Normativos del Ministerio de Salud”;



Que, el Reglamento de Organizacién y Funciones de la Entidad, -Mmodificado por
Resolucién Ministerial No 777-2005/MINSA, establece en el inciso c) y g) del articulo 14°
que la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico es la Unidad Organiza encargada de
desarrollar los procesos de costeo y gestionar el financiamiento presupuestario para el
logro de los objetivos y metas programadas y conducir el proceso presupuestario del
Hospital;

Con los vistos del Jefe de la Oficina de Estadistica e Informatica, de Ia Jefa del
Departamento de Consulta Externa y Hospitalizacion, del Director de la Oficina Ejecutiva

De conformidad con Ig Resolucién Ministerial N° 1262—2004-MINSA, modificada por I

.. Resolucion Ministerial N° 777-2005/MINSA, Y en uso de las atribuciones conferidas
&Y mediante Resolucién Ministerial N° 902-2018/MINSA y la Resolucion Ministerial N° 1364-
; 2018/MINSA;

e
¥/ SE RESUELVE:

ARTICULO 1°.- APROBAR el “Plan Cero Colas 2019” del Hospital Nacional Arzobispo

. Loayza, el mismo que en anexo de 24 paginas forma parte de la presente resolucion
‘directoral.

"ARTICULO 2°- ENCARGAR 3 Jefe de la Oficina de Estadistica e Informatica, a la Jefa
del Departamento de Consulta Externa Y Hospitalizacion y al Director de la Oficing
Ejecutiva de Administracién en el marco de sus competencias y funciones, el monitoreo y
cumplimiento de las actividades Programadas en el presente plan.

ARTICULO 3. DISPONER que la Oficing de Comunicaciones publique la presente
vl éqResolucién Directoral en el portal de la pagina institucional del Hospital Nacional
¥ 73/ Arzobispo Loayza”. (www. hospitalloayza.gob.pe).

Registrese, Comuniquese y Clmplase.

JEMZRES N N >

IR AL
C.M.P. 012880 R.N.E.0036c2
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RESPONSABLES:

DR. ENRIQUE MACHICADO ZUNIGA, Director General.

ABOG. MARCO VIZCARRA VELA, Director de la Oficina Ejecutiva de Administracion

DRA. AMERICA CHANG YUI, Jefa del Departamento de Consuita Externa y Hospitalizacion DRA.
ING. MARCO POZO ESPINOZA, Jefe de la Oficina de Estadistica e Informatica.
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GESTION DE COLAS EN EL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA: PLAN CERQ COLAS 2019

1. INTRODUCCION

El Hospital Nacional Arzobispo Loayza (HNAL), es una institucion comprometida con la
promocion de la salud, la prevencion y el tratamiento de la enfermedad, asi como con la recuperacion y
rehabilitacion de la poblacién, contribuyendo permanentemente con la docencia e investigacion en las
diferentes areas de la Salud.

Esta dedicadd al cuidado de Ia salud de todos los peruanos pero fundamentalmente de las
poblaciones vulnerables, proporcionando una atencion eficiente y humanizada con responsabilidad
social.

Ofrece una cartera de servicio de 37 especialidades médicas que brindan atencién a personas
de todo el pais en éreas de Emergencia, Hospitalizacion, Consulta Externa y atencion extramuros de
ayuda a la comunidad a través de Programas Institucionales, Campafias de Salud y actividades
preventivo promocionales en diversas regiones del pas.

Cuenta con una infragstructura horizontal que tiene una antigliedad de casi 95 afios, lo cual
representa un reto importante para agilizar procesos que involucran multiples unidades organicas, asi
como para minimizar el desplazamientos y alcanzar estandares que impliquen reduccion de tiempos de
espera e integracion de servicios; efectos que pudieran mejorarse si contaramos con la tecnologia
requerida para responder oportunamente a las exigencias actuales y a las necesidades existentes.

Los cambios epidemiolégicos, el crecimiento demografico, la politica del Sector y el desarrollo
tecnologico que se presentan en el pais, exigen permanentes modificaciones en nuestras
organizaciones y en los procesos involucrados con el servicio brindado, tratando de ser oportunos,
accesibles, dinamicos y eficientes, pero fundamentalmente sensibilizados y comprometidos con quienes
depositan en nosotros, sus vidas y la recuperacion de su salud.

En los Ultimos afios, el HNAL ha tenido un incremento significativo de la demanda, en parte
gracias al aseguramiento universal y a mejoras de procesos internos vinculados a la accesibilidad,
oportunidad y equidad de la atencion, lo cual fue obligando a la implementacion de nuevas estrategias
para mantener una atencion de calidad, dando el mejor uso a los recursos existentes, adaptandolos a la
necesidades de la poblacion y al cumplimiento de la normatividad establecida por el Sector Salud.

El presente documento forma parte de una serie de intervenciones que datan desde mediados
del afio 2014, en un esfuerzo sostenido y permanente por disminuir los tiempos de espera, "las colas" y
la optimizacion de procesos adaptados a lo establecido en las normas emitidas por el ente rector. Para
entender el alcance de las estrategias y la duracién de las mismas, s necesario conocer que a inicios
del afio 2014, la situacion relacionada a los tramites administrativos para la atencion ambulatoria, tenia
|las siguientes caracteristicas:
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a.- Ventanillas diferenciadas: A partir del afio 2002 en que se inicié el Seguro Integral de
Salud (SIS), el HNAL implement¢ ventanillas diferenciadas para pacientes SIS y No SIS.

El nimero de ventanillas asignadas a pacientes SIS era inferior al nimero de ventanillas para
pacientes particulares, sin considerar incluso que los tramites administrativos exigidos por el SIS,
implican mas acciones y por tanto se requiere mayor tiempo para los asegurados. Lo mencionado
desencadend varias situaciones negativas, tales como: Incremento de colas, tiempo de espera
prolongados, insatisfaccion de usuarios externos, aumento de quejas, “sentimiento de discriminacion
hacia los &filiados al SIS", etc.; originando que muchos de los asegurados optaran voluntariamente,
por pagar su atencién ya sea por desconocimiento, por creer que asi alcanzarian una cita mas
proxima y/o por pensar que “pagando” recibirian una atencion més rapida y de mejor calidad.

Por ofro lado, esa modalidad de “ventanillas diferenciadas” era aprovechada por personas
inescrupulosas (“Tramitadores”), que engafiaban a los asegurados induciendo cobros por conceptos
a los cuales tenian derecho de gratuidad y/o para “agilizar’ los tiempos de espera y evitar la
realizacion de largas colas.

b.- Incremento de la Demanda: En el mes de febrero del 2015, el SIS generé la Resolucion
Jefatural No. 041-2015/SIS, dando al asegurado la capacidad de elegir el Establecimiento de Salud
al cual dirigirse (“autodirigido”), desconociendo la capacidad resolutiva por niveles de atencion.

Lo mencionado, ademas de distorsionar el modelo de atencién, origind un incremento abrupto
y no planificado de pacientes, agudizando preocupantemente la brecha oferta-demanda y
perjudicando a quienes necesitaban atenderse en nusstra institucién por ser portadores de
patologias complejas.

Asi por ejemplo, de aproximadamente 1500 atenciones diarias a inicios del afio 2014, con la
disposicion del “autodirigido”, en menos de 3 meses, tuvimos alrededor de 2500 pacientes/dia para
consultas y 1020 para procedimientos ambulatorios, con practicamente ningin incremento de la
oferta (nimero de profesionales de la salud, infraestructura, cartera de servicios, niimero de citas,
efc.); desencadenando largas colas, tiempo de espera prolongados, aumento del diferimiento,
congestion del sistema informético, demanda insatisfecha, agotamiento de nuestros colaboradores,
desabastecimiento de medicamentos e insumos para apoyo al diagnéstico, insatisfaccion laboral,
etc.

c.- Deficiencias en la entrega oportuna y conservacién de Historias Clinicas: El HNAL
presenta severas dificultades relacionadas al archivo y entrega oportuna de historias clinicas,
teniendo marcadas limitaciones de espacio con locales hacinados e inadecuados para la
conservacion y archivo de historias clinicas; sumado al escaso nimero de colaboradores para lograr
una distribucion eficiente de historias en un establecimiento de infraestructura horizontal, que cuenta
con alrededor de 160 consultorios atendiendo simultaneamente.
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El crecimiento abrupto de la demanda, saturd el trabajo realizado, incrementé los tiempos de
espera, afecto el desenvolvimiento de las prestaciones y la fluidez de los procesos vinculados a la
atencion ambulatoria.

d.- Limitaciones de Infraestructura: El HNAL fue inaugurado en diciembre del afio 1924,
posee infragstructura e instalaciones con casi 95 afios de antigliedad, haciendo que la disposicion
de sus ambientes sea poco funcional para las exigencias actuales y para el cumplimiento de
estandares relacionados a medicién de tiempos e infraestructura,

Las dificultades arquitectdnicas y las limitaciones de espacio se ven agravadas debido a que
muchas &reas han sido declaradas “Patrimonio Cultural”, lo cual impide modificaciones para
adaptarlas al crecimiento demografico, al flujo diario de pacientes y a las necesidades de Ia
institucion.

Sumado a los problemas de infraestructura, se agrega el deterioro propio que los afios
producen en tuberias, conexiones eléctricas y en otros servicios basicos que se manifiestan
diariamente en uno u otro ambiente de I institucion, dificultando adin mas la fluidez de los procesos
que se desean implementar.

e.- Horarios de atencién: El HNAL dispone de 160 consultorios funcionales donde se brinda
atencion por consulta externa a personas de todos los distritos de Lima asi como del interior del
Pais.

Al inicio del proyecto “Cero Colas”, la atencion por Consulia Externa era casi exclusivamente
durante la mafiana, originando incremento de tiempos de espera, diferimiento e insatisfaccion de
usuarios.

Teniendo disponibilidad de ambientes y profesionales motivados para realizar consulta durante
el tumo tarde, se realizaron las coordinaciones necesarias Yy progresivamente la atencion
vespertina fue incrementandose.

Al 2019, disponemos de 32 especialidades médicas y 5 especialidades no médicas que
realizan Consulta durante la mafiana, asi como 26 especialidades médicas y 5 especialidades no
médicas que brindan Consultas Externas durante las tardes.

f.- Gran desplazamiento de personas al interior de la institucién: Ademas de los usuarios

extemnos que diariamente acuden a Consulta Externa ylo procedimientos ambulatorios, es
caracteristico encontrar que los pacientes ingresan acompaiiados de uno o hasta tres familiares, lo
cual representa un desplazamiento significativo de personas al interior de nuestras instalaciones.
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A lo anterior, se agrega el ingreso para atenciones por Emergencia (paciente/acompafiante), visita
de pacientes hospitalizados, trabajadores de la institucion, personal en formacion (alumnos, internos,
residentes), proveedores, Damas Voluntarias, entre otros; originando areas con alto transito de
personas, en espacios arquitectonicamente reducidos con accesos restringidos.

g.- Cambios en las politicas del Sector: En los titimos afios, el pais ha vivido tiempos de
constantes cambios politicos, siendo que el Sector Salud en general y nuestras instituciones en
particular, no son ajenos a ellos. Los cambios existentes involucran nuevas normas, directivas ylo
criterios de trabajo, que nos obligan a permanecer reinventando esirategias de mejora y adaptar las
existentes a lo sefialado por nuestras autoridades.

La preocupacién por nuestros pacientes y el compromiso de brindar una atencién de calidad
con criterios de eficiencia y oportunidad, nos obligan a analizar, replantear y actualizar nuestros
procesos; generando estrategias que permitan optimizar los componentes administrativos y
asistenciales que intervienen en la Consulta Externa y en la atencién de procedimientos ambulatorios, a
fin de mejorarlos y reducir los tiempos de espera.

Bajo esa perspectiva, el presente documento plantea una serie de medidas que, de manera
planificada y sostenida, incluye la participacion de un equipo multidisciplinario, para continuar
optimizando la atencién ambulatoria.

Tenemos la seguridad que al culminar la implementacién de las fases contempladas en este
proyecto lograremos, entre otras cosas, disminuir significativa y sostenidamente la existencia de “colas”
(sin caer en el diferimiento y la desercion), reducir tiempos de espera, disminuir la demanda
insatisfecha, incrementar la satisfaccion de los usuarios, optimizar los sistemas de registro, articular los
servicios intermedios con el acto médico, evitar la presencia de ‘“tramitadores” y mejorar el clima
organizacional de nuestra institucion.

2. FINALIDAD

Optimizar la calidad del servicio brindado, poniéndose énfasis en la reduccion de tiempos de
espera para la atencion ambulatoria (Consulta externa y/o Procedimientos ambulatorios
inframuros).

3.  OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL
Disminuir los tiempos de espera en el proceso de atencién de ambulatoria en el HNAL.
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OBJETIVOS ESPECIFICOS
a.- Optimizar los procesos administrativos vinculados a la atencion ambulatoria en el HNAL

b.- Mejorar los procesos asistenciales vinculados a la atencion ambulatoria e el HNAL.

4. AMBITO DE APLICACION
El presente documento es de aplicacion a todas las unidades organicas que, directa o

indirectamente, participan en el proceso de atencion de Consulta Externa y procedimientos
ambulatorios en el HNAL.

5. BASE LEGAL

- Reglamento de Organizacién y Funciones del Hospital Nacional Arzobispo Loayza, 2005.
- Ley General de Salud No. 26842. 1997.

- Ley N°29344, Ley Marco del Aseguramiento Universal en Salud.

- Ley No. 30024, Ley que crea el registro nacional de Historias clinicas electrénicas.

- Ley General No. 29344, Ley Marco del Aseguramiento Universal en Salud,

- Decreto Supremo N° 013-2006-SA, que aprueba Reglamento de Establecimiento de Salud y
Servicios Médicos de apoyo.

- Resolucion Ministerial 576-2011/MINSA, que aprueba la estandarizacion del Registro en la Historia
Clinica Electronica.

- Resolucion Ministerial N° 343-2015/MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa N° 207-
MINSA/DGSP-V01 “Directiva Administrativo para la Programacion de los Tumos del Trabajo
Meédico en los Hospitales e Institutos Especializados del Ministerio de Salud”.

- Resolucion Ministerial No. 467-2017/MINSA, que aprueba el Manual de Operaciones de las Redes
Integradas de Salud.

- Resolucion Ministerial N° 214-2018/MINSA, que aprueba la NTS N° 139-DGAIN/2018 “Norma
Tecnica de Salud para la gestion de la Historia Clinica,
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- Resolucion Jefatural No. 092-2017/SIS, que deja sin efecio 2! “Autodirigido” a los pacientes del
Seguro Integral de Salud.

- Resolucion Directoral No. 231-DG-DIRIS-LC-2017, que aprueba los Flujos del Sistema de
Referencia y Contrarreferencia de los Servicios de Consulta Externa Especializada, Emergencia y
Apoyo al Diagndstico de la DIRIS Lima Centro.

- Resolucion Ministerial 811-2018/MINSA, aprueba Directiva para la elaboracion e implementacion
del “Plan Cero Colas” en las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPRESS) Publicas
adscritas al Ministerio y Gobiernos Regionales.

6. DISPOSICIONES GENERALES

6.1 El Departamento de Consulta Externa y Hospitalizacion, asume la
coordinacion técnica en la organizacion, planificacion y supervision del
funcionamiento del “Plan Cero Colas 2019", como parte del proceso de
Gestion de Colas para la atencién ambulatoria en el HNAL.

6.2 El “Plan Cero Colas 2019", incluido en el proceso de Gestion de Colas
implantado en la Institucion, contempla intervenciones para la
simplificacion administrativa y la reduccion de tiempos de espera en la
realizacién de los tramites administrativos relacionados a la atencion
ambulatoria.

6.3 La Oficina de Estadistica e Informética, es la unidad orgénica encargada
de la informatizacion y mejora tecnolégica de los procesos realizados,
siendo un pilar importante para la operatividad de las medidas
contempladas en el presente documento. Asimismo, tiene a su cargo el
personal que realiza los tramites administrativos de la atencion
ambulatoria.

Por tanto, la Oficina de Estadistica e Informatica tiene participacion
directa en la planificacion, programacion, ejecucion, monitoreo y
supervision en todas las intervenciones propuestas en el presente
documento.

6.4 La Oficina de Economia, es la unidac organica encargada del 4rea donde
los usuarios externos no asegurados, efectian los pagos que
corresponden a su atencion.

Por tanto, tiene participacion en la programacion, ejecucién, monitoreo y
supervision de las intervenciones realizadas en el 4rea de su
competencia.

|
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6.5 La Oficina de Seguros, es el &rsa encargada de realizar las
coordinaciones con las Instituciones Administradoras de Fondos y con las
unidades organicas de la institucion que participan en la atencién de los
asegurados. Tiene a su cargo la unidad funcional de Referencia y
Contrareferencias.

Por tanto, tiene participacion en la programacion, ejecucion, monitoreo y
supervision de las intervenciones realizadas en el area de su
competencia.

6.6 Los pacientes que realizan atencién ambulatoria pueden requerir la
participacion del Departamento de Farmacia, Departamento de Anatomia
Patoldgica, Departamento de Patoicgia Clinica y Departamento de
Diagnéstico por Imagenes, donde en ocasiones se realizan “Colas”.

Por tanto, dichas unidades orgénica tienen participacion directa en la
programacion, ejecucion, monitoreo y supervision de las intervenciones
realizadas en el area de su competencia.

7 DISPOSICIONES ESPECIFICAS

7.1 METAS
El presente documento contempla una serie de intervenciones, con las que se plantea alcanzar
las siguientes metas:

Implementacién de ventanillas Gnicas con atencion indiferenciada

Descentralizacion de las ventanillas Gnicas y sistema de citas no presenciales

Ampliacién de horarios de atencion en Consulta Externa

Integracion de Caja, Farmacia y Servicios Intermedios al software de Consulta Externa
Informatizacion del Acto Médico (Historia clinica informatizada)

Atticulacién del trabajo con los Establecimientos de la Red (Fortalecimiento del Sistema de
Referencia y Contrarreferencia)

7.2 ACTIVIDADES

Con la finalidad de alcanzar las metas que conduzcan a reducir los tiempos de espera para la
atencion ambulatoria, el presente documento propone estrategias como; Informatizacion del acto
medico y del sistema de citas, atencidn integrada y descentralizada de los tramites administrativos,
trabajo articulado con Establecimientos de Salud de diferentes y/o iguales niveles de atencion, etc.
Para tal fin, se han disefiado las siguientes actividades:

1
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Fase No. 1: Implementacion de ventanillas (inicas con atencién indiferenciada

Actividad

Adaptacion del médulo de citas en el sistema informatico proporci

onado por el MINSA

Coordinacion con instituciones externas para el manejo del software (RENIEC, SIS, etc.)

Equipamiento basico para las ventanillas de atencién

Capacitacion de los colaboradores en el nuevo modelo de atencién

Puesta en produccion del nuevo software bajo el modelo de ventznillas (inicas

Ajustes del software de acuerdo a las situaciones presentadas en el uso diario

Utilizacion definitiva del software en Ventanillas tnicas e indiferenciadas (para pacientes SIS y
No SIS)

Fase No. 2. Descentralizacion de las ventanillas dnicas y sistema de citas no
presenciales (Web y Teléfono)

| Actividad

Coordinacion progresiva con las especialidades que brindan atencién en Consulta Extema

Adecuacion de la infrasstructura en los ambientes de Consulta Externa

Equipamiento basico para las ventanillas Gnicas de atencion indiferenciada y descentralizada (%)

Capacitacion de los colaboradores en el nuevo modelo de atencion

Puesta en produccion de la primera ventanilla Gnica y descentralizada ()

Citas por teléfono: Disefio del modulo y equipamiento basico ()

Capacitacion de los colaboradores para brindar Citas por Teléfono

Puesta en produccion de las citas por teléfono (¥)

Implementacion del médulo de citas web (*)

Puesta en produccion de citas web (%)

(*) Cumplimiento dependiente de la disponibilidad presupuestal y de las condiciones de los Establecimientos periféricos, especialmente
de la Red.
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b

Fase No. 3. Ampllaclon de horanos de atencion en Consulta Externa
| | Actividad

Amphac:lon de los horanos de atenc:on en tumo tarde

Fase No. 4. Integracion de Caja, Farmacia y Servicios Intermedios al software de
Consulta Externa

Actvidad |

Adaptacion del software Modulo Caja
Equipamiento basico (¥)
Capacitacion del personal de Economia (Caja)
Puesta en produccién de las ventanillas integradas (Cita, facturacién y pago) (*)
Adaptacion del software en coordinacion con los servicios intermedios ()
Puesta en produccion del médulo de Farmacia (%)
Puesta en produccion del modulo de Patologia (%)
Puesta en produccion del modulo de Radiologia (%)
Puesta en produccion del modulo de Laboratorio (%)

(*) Cumplimiento dependiente de la disponibilidad presupuestal.

Fase No 5 Informatizaclon dei Acto Medlco (Historia cﬁmlca mformatlzada)
i | Actwldad !

Adaptacmn del soﬂware de H|stona cI|n|ca mformatlzada a las necesidades de cada espemalldad *

Equipamiento bésico (¥)

Informatizacién de procedimientos ambulatorios (%)

Coordinacién para la firma digital (*)

Digitalizacion de las historias clinicas y formatos de atencién (*)

Capacitacion del personal

Puesta en produccion de la Historia clinica informatizada (*)

(*) Cumplimiento dependiente de la disponibilidad presupuestal
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GESTION DE COLAS EN EL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA: PLAN CERO COLAS 2019

Fase No. 6. Articulacion del trabajo con los Establecimientos de la Red (Fortalecimiento

del Sistema de Referencia y Contrarreferencia)

Reuniones de coordinacion con Establecimientos de Salud 1 y 2 para conocer la Cartera de
Servicios y sus necesidades para la atencion ambulatoria

Actividades de Capacitacion para la Actualizacion de Manejos segtn los niveles de atencion,
enfatizando los Criterios de Referencia y Contrareferencia de las patologias mas frecuentes

Elaboracion de Guias de Manejo para la atencion coordinada e integrada entre los diferentes niveles
de atencion, destacando los flujos de Referencia, Contrareferencia y Seguimiento, de las patologias
mas frecuentes. (Guias Clinicas de las Redes Integradas)

Implementacion del REFCOM u ofro sistema informatico entre los Establecimientos de la Red (*%

Telemedicina y/o Teleconsultas entre diferentes Establecimientos de Salud ™

Sistema informético interconectado entre los Establecimientos de la Red para examenes auxiliares,
Hojas de Referencia y Contrareferencia, Epicrisis u otros formatos que sean necesarios *"

(*) Cumplimiento dependiente de la disponibilidad presupuestal y de la normatividad vigente
(**) Cumplimiento dependiente de las condiciones existentes en los establecimientos de Salud, especialmente de DIRIS LC

7.3INDICADORES 2019

Fase 1.- Implementacion de ventanillas Gnicas con atencién indiferenciada

Indicador |

Numero de ventanillas (inicas en Consulta Externa x 100 100%
Total de Ventanillas para Consulta Externa

Nimero de ventanillas indiferenciadas en Consulta Externa x 100 100%
Total de Ventanillas para Consulta Externa

il |
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GESTION DE COLAS EN EL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA: PLAN CERO COLAS 2019

Fase 2.- Descentralizacion de las ventanillas Gnicas de citas no presenciales

Indicador

Numero de ventanillas Unicas descentralizadas x 100 40%
Total de ventanillas para Consulta Externa

Namero de citas por teléfono para Consulta Externa x 100 30%
Total de citas para Consulta Externa

Numerc de citas web para Consulta Externa x 100 30%
Total de citas para Consulta Externa

Fase 3.- Ampliacién de los horarios de atencion en Consulta Externa

Numero de especialidades que brindan Consuita en turno tarde x 100
Total de Especialidades que realizan Consulta Externa

Fase 4.- Integracion de Caja, Farmacia y Servicios Intermedios al software de Consulta
Externa

Namero de ventanillas de Caja integradas con Consulta Externa x 100 100% (4
Total de Ventanillas de Caja

Namero de ventanillas de Citas integradas al médulo de Farmacia x 100 100% (9
Total de Ventanillas de Citas

Numero de ventanillas de Citas integradas al médulo de Patelogia x 100 100% (9
Total de Ventanillas de Citas

Nimero de ventanillas de Citas integradas al médulo de Radiologia x 100 100% (9
Total de Ventanillas de Citas

Numero de ventanillas integradas al mddulo de Laborztoria x 100 100% (9
Total de Ventanillas de Citas

(*) Cumplimiento dependiente de la disponibilidad presupuestal
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GESTION DE COLAS EN EL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA: PLAN CERO COLAS 2019

Fase 5.- Informatizacion del Acto Médico (Historia clinica informatizada)

Indicador

Numero de historias clinicas informatizadas en pacientes nuevos en el afio x 100 80% (4
Total de Historias clinicas nuevas durante el afio

Numero de historias clinicas informatizadas en pacientes continuadores en el afio x 100 20% (4
Total de Historias clinicas en continuadores durante 2l afio

(*) Cumplimiento dependiente de la disponibilidad presupuestal.

Fase 6.- Articulacion del trabajo con los Establecimientos de la Red (Fortalecimiento del
Sistema de Referencia y Contrarreferencia)

Numero de Guias Clinicas integradas aprobadas x 100 80% (1

Total de Guias Clinicas integradas presentadas

Numero de EESS () pertenecientes al HNAL con REFCOM x 100 80% ¢y
Total de EESS de la Red pertenecientes al HNAL

Nimero de Teleconsultas realizadas x 100 90% 9
Total de Teleconsultas solicitadas

Numero de EESS pertenecientes al HNAL conectados con aplicativo informético x 100 80% v
Total de EESS de la Red pertenecientes al HNAL

(*) Cumplimiento dependiente de disponibilidad presupuestal y de las coordinaciones de la DIRIS LC
(") Establecimientos de Salud
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GESTION DE COLAS EN EL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA: PLAN CERO COLAS 2019

7.4 ORGANIZACION PARA LA EJECUCION DEL PLAN

PR[MERAFASE ]mplemetacmn de ventamllas Unicas con atenc;on indiferenciada.

Actzvrdad 3 Responsabie
Adaptacion del madulo de citas en el sistema informatico Unidad de Informética
Coordinaciones técnicas con instituciones externas para la operatividad ; i
del software integrado (RENIEC, SIS, etc.) Unided de Informética
Equipamiento basico para las ventanillas de atencién Equipo de Gestion
Capacitacion de los colaboradores en el nuevo modelo de atencién Unidad de Informética
Puesta en produccion del nuevo software en ventanillas (nicas Unidad de Informatica
Ajustes del software de acuerdo al uso diario Unidad de Informatica
Utilizacion definitiva del software en Ventanillas Gnicas e ; ”
indiferenciadas Equipo de Gestion

SEGUNDA FASE: Descentralizacion de las ventanillas (nicas y sistema de citas no
presenciales

Acti#i:d@’aﬂ - il Responsab!e

Coordinacion progresiva con las especialidades que brindan atencién en

Consulta Externa Dpto. de Consulta Ext.

Adaptacion de la infraestructura en los ambientes de Consulta Exierna ) Equipo de Gestion
Equipamiento basico para las ventanillas de atencién(+) Equipo de Gestion
Capacitacion de los colaboradores en el nuevo modelo de atencién Unidad de Informatica

Puesta en produccién de la primera ventanilla Gnica y

descentralizada (% Unidad de Informatica

Citas por telefono: Disefio del modulo v equipamiento basico (* Equipo de Gestion

Capacitacion de los colaboradores para brindar Citas por Teléfono Unidad de Informatica
Puesta en produccion de las citas por teléfono (¥) Unidad de Informatica
Implementacion del modulo de citas web (¥) Unidad de Informética
Puesta en produccion de citas web (*) Unidad de Informatica

(*) Cumplimiento dependiente de disponibilidad presupuestal.

5
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GESTION DE COLAS EN EL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA: PLAN CERO COLAS 2019

_ . ! Actwtdad
Amphacmn de los horarlos de atencion en turno tarde (%

TERCERAFASE Ampllamon de los horarlos de atencmn en Consulta Externa

Responsable

Equipo de Gestlon

(*) Cumplimiento dependiente de disponibilidad presupuestal

CUARTA FASE: Integracion de Caja, Farmacia y Servicios Intermedios al software de

Consta Externa
| A
Adaptacmn del software al Médulo Caja (%)

Unidad de Informética

Equipamiento basico ()

Equipo de Gestion

Capacitacion del personal de Economia (Caja)

Unidad de Informética

Puesta en produccion de las ventanillas integradas (Cita,
facturacion y pago) (¥

Unidad de Informéatica

*)

Adaptacion del software en coordinacion con los servicios intermedios

Unidad de Informética

Puesta en produccion del médulo de Farmacia (¥)

Unidad de Informética

Puesta en produccion del madulo de Patologia ()

Unidad de Informatica

Puesta en produccion del médulo de Radiologia (%)

Unidad de Informética

Puesta en produccion del modulo de Laboratorio (%)

Unidad de Informatica

(*) Cumplimiento dependiente de disponibilidad presupuestal.

L . i | i Act*v.dad ....... i
Adaptacnon del soﬁware de HJstona clinica mforrnatlzada (*)

QUINTA FASE Inforrnatlzaclon del Acto Medlco (hlstorla clmlca mformatlzada)

Responsable
Unidad de Informatica

Equipamiento basico (%)

Equipo de Gestion

Informatizacion de procedimientos médicos (%)

Unidad de Informatica

Coordinacion para la firma digital (*)

Equipo de Gestién

Digitalizacion de las historias clinicas y formatos de atencién (*)

Unidad de Informatica

Capacitacion del personal

Unidad de Informética

Puesta en produccion de la Historia clinica informatizada (*)

Unidad de Informética

(*) Cumplimiento dependiente de disponibilidad presupuestal.

ﬂ
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GESTION DE COLAS EN EL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA: PLAN CERO COLAS 2019

8

SEXTA FASE: Articulacién del trabajo con los Establecimientos de la Red (Fortalecimiento
deI Sistema d Referencia y Contrarreferencia)

: | ; L L Reépozns-:ab:le' :
| Reuniones de coordinacion con Establecimientos de Salud 1 y 2 para ' Dpto. de Consulta Ext.
conocer la Cartera de Servicios y sus necesidades para la atencién Referencia y
ambulatoria Contrareferencia
Capacitacion para la Actualizacion de Manejos y Criterios de Referencia Dptohi?cecr:r?;:l? o
y Contrareferencia Contrareferencia

Elaboracion de Guias Clinicas Integradas de las patologias mas
frecuentes, para Establecimientos de diferentes niveles de atencion, DIRISLC
incluyendo criterios de Referencia, Contrareferencia y Seguimiento.

Implementacion del REFCOM u otro sistema informatico interconeciado

entre |os Establecimientos de la Red (*) DIRISLE

RNT (%)

Telesalud y Teleconsultas con establecimientos del Sector (*) Equipo de Gestién

(*) Cumplimiento dependiente de disponibilidad presupuestal.
(**)Red Nacional de Telesalud

CRONOGRAMA:

8.1. Cronograma General

1. Adaptacion del software X X X X X X

2. Implementacion de ventanillas Gnicas con
atencion indiferenciada

3. Descentralizacion y expansion de las
ventanillas Unicas y sistema de citas no X X X X X
presenciales

4. Ampliacion de horarios de atencién en X X
Consulta Externa

5. Integracion de Caja, Farmacia y Servicios
Intermedios al software de Consulta Externa

6. Informatizacion del Acto Médico (Historia
clinica informatizada)

7. Ariculacion  del  trabajo con los
Establecimientos de la Red (Fortalecimiento
del  Sistema de  Referencia vy
Contrarreferencia)

LR i
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j i . GESTION DE COLAS EN EL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA; PLAN CERO COLAS 2019
i

1. Coordinacion con la DIRIS LC y con los
establecimientos de sector

et e 3er.T 4o T

Citas por teléfono)

2. Implementacion de citas no presenciales (Citas Web,

médico

3. Implementacion de la informatizacion del Acto

4. Monitoreo de acuerdos y avances

9 DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS

9.1

9.2

9.3

10 PRESUPUESTO

Actividad No. 1: Implementacion de cit

El cumplimiento de las actividades programadas y el logro de las metas
planteadas en el presente documento, dependen de la disponibilidad
presupuestal y de las disposiciones emitidas por el nivel Central u otras
instituciones relacionadas a las actividades programadas.

El Presupuesto mencionado en el presente documento, estd sujeto a
modificaciones  seglin  los  hallazgos  encontrados  durante  su
implementacion, y/o a variaciones progias del precio de mercado y de la
normatividad vigente.

La operatividad de las actividades realizadas con otros Establecimientos de
Salud, estan condicionadas a las gestiones y coordinaciones realizadas
por la DIRIS Lima Centro y ofras dependencias del sector, segiin sea el
caso.

itas Web, Citas por teléfono)
| Precio tofal!

10 s de Computo . S/, 38,000.0
02 Impresoras laser S/, 3,500.00 S/.7,000.00
02 Ticketeras S/.1,500.00 S/. 3,000.00
10 Teléfonos IP S/, 90.00 S/.900.00
Conectividad S/.600.00 S/. 6,000.00
10 Colaboradores S/.1,500.00 x persona x mes S/. 180,000.00
Modulos de atencion - S/.10,000.00
Total Sl. 244,900.00
Fuente: Oficina de Estadistica e Informatica,
B
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l { . GESTION DE COLAS EN EL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA: PLAN CERO COLAS 2019

' Presupuesto

Requerimien o e i :- _ aproximado L

160 Equipos de Computo g3

: S/. 608,000.00
50 Impresoras laser S/. 3,500.00 S/, 175,000.00
50 Ticketeras S/.1,500.00 S/. 75,000.00
Conectividad (+ 04 switch) S/.600.00 + S/. 12,000.00 S/. 144,000.00
02 Colaboradores S5/. 2,000.00 x persona x mes S/. 48,000.00
Total SI. 1°050,000.00

Fuente: Oficina de Estadistica e Informatica,

Presupuesto total: S/, 1°294,900.00

11 RESPONSABILIDADES

111 El monitoreo y supervision de los procesos establecidos en el presente
Plan, es responsabilidad de la Direccion General, el Departamento de
Consulta Externa y Hospitalizacion y la Oficina de Estadistica e
Informética.

11.2  La operatividad e implementacion del software integrado, la Historia
Clinica informatizada, asi como de la conectividad existente entre los
Establecimientos de Salud, depends de la disponibilidad presupuestal
oportuna y de las condiciones existentes en los Establecimientos
periféricos del sector.

12 DISPOSICIONES FINALES

121 El Plan Cero Colas forma parte de ias intervenciones realizadas en el
marco de “Gestion de Colas”, esta basado en la normatividad vigente y
sera sujefo a las adaptaciones necesarias, en caso existan
modificaciones a las disposiciones establecidas por el nivel Central.

122 Dado que los procesos mencionados en el presente documento
estan relacionados a la condicion de paciente afiliado al SIS, la
implementacion de las actividades propuestas, también estan
sujetas a los documentos normativos emitidos por el financiador.

e
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13 ANEXOS

il

KNL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA PAGINA 21
s = », *&‘tﬂ DED:
V7 Sroncd



GESTION DE COLAS EN EL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA: PLAN CERO COLAS 2019 } E
H
L

PASOS A SEGUIR DESPUES DE LA CONSULTA EXTERNA

TERMINO DE LA CONSULTA

r

PACIENTE SIS PACIENTE PARTICULAR

Registro de la siguiente cita

VENTANILLAS DE ATENC[ON]

4 VENTANILLAS DE ATENCION \
Devolucién del formato (FUA)

FARMACIA (*

Registro de medicamentos

Registro de la siguiente Cita (*)
Sellado y Facturacion de Examenes (*)
Sellado de Recetas (*)

- Y, v

)
= |
)

7Ty

Pago de medicamentos y/o

FARMACIA (*) examenes solicitados
Registro y Entrega de ¢
medicamentos

FARMACIA (*)

Entrega de medicamentos

LABORATORIO Y/O RADIOLOGIA
> [ Realizacion de examenes (¥) ]W

(*) En caso sea necesario

§
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