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Resolucion Directoral

Lima 2({ de oli0 de 2022

Visto el Expediente N° 22-019357-001, que contiene el Memo N° 324-2022-
DDI/HNHU, emitido por la Jefa (e) del Departamento de Diagnéstico por Imdagenes, en
el cual solicita la aprobacién de la Guia de Procedimiento Asistencial: Examen
Radiolégico de Columna Sacro y Céccix, mediante acto resolutivo;

CONSIDERANDO: -

Que, los numerales I y II del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General
de Salud disponen que la salud es condicién indispensable del desarrollo humano y
medio fundamental para alcanzar el bienestar individual y colectivo, y que Ia
proteccion de la salud es de interés publico. Por tanto, es responsabilidad del Estado

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

Que, el segundo parrafo del articulo 5° del acotado Reglamento, establece que
los establecimientos de salud y servicios médicos de apoyo deben contar en cada area,
unidad o servicio, con manuales de procedimientos, guias de practica clinica referidos
a la atencién de los pacientes, personal, suministros, mantenimiento, seguridad y
0iros que sean necesarios, segin sea el caso;

Que, el articulo 3° del Reglamento de Organizacién y Funciones del Hospital
Nacional Hipélito Unanue, aprobado con Resolucién Ministerial N° 099-2012/MINSA,
sefiala entre otros, que son funciones generales del Hospital administrar los recursos
humanos, materiales econémicos y financieros para el logro de la misién y sus
objetivos en cumplimiento a las normas vigentes; asi como mejorar continuamente la
calidad, productividad, eficiencia y eficacia de la atencién de la salud, estableciendo
las normas y los pardmetros necesarios, asi como generando una cultura
organizacional con valores y actitudes hacia la satisfaccién de las necesidades y
expectativas del paciente y su entorno familiar;

Que, con Resolucion Directoral 158-2021-HNHU-DG del 17 de Jjunio de 2021 se
aprob6é la Directiva Sanitaria N°042-HNHU/2021/DG “Directiva Sanitaria para la
Elaboracion de Guias de Procedimientos Asistenciales en el Hospital Nacional Hipdlito
Unanue V.2” el cual tiene como finalidad contribuir a garantizar que los usuarios
reciban atencién de calidad respaldadas por Guias Técnicas de Procedimientos
Asistenciales basadas en evidencias cientificas, buscando el maximo beneficio y
minimo riesgo a los usuarios y el uso racional de recursos en el Hospital Nacional
Hipélito Unanue;




Que, estando a lo propuesto por el Departamento de Diagnéstico por Imagenes,
segun el Reglamento de Organizacién y Funciones del Hospital Nacional Hipdlito
Unanue, en el literal d) del articulo 80° sefiala que dentro de sus funciones generales
se encuentra: “Proponer, evaluar y monitorear los manuales de procesos y
procedimientos para la atencién de los pacientes en la Institucién”;

Que, La Oficina de Gesti6n de la Calidad, segun el Reglamento de Organizacién
y Funciones del Hospital Nacional Hipélito Unanue en el articulo 11° sefala que dicha
unidad orgénica se encarga de implementar el Sistema de Gestién de la Calidad en el
Hospital para promover la mejora continua de la atencién asistencial y administrativa
al paciente con la participacién activa del personal y en el literal f) del mencionado
articulo sefiala que dentro de sus funciones generales se encuentra: Asesorar en la
formulacién de normas, guias de atencién y procedimientos de atencién al paciente.
Es por ello, que con Nota Informativa N° 258-2022-0GC/HNHU adjunta el Informe N°
214-2022-KMGM/HNHU, en el cual indica la Jefa de la Oficina de Gesti6én de la Calidad,
que la Guia de Procedimiento Asistencial propuesta por el Departamento de
Diagnoéstico por Imagenes se encuentra apta para su aprobacion;

Estando a lo informado por la Oficina de Asesoria Juridica en su Informe N°
351-2022-0A]/HNHU:

Con el visto bueno del Departamento de Diagnéstico por Imdgenes, de la
Oficina de Gestién de la Calidad y de la Oficina de Asesoria Juridica; vy,

De conformidad con lo dispuesto por la Ley N° 26842, Ley General de Salud y
de acuerdo a las facultades establecidas en el Reglamento de Organizacién y
Funciones del Hospital Nacional Hipélito Unanue, aprobado por Resolucién Ministerial
N°® 099-2012/MINSA;

SE RESUELVE:

Articulo 1.- APROBAR la Guia de Procedimiento Asistencial: Examen
Radiolégico de Columna Sacro y Céccix, la misma que forma parte de la presente
Resolucion y por los fundamentos expuestos en la parte considerativa.

Articulo 2.- ENCARGAR al Departamento de Diagnéstico por Imdgenes, la
ejecucion y seguimiento de la Guia de Procedimiento Asistencial aprobada por el
articulo 1° de la presente Resolucién.

Articulo 3.- DISPONER que la Oficina de Comunicaciones proceda a la
publicacién de la presente Resolucién en la Pagina Web del Hospital

https://www.gob.pe/hnhu,

Registrese y comuniquese.
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INTRODUCCION

La presente Guia de Procedimiento Asistencial: Examen Radiolégico de Columna sacro
y céecix, del Departamento de Diagnéstico por Imagenes, del Servicio de Radiologia
Convencional, es un documento técnico normativo de gestion elaborado en cumpli-
miento de las directivas y metodologia establecida por el Ministerio de Salud.

El Departamento de Diagnéstico por Imagenes es un érgano de Apoyo del Hospital Na-
cional "Hipélito Unanue", como Io establece el Reglamento de Organizacion y Funciones
(ROF). Posee una organizacion propia orientada al logro de sus objetivos funcionales,
en conjuncién con los de la Institucién. Para ello, la jefatura del departamento, asigna
los cargos respectivos a sus profesionales a realizar acciones y actividades segtn las
responsabilidades y funciones propias, especificadas en el Manual de Organizacién y
Funciones (MOF).

En tal sentido, se han identificado las secuencias de actividades que, por su caracter
ciclico, tipico y repetitivo, deben ser estandarizadas y establecidas como procedimientos
e incluidos en Ia presente guia.

Asi mismo se registran los indicadores de performance mas importantes relacionados
con cada procedimiento para establecer un mecanismo inicial de control y evaluacion
de la gestidn que debera perfeccionarse en su debido tiempo.

La informacién contenida en esta guia de procedimiento asistencial es concisa, clara y
actualizada, debiéndose ejecutar las modificaciones de acuerdo a las normas y proce-
dimientos establecidos para su formulacién y aprobacién.
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DECLARACION DE CONFLICTOS DE INTERESES

Los siguientes profesionales firmantes, declaramos no tener conflicto de interés con res-
pecto a las recomendaciones de la Guia de Procedimiento Asistencial, no tener ningtin
tipo de relacién financiera o haber recibido financiacion alguna por cualquier actividad
en el ambito profesional académico cientifico.

ELABORADOR DEL

DEPARTAMENTOQ/SERVICIO

PROTOCOLO
M.C. Heiva Rosario Jefe del Departamento de
Segura Almonacid Diagnéstico por Imagenes < /
- s
M.C. Andy John Jefe del Servicio de Radiologia :”/ 4
Castillo Olguin Convencional e
Lic. Jhoana Margarita Tecndlogo Médico en Radiologia del /j;“gl
Bargaran Vasquez Servicio de radiologia convencional N 3

Lima, lunes, 27 de Junio de 2022
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FINALIDAD Y JUSTIFICACION

La Guia de Procedimiento Asistencial: Examen Radiolégico de Columna sacro y
coccix, elaborado por el Departamento de Diagnéstico por Iméagenes, para el
Servicio de Radiologia Convencional del HNHU, justifica la importancia del uso
correcto de las radiaciones ionizantes manipulado por el Tecnélogo Médico en
Radiologia, en la obtencion de imégenes de buena calidad para el diagnéstico,
con la menor dosis posible en el paciente.

OBJETIVO
OBJETIVO GENERAL

Brindar al personal del Servicio de Radiologia Convencional del Hospital
Nacional Hipélito Unanue, la secuencia de atencién con el fin de satisfacer
el requerimiento del examen solicitado por el médico tratante.

OBJETIVO ESPECIFICOS

* Mejorar la calidad del procedimiento de radiografia de columna sacro y
coccix, existente en beneficio de los pacientes atendidos en el Servicio
de Radiologia Convencional del HNHU.

o Establecer normativamente el procedimiento requerido para la ejecu-
cion del examen de radiografia de columna sacro y céccix, aplicando el
uso correcto de las radiaciones ionizantes en el Servicio de Radiologia
Convencional del HNHU.

e Contar con el profesional Tecnologo Médico en Radiologia con licencia
individual, que utilice los parametros apropiados para el objetivo del
diagnéstico bajo los principios de la proteccién radiolégica en el Servicio
de Radiologia Convencional del HNHU.

AMBITO DE APLICACION

La presente Guia de Procedimiento Asistencial es de aplicacion obligatoria por
el personal que labora en el Servicio de Radiologia Convencional del Departa-
mento de Diagnéstico por Imagenes del HNHU en la atencién de los pacientes.

PROCEDIMIENTO A ESTANDARIZAR

e Examen Radioldgico Columna sacro y coccix CPT 72220
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CONSIDERACIONES GENERALES
DEFINICIONES OPERATIVAS

RAYOS X:

Son una forma de radiacién electromagnética ionizante, similares a a
luz visible, a diferencia que los rayos x tienen una mayor energia y
pueden pasar a través de lg mayoria de los objetos, incluyendo el
Cuerpo. Los rayos x médicos se utilizan para generar imagenes de ios
tejidos y las estructuras dentro del cuerpo. (1)

EQUIPO DE RAYOS X:

Equipo médico fijo o mévil que produce rayos x que se usan para cb-
tener imagenes con fines de diagnéstico médico. (2)

SALA DE RAYOS X:

Ambiente donde se encuentra instalado el equipo de rayos x de diag-
néstico médico y la consola de control (2), debidamente disefiado para
el trabajo con radiacién x.

CONSOLA DE CONTROL:

Parte del equipo de rayos x que tiene los mandos e indicadores para
seleccionar los factores radiogréficos de exposicién requeridos por un
Procedimiento radioldgico para activar e interrumpir la generacion de
rayos x. (2)

o Factores técnicos:
a. Kv: es la energia del haz de rayos x responsable de |a
calidad de los rayos x, es decir de Ia penetracién.
b. mA; esta cantidad de corriente eléctrica que se aplica af
tubo de rayos x.
C. mAs: debe sertan corto como sea posible.

PROTECCION RADIOLOGICA:

La proteccion radiologica es una actividad multidisciplinar, de caracter
cientifico y técnico, que tiene como finalidad la protecciéon de las
personas y del medio ambiente contra los efectos nocivos que
pueden resultar de la exposicion a radiaciones ionizantes. (3)
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Principios De La Proteccién Radiol6gica:
a. Justificacién:

La practica que implique la exposicién a las radiaciones
ionizantes siempre debe suponer un beneficio para la
sociedad. Deben considerarse los efectos negativos y las
alternativas po-sibles. (3)

b. Optimizacién o “Principio Alara”:

El término ALARA corresponde a las siglas inglesas de la
expresion "tan bajo como sea razonablemente posible" (As
Low As Reasonably Achievable). Todas las exposiciones a la
radiacion deben ser mantenidas a niveles tan bajos como sea
razonablemente posible, teniendo en cuenta factores sociales
y economicos. (3)

¢. Limitacién de dosis:
Las dosis de radiacién recibidas por las personas no deben

superar los limites establecidos en la legislacién vigente. (3)

CONCEPTOS BASICOS

EXAMEN RADIOLOGICODE COLUMNA SACRO Y COCCIX: Numero de pacientes

que requieran y se realicen radiografia de columna sacro y cOccix.

La columna vertebral est4 dividida en cuatro porciones que son de arriba
abajo:

- Columna cervical

- Columna dorsal o toracica

- Columna lumbar
- Columna pélvica: Sacro y coccix

El nimero de vertebras es 34, se encuentra 7 cervicales, 12 dorsales, 5
Lumbares, & sacras y 5 coccigeas.

La columna vertebral mide por término medio 75 cm de longitud, los
diametros antero posterior y transversal alcanzan sus mayores
dimensiones a nivel de la base del sacro y disminuyen desde este punto
hacia las dos extremidades.

El estudio radiolégico de Columna sacro y coccix tiene como objetivo
visualizar panordmicamente el sacro y céccix libre de superposicion.



- - - Bepartamento
Ministerio ) De Diagnéstico

de Salud HROIN ' J por imégenes

REQUERIMIENTOS BASICOS

* RECURSOS HUMANOS
- Meédico Radiélogo
- Lic. Tecndlogo Médico en Radiologia

* RECURSOS MATERIALES:
> EQUIPOS BIOMEDICOS
- Equipo de Rayos X Digital
> MATERIAL MEDICO NO FUNGIBLE

Flat Panel
Impresora de peliculas radiolégicas
Accesorios de proteccion (mandil, collarin, lentes plomados)

Monitores de visualizacion de imagenes.
» MATERIAL MEDICO FUNGIBLE

- Peliculas para impresién de radiografias
- Dosimetro

» MATERIALES Y MOBILIARIO

- Computadoras - Escritorios
- Sillas - Hoja bond de informe radiolégico
POBLACION DIANA

Todo paciente que acude al Servicio de Radiologia Convencional del
Departamento de Diagnéstico por Imagenes del UNHU, con una orden
medica para realizarse el examen de radiografia de columna sacro y

N
2
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CONSIDERACIONES ESPECIFICAS

METODOLOGIA

Se realizé la busqueda bibliografica del término ‘Radiografia sacro y céccix”

en el motor de basqueda MEDLINE.
Encontréndose Io siguiente:

- Articulo 1 “Enfermedades del cocecix” (4)

- Articulo 2 “Dolor: Esperanzaen la investigacion” (5)

- Articulo 3 “Términos y definiciones usados en la esclerosis maltiple”

(6)

Asi mismo se realiz6 la busqueda bibliografica del Articulo 1
“Enfermedades del céccix”
Encontrandose lo siguiente:

ENFERMEDADES DEL COCCIX (4)

El céecix es el pequefio hueso ubicado al final de la columna vertebral. Los
trastornos del céceix incluyen traumatismos, dolor, infecciones, quistes y
tumores. Raramente se fractura. Pero los traumatismos provocan
hematomas y disterision de los ligamentos. Una caida hacia atras sobre
una su- perficie dura, como resbalarse en el hielo, es la causa mas comun
de estos traumatismos. Los sintomas de varios trastornos del céceix
incluyen dolor en el area del hueso, dolor al sentarse, dolor o
entumecimiento en los bra-zos o las piemas debido a la presion sobre los
nervios de la regién del céccix Yy una masa o crecimiento que puede ver o
tocar. (4)

¢Qué provoca el dolor de céccix y como puedo aliviarlo? 4) (7

El dolor de coxis, dolor Que ocurre alrededor de la estructura ésea en Ia
parte inferior de la columna vertebral (coxis), puede ser causado por un
traumatismo en el coxis durante una caida, por estar sentado durante un
tiempo prolongado en una superficie dura o estrecha, por cambios
articulares degenerativos o por un parto vaginal.

El dolor de coxis puede ser molesto, pero, por lo general, se vuelve mas
agudo cuando se realizan ciertas actividades, como sentarse, pararse
desde una posicion sentada o permanecer de pie durante un tiempo
prolongado. La defecacidn y el sexo también pueden volverse dolorosos.
Para las mujeres, el dolor de coxis también puede hacer que Ia
menstruacion sea incémoda.
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El dolor de coxis, también llamado coxidinia o coxigodinia, por lo general
desaparece por si solo en unas semanas o después de unos meses.
Mientras, tanto, para disminuir e dolor de coxis, podria ayudar lo
siguiente: (7)

e Inclinarse hacia adelante mientras estas sentado

¢ Sentarse en una almohada en forma de dona o en forma de cufia (en
forma de V)
* Aplicar calor o hielo en la zona afectada

» Tomar analgésicos de venta libre, como paracetamol (Tylenol, otros),
ibuprofeno (Advil, Motrin IB, otros) o aspirina.

Si el dolor de coxis no mejora (coxidinia crénica), consulta a tu médico. El
médico te puede hacer un examen rectal para descartar cualquier otra
afeccion. Tu médico podria recomendar una resonancia magnética (IRM)
para determinar si tienes una fractura, cambios degenerativos 0, en casos
raros, un tumor. (7)

Los posibles tratamientos para el dolor crénico del coxis podriarn incluir log
siguientes:

Fisioterapia: Un fisioterapeuta puede mostrarte cémo realizar

técnicas de relajacién del suelo pélvico, como respirar profundamente
y relajar completamente el suelo pélvico, como lo haria al orinar o
defecar.

- Manipulacién: Masajear los musculos unidos al coxis puede ayudar
a aliviar el dolor. La manipulacién se realiza tipicamente a través del
rectfo.

- Medicamentos: La inyeccién de un anestésico local en el coxis puede
aliviar el dolor durante unas semanas. Ciertos antidepresivos o
medicamentos antiepilépticos también podrian aliviar el dolor de
coxis.

- Cirugia: Durante un procedimiento conocido como coccigectomia, el
coxis se extirpa quirGrgicamente. Esta opcion sdlo se recomienda
cuando todos los demas tratamientos fracasan.

Diagnéstico y examenes (7)

¢ Exploracion de la columna vertebral por TAC
e Rayos X 6seo (radiografia)
¢ RMN de la columna vertebral
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DESCRIPCION DETALLADA DE ACTIVIDADES Y PROCEDIMIENTOS
ANTES DEL PROCEDIMIENTO

a. Recepcion de la solicitud de la orden medica con historia clinica del
paciente, se corrobora los datos, el diagnéstico y se procede al
registro en el Sistema Lumier RIS — PACS del servicio.

b. Se le llama al paciente y se confirma su identidad para proceder a
realizar el examen, se le indica que se retire las prendas y se ponga
la bata.

¢. Se prepara el equipo de Rayos X para la toma de examen de
radiografia de columna sacro y coceix.

DURANTE EL PROCEDIMIEMTO

a. Se le explica al paciente en lenguaje claro y conciso del
procedimiento a realizar.
b. Se procede a realizar el examen considerando los criterios en las
distinfas proyecciones:
>  PROYECCION FRONTAL
INCIDENCIA TRANS-SACRO-COCCIGEA

* Ubicacién del paciente: Paciente en decbito supino o
en dectbito prono. Plano medio sagital coincide con
la linea media de la mesa radiografica. Plano medio

sagital perpendicular a la mesa radiografica. Plano
coronal paralela a la mesa radiogréfica. Brazos det
paciente a los costados del cuerpo.

e Factores de exposicién: Con bucky, foco fino, mAs: 50
(pelicula de alta velocidad), Kv: de acuerdo al espesor

del paciente mas la constante del equipo Rx, distancia
1 metro.

¢ Rayo central: Con una angulacién cefalica de 15° en
decubito supino. Con una angulacion caudal en 15° en
decubito prono, dirigido al punto medio equidistante
entre el borde superior de la cresta iliaca y el borde
superior del pubis.




Ministerio

de Salud

» Criterios de evaluacion: Deben ser claramente visj-
bles: El hueso sacro cdcceix, libre de distorsion con |a
Curvatura sacra enderezada, Los huesos pubicos sin
superposicion del sacro. Ausencia de rotacién en el
sacro. El sacro en el centro y visible en su totalidad en
la radiografia. Ausencia de materia fecal que super-
ponga con el sacro.

>  PROYECCION LATERAL
INCIDENCIA LATERO LATERAL

s Ubicacién del paciente: Paciente en declbito lateral,

Plano medio sagital paralela a la mesa radiogréfica.
Plano coronal perpendicular a la mesa radiografica.
Centrar el plano coronal con Ia linea media de la mesa
radiografica. Flexion de cadera y rodillas adecuada-
mente.

* Factores de exposicién: Con bucky, foco fino, mAs 50

(pelicula de alta velocidad), Kv de acuerdo al espesor
del paciente més la constante del equipo RX, distancia
1 metro.

» Rayo central: Perpendicular a la mesa radiografica di-
rigido al punto medio equidistante entre el borde sy-
perior de ia cresta iliaca Y €i borde superior dei pubis
a nivel del plano coronal.

» Criterios de evaluacién: Deben ser claramente visi-
bles: El hueso sacro cocceix, libre de distorsién con la
Curvatura sacra enderezada. Los huesos pubicos sin
superposicién del sacro. Ausencia de rotacion en el
sacro. El sacro en el centro y visible en su totalidad en
la radiografia. Ausencia de materia fecal que super-
ponga con el sacro.
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DESPUES DEL PROCEDIMIENTO

C. Paciente se viste y se le envia con su médico tratante.

d. Tecnologo medico envia las imagenes al PACS.

€. Medico radiétogo hace et informe del examen y almacena en ef sis-
tema.

INDICACIONES
¢ Indicaciones absolutas:

- Dolor sacro coccigeo
- Traumatismos
- Fracturas
- Tumores
- Luxacién del cécceix
* Indicaciones relativas:
- Notiene
CONTRAINDICACIONES
* Contraindicaciones absolutas:
- Notiene
¢ Contraindicaciones relativas:
- Mujer gestante
* Se realizara el examen si y solo si tenga una autorizacién de su
médico tratante.

COMPLICACIONES
No hay complicaciones después del examen.

RECOMENDACIONES

Un dia antes del examen hacer dieta blanda y tomar laxante.

El mismo dia del examen Vvenir en ayunas de 8 horas.

De considerarse necesario, venir acompariado de un familiar o persona
cercana que pueda asistirlo,

Retirarse la ropa y ponerse la bata.

Las mujeres siemipre deben informar a su médico y al tecridlogo médico si
existe la posibilidad de embarazo.
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Indicador de proceso para medir la capacidad de respuesta del servi-

[ ]
cio frente a este procedimiento.
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VIil. ANEXOS

ANEXO 01:
FLUJOGRAMA DE PROCEDIMIENTO DE ATENCION EN : EXAMEN
RADIOLOGICO DE COLUMNA SACRO Y cocCcCIX

Guia Asistencial

EXAMEN RADIOLOGICODE Version
COLUMNA SACRO Y COCCIX 01
Junio de
| | 2022 |
| Departamento de Diagnéstico por Iméagenes [
| Sala de Rayos X Médulo de Lectura O
| Tecnélogo Medico | Medico Radi6logo
| iy |
4

Recepcién de solicitud de
examen médico, Verifica-
cién de datos, Registro al

sistema RIS-PAC

[ |

| Se llama al paciente, se le
indica que se retire Ias

| prendas, mientras se pre-

| para el equipo hiomédico.

| S

| Se explica el procedimiento

| en leguaje claro y conciso, |
¥ se procede a realizar la
| toma de la imagen, de |

Lacuerdo 4 fag normas esta-
blacidas

Paciente se viste y
se le pide que vaya

Se digitaliza la imagen, se
guarda y envia el examen
al PACS, l

Elabora ef informe
Radiol6gico.

‘| | dD /




Ministerio losp - A
de Salud gll ' por Imagenes
ANEXO 02:
FORMATO DE DESCRIPCION DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL
wL Ny > ‘ §|
= | Departamento de Diagnéstico por Imagenes
4 Version01 |

3 ’ EXAMEN RADIOLOGICO DE | Junio de 2022
COLUMNA SACRO Y COCCIX |

! Definicién: La radiografia de columna sacro y coceix sirve para evaluar los segmen-
\ tos mas bajos de la columna y determinar alteraciones del sacro y coccix.

Objetivo: Es un examen no invasivo que ayuda a los médicos a diagnosticar y tratar ‘
' las condiciones médicas. '

Requisitos: Patologia de la columna sacro y coceix prescritas en una orden médica.

Actividad ' Descripcion de actividades

L

Solicita estudio en base a cuadro clinico, elabora | |
la solicitud, entrega al paciente, derivandolo al ‘ Médico Tratante ‘
servicio de radiologia.

Saca cita en admisién y junto con la orden mé- \ |
| 02 | dica lo presenta el dia asignado at Tecnélogo | Paciente |
| Médico del servicio de radiologia, ,|
| ’ Recibe la solicitud de orden médica junto con |aT
‘ cita, verifica datos y procede a registrario en el ‘
03 | sistema. Tecndlogo Medico
| - Liama al paciente y le explica del procedimiento |
a realizar. |

- |

‘ 04 ‘ Se retira las prendas y se pone la bata. ‘ Paciente

Responsable

=t

S

| Procede a realizar et examen, bajo los principios ‘ ‘
| 05 [ de la proteccién radiolégica y lo envia al PACS. |

Se le indica al paciente, que regrese con su meé-
| ‘ dico tratante. |

' Tecndlogo Médico |

cena en el sistema. |

I — N

| 06 | Revisa y realiza el informe del examen y lo alma- ‘ Médico Radié| J

* Duracién aproximada del procedimiento: 15 minutos en la proyeccion frontal y la-
teral.

ey

%

20 R08R,
- LAk .:f‘ ‘,“*
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ANEXO 03:
FICHA DEL INDICADOR

; o . . ) Departamento
=1 0 p Ministerio Hos a De Diagnéstico
de Salud P ' ' por imégenes

PORCENTAJE DE EXAMEN RADIOLOGICODE COLUMNA '
SACRO Y COCCIX
SUSPENDIDAS ; ] hh ,
CONCEPTO Indicador de proceso para medir |a capacidad de respuesta
DEFINICION del servicio frente a este procedimiento.
| Evaluar las causas de las radiografias de columna sacro y
OBJETIVO coccix, programadas y suspendidas en el servicio de Ra-
diologia Convencional del Departamento de Diagnéstico
por Imagenes.
|
N° de examen radiolégicos de columna |
FORMULADE |_____ Sacoycoo oo i |
‘ CALCULO "7 " exéimenes " éxamen radicldgicode
columna sacro y coccix suspendidas x 100
N° de examenes de radiografias de Columna \
‘_ | Sacro y Céeeix programadas |
\ |
‘ FUI;E :;SSDE Base de datos del servicio de Imagenes
| PERIODICIDAD | Mensual |
Un porcentajé_ mayor al 5% seré considerado como una |
falta de capacidad de respuesta del servicio, que puede te-
INTERPRETACION ner en relacion a deficiencias de RRHH, equipamiento, in-
| asistencia o procesos de atencion. |
=== - — B —
ESTANDAR | 5%

&

&%

KOSy

W

1

(
15 |2
a 2

J
{
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