INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS N°2ﬁ-2022-JIINEN

RESOLUCION JEFATURAL
Surquillo, 08 de TULIO  del2022
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/;;r'i El Memorando N° 000641-2022-DISAD/INEN, de la Direccion de Servicios de Apoyo al Diagnostico y
~Jigw.~~ Tratamiento, el Memorando N° 001051-2022-OGPP/INEN, de la Oficina General de Planeamiento y

Presupuesto, y el Informe N° 000943-2022-OAJ/INEN, de la Oficina de Asesoria Juridica; y

(e Enfermedades Neoplésicas — INEN, con personeria juridica de derecho publiceo interno y con autonomia
economica, financiera, administrativa y normativa, adscrito al Sector Salud, actualmente como Organismo
Publico Ejecutor.

ok PATO,
;We, mediante Decreto Supremo N° 001-2007-SA, publicado en el Diario Oficial “El Peruano”, el 11 de
/1 /\ Yehero del 2007, se aprobd el Reglamento de Organizacion y Funciones del Instituto Nacional de
(e s Ehfermedades Neoplasicas — ROF del INEN, estableciendo la competencia, funciones generales y
] {estructura organica del Instituto, asi como las funciones de sus diferentes Organos y Unidades Organicas;

2., Que, el literal e) del articulo 13° del ROF del INEN, establece que la Oficina General de Planeamiento y
FRvd "’—gpresupuesto (OGPP) formula, difunde y actualiza los documentos de gestién, de planeamiento,
{ K" ‘f;%;;}:resupuesto, inversion publica, organizacion y cooperacién externa en cumplimiento de las normas
\ IS

: _/aNigentes; por otro lado, su articulo 15° sefiala que la Oficina de Organizacién, dependiente de la OGPP,
el conduce y coordina la formulacion, actualizacion y difusion de los documentos normativos de gestion (...)";

- Que, mediante Resolucién Jefatural N° 617-2014-J/INEN, se aprobd la Directiva Administrativa N° 003-
“\{M INEN/OGPP-2014; “ldentificacion y Disposicion de cadaveres en el Instituto Nacional de Enfermedades
P f;\ Neoplasicas — INEN”;

O

,?:
’Q{/ Que, la Resolucion Ministerial N° 826-2021/MINSA, que aprueba el documento denominado “Normas para
" la Elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”, indica en el numeral 6.1.2, la Directiva
{...) Es el Documento Normativo con el que se establecen aspectos técnicos y operativos en materias
especificas, y cuya emisién puede obedecer a lo dispuesto en una norma legal o reglamentaria de caracter

= general o una NTS;

"' Que, la Resolucién Jefatural N° 276-2019-J/INEN, aprueba la Directiva Administrativa N° 001-2019-
INEN/DICON-DNCC, “Lineamientos para la elaboracion de Documentos Normativos en el Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas — INEN”, en cuyo numeral 6.9 se regulé el procedimiento de
revision de las directivas administrativas;

'=Que, de acuerdo con el Numeral 6.9.2. de la Directiva Administrativa N° 001-2019-INEN/DICON-DNCC,
§“Lineamientos para la elaboracion de Documentos Normativos en el Instituto Nacional de Enfermedades

Administrativa, teniendo en cuenta que (i) se encuentre alineada con lo establecido en la Directiva
Administrativa N° 001-2019-INEN/DICON-DNCC; (ii) se encuentre en el marco de las funciones y
competencias del érgano proponente, (iii) se encuentre alineada a los planes y objetivos institucionales v;



Que, en atencion al contexto normativo precedente y en el marco de sus funciones, la Oficina General de
Planeamiento y Presupuesto, via el Memorando N° 001051-2022-OGPP/INEN, remite, el Informe N°
000097-2022-O0-GGPP/INEN de la Oficina de Organizacion, el cual considera que no existe mayor

% Observacion en términos organizacionales, cumple con los criterios establecidos en la norma interna,

0@5 emmendo opinién tecmca favorable al proyecto de dlrectlva materia del presente acto administrativo,
L L0

Que, con Informe de vistos de la Oficina de Asesoria Juridica, concluye que resulta viable continuar con el
tramite de aprobacion de la Directiva Administrativa N° 002-2022-INEN/DISAD-DP, “Lineamientos para la
identificacion, certificaciébn, manejo, traslado y entrega de cadaveres en el Instituto Nacional de
Enfermedades Neoplasicas”;

Contando con los vistos buenos de la Sub Jefatura Institucional; Gerencia General; Oficina General de
Planeamiento y Presupuesto; Direccion General de Servicios de Apoyo al Diagnostico y Tratamiento;
Departamento de Patologia; Equipo Funcional de Patologia Quirtrgica y Necropsia; Oficina de Ingenieria,
. Mantenimiento y Servicios; Departamento de Medicina Critica; Departamento de Enfermeria; Oficina de
. Organizacion y de la Oficina de Asesoria Juridica;

’jCon las facultades conferidas en el Reglamento de Organizacion y Funciones del Instituto Nacional de
< Enfermedades Neoplasicas, aprobado mediante Decreto Supremo N° 001-2007-SA y de conformidad con
la Resolucion Suprema N° 001-2018-SA;

SE RESUELVE:

" ARTICULO PRIMERO. - Aprobar la Directiva Administrativa N° 002-2022-INEN/DISAD-DP, “Lineamientos
para la identificacion, certificacion, manejo, traslado y entrega de cadaveres en el Instituto Nacional de
Enfermedades Neoplasicas”, que como anexo forma parte integrante de la presente Resolucion.

ARTICULO SEGUNDO. - Dejar Sin Efecto, la Resolucion Jefatural N° 617-2014-J/INEN, que aprobo la
Directiva Administrativa N° 003-INEN/OGPP-2014, “Identificacién y Disposicién de Cadaveres en el

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y PUBLIQUESE.
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 002-2022-INEN/DISAD-DP
“Lineamientos para la identificacion, certificacién, manejo, traslado y entrega de
cadaveres en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas”

I.  FINALIDAD

Optimizar los procedimientos de constatacion, identificacion, certificacién, manejo, traslado y
entrega de cadaveres en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN)

il. OBJETIVO

Establecer los lineamientos a seguir para la identificacion, certificacion, manejo, traslado y
entrega de cadaveres a los familiares o responsables legales del fallecido.

Il. AMBITO DE APLICACION

Las disposiciones contenidas en la presente Directiva son de aplicacion obligatoria en todas
las unidades de organizacién que participan en el procedimiento de manejo de cadaveres en
el INEN.

IV. BASE LEGAL

Ley N° 26298, Ley de Cementerios y Servicios Funerarios, modificada mediante Ley N°
30868.

Ley N° 26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

Ley N° 27813, Ley del Sistema Nacional Coordinado y Descentralizado de Salud.

Ley N° 28189, Ley General de donacion y transplante de 6rganos y/o tejidos humanos, y su
modificatoria.

Ley N° 28343, Ley que declara de interés y necesidad publica la descentralizacion de los
servicios médicos oncoldgicos.

Ley N° 28748, Ley que crea como Organismo Publico Descentralizado al Instituto Nacional
de Enfermedades Neoplasicas — INEN.

Ley N° 29733, Ley de Proteccion de Datos Personales.

Ley N° 31212, Ley que modifica los numerales 1y 2 del articulo 196 del codigo procesal
penal, promulgado por el decreto legislativo 957, respecto a las diligencias de
levantamiento de cadaver y necropsia en estado de emergencia sanitaria nacional, regional
o local.

Decreto Supremo N° 03-94-SA, que aprueba el Reglamento de la Ley N° 26298, Ley
General de Cementerios y Servicios Funerarios.

Decreto Supremo N° 014-2005-SA, que aprueba el Reglamento Ley N° 28189, Ley
General de donacién y transplante de 6rganos y/o tejidos humanos, y su modificatoria.

Decreto Supremo N° 013-2006-SA, que aprueba el Reglamento de Establecimientos de
Salud y Servicios Médicos de Apoyo.

Decreto Supremo N° 097-2021-PCM, Decreto Supremo que aprueba la actualizacién de la
calificacion y relacion de los Organismos Publicos.

Resolucién Ministerial N° 753-2004/MINSA, que aprueba la NT N° 020-MINSA/DGSP-V-01:
“Norma Técnica de Prevencion y Control de Infecciones Intrahospitalarias”.

Resolucién Ministerial N° 546-2011/MINSA, que aprueba NTS N° 021-MINSA/DGSP-V.03
Norma Técnica de Salud “Categorias de Establecimientos de! Sector Salud".
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“Lineamientos para la identificacién, certificacién, manejo, traslado y entrega de
cadaveres en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas”

e Resolucién Ministerial N° 076-2014/MINSA, que aprueba la “Guia Técnica para la
Categorizacion de Establecimientos del Sector Salud”.

s Resolucién Ministerial N° 862-2015/MINSA, que aprueba la Norma Técnica de Salud N°
119-MINSA/DGIEM-V.01 “Infraestructura y Equipamiento de los Establecimientos de Salud
del Tercer Nivel de Atencion”.

e Resolucién Ministerial N° 280-2016/MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa N°
216-MINSNOGTI-V.01: Directiva Administrativa que establece el Procedimiento para la
Certificacién de las Defunciones.

¢ Resolucién Ministerial N° 778-2016/MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria N° 036-
MINSA/CDC-V.02 "Directiva Sanitaria que establece la Notificacién e Investigacion para la
Vigilancia Epidemiolégica de la Muerte Materna”.

o Resolucién Ministerial N° 214-2017/MINSA, que aprueba la “Guia Técnica para el Correcto
Llenado del Certificado de Defuncién”.

o Resolucién Ministerial N° 265-2018/MINSA, que modifica la NTS N° 139-
MINSA/2018/DGAIN: "Norma Técnica de Salud para la Gestion de la Historia Clinica".

o Resolucién Ministerial N° 1295-2018-MINSA, que aprueba la NTS N° 144-
MINSA/2018/DIGESA, Norma Técnica de Salud: “Gestion integral y manejo de residuos
solidos en establecimientos de salud, servicios médicos de apoyo y centros de
investigacion” y su modificacion con Resolucién Ministerial N° 250-2022/MINSA. 4.10.

e Resoluciéon Ministerial N° 100-2020-MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria N 087-
MINSA/2020/DIGESA, Directiva Sanitaria para el manejo de cadaveres por COVID-19,
modificada por Resolucion Ministerial N° 171-2020-MINSA, Resolucién Ministerial N° 189-
2020-MINSA y Resoluciéon Ministerial N° 208-2020-MINSA.

e Resolucién Ministerial N° 316-2020-MINSA, aprueba la conformacion del "Comité de
Vigilancia de asignacién y uso de Equipos de Proteccion Personal (EPP) y otros recursos
para la atencion del COVID-19 (ComVi-Covid-19)", en todos los Hospitales e Institutos
especializados del pais.

e Resolucion Ministerial N° 447-2020-MINSA, que aprueba el Documento Técnico:
Recomendaciones para el uso de Escudos Faciales (Caretas) en los establecimientos de
salud y en la comunidad en el contexto de la pandemia de COVID-19.

e Resolucion Ministerial N° 456-2020-MINSA, aprueba la Norma Técnica de Salud N° 161-
MINSA/2020/DGAIN, "Norma Técnica de Salud para el uso de los Equipos de Proteccion
Personal por los trabajadores de las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud”.

e Resolucidn Ministerial N° 972-2020/MINSA, que aprobé el Documento Técnico:
"Lineamientos para la vigilancia, prevencion y control de la salud de los trabajadores con
riesgo a exposicion a SARS-CoV-2".

¢ Resolucién Ministerial N° 826-2021/MINSA, que aprobé "Normas para la Elaboracion de
Documentos Normativos del Ministerio de Salud".

e Resolucion Jefatural N° 118-2018-J/INEN, que aprueba la "Actualizacion del Manual de
Procesos y procedimientos (MAPRO) del Departo Patologia de la Direccion de Servicio de
Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento”.

s Resolucion Jefatural N° 351-2018-J/INEN, que aprueba el "Manual de Precauciones de
Aislamiento para la Prevencion de Transmision de Agentes Infecciosos en el Ambiente
Hospitalario N° 001-INEN/2018/J-CCPII".
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 002-2022-INEN/DISAD-DP

“Lineamientos para la identificacion, certificacion, manejo, traslado y entrega de

cadaveres en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas”

Resolucion Jefatural N° 573-2018-J/INEN, que aprueba el "Plan de Seguridad del Paciente
Oncolégico 2018".

Resolucion Jefatural N° 762-2018-J/INEN, aprueba el Manual de Bioseguridad del Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas.

Resolucién Jefatural N° 276-2019-J/INEN, que aprueba la Directiva Administrativa N° 001-
2019-INEN/DICON-DNCC, "Lineamientos para la elaboracién de Documentos Normativos
en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas - INEN".

Resolucién Jefatural N° 120-2020-J/INEN, que aprueba el documento normativo
denominado “Plan de Contingencia frente al Coronavirus COVID-19".

Resolucion Jefatural N° 146-2020-J/INEN, que aprueba el "Plan de respuesta frente al
CORONAVIRUS COVID-19 por alerta roja”.

Resolucién Directoral N° 009-2020-INACAL/DN, que aprueba “Especificaciones
Disponibles Peruanas: Escudo de proteccion facial para proteccién de riesgo bioldgico y
Bolsas para el traslado de cadaveres generados por emergencia sanitaria’.

/%) V. DISPOSICIONES GENERALES

5.1. Siglas y acronimos

DEE: Departamento de Epidemiologia y Estadistica del Cancer

DENF: Departamento de Enfermeria

DNI: Documento Nacional de Identidad

DP: Departamento de Patologia

EF-HOSP: Equipo Funcional de Hospitalizacién

EF-PATQX: Equipo Funcional de Patologia Quirtrgica y Necropsia

EPP: Equipo de Proteccién Personal

INEN: Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas

IPRESS: Institucion Prestadora de Servicios de Salud

RENIEC: Registro del Estado Civil del Registro Nacional de Identificacion y
Estado Civil :
SINADEF: Sistema Informatico Nacional de Defunciones

SMED-EMER: Servicio Médico de Emergencia

UFSEG: Unidad Funcional de Seguros

UFSG: Unidad Funcional de Servicios Generales

® e & o © & © o & o

Definiciones Operativas

¢ Acta de defuncién: Es el documento publico en el que se inscribe el fallecimiento
de una persona, y es emitido en las Oficinas de RENIEC, y esta constituido por los
datos referidos al nombre, documento de identidad del difunto, asi como la fecha y
el lugar donde ocurrié el deceso.

¢ Agente Infeccioso: Organismo (virus, rickettsia, bacteria, hongo, protozoario o
helminto) que sea capaz de producir una infeccion o una enfermedad infecciosa
como el COVID-19.

¢ Ambiente complementario: Es el ambiente que complementa los ambienteé
prestacionales de una Unidad Productora de Servicios de Salud o Actividades de
Atencion Directa y de Soporte del establecimiento de salud. Ejemplo: El consultorio
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 002-2022-INEN/DISAD-DP

“Lineamientos para la identificacion, certificacién, manejo, traslado y entrega de
cadaveres en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas”
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de la UPSS Consulta Externa tiene como ambientes complementarios la sala de
espera, servicios higiénicos, entre otros.

Ambiente prestacional: Es el ambiente, donde se desarrollan prestaciones de
salud para los usuarios en un establecimiento de salud.

Bioseguridad: Es el conjunto de medidas minimas a ser adoptadas, con el fin de
reducir o eliminar los riesgos para el personal, la comunidad y el medio ambiente,
que pueden ser producidos por agentes infecciosos, fisicos, quimicos y mecanicos.

Cadaver abandonado: Es el cadaver de un paciente que acudié al INEN y que no
es recogido o retirado por sus familiares para su entierro dentro de las 48 horas.

Cadaver no identificado: También denominado “N.N", es el cadaver de una
persona que no se pueda determinar su identidad. El Jefe de guardia del Servicio
Médico de Emergencia debe comunicar inmediatamente al Ministerio Publico para
que actle segun sus atribuciones.

Cadaver: Es la condicion del cuerpo humano en la que se haya comprobado la
pérdida de la vida. No se ha de utilizar con el significado de restos humanos.

Camara mortuoria: Camara conservadora de cadaveres.

Causa Basica de la defuncion: La enfermedad o lesién que inicié la secuencia de
eventos patoldgicos que condujeron directamente a la muerte, o las circunstancias
del accidente o violencia que produjo la lesion fatal.

Causa de la defuncion: Son todas aquellas enfermedades, estados morbosos o
lesiones que produjeron la muerte o contribuyeron a ella, y las circunstancias del
accidente o de la violencia que produjo dichas lesiones.

Causa Directa de la defuncion: Es la enfermedad o afeccién que produce la
muerte directamente.

Certificacion de la defunciéon: Proceso por el cual el profesional de la salud
tratante legaliza el fallecimiento de una persona y establece la causa basica de la
defuncién.

Certificado de defuncion general: Es el documento publico que certifica o
constata oficialmente el fallecimiento de una persona y es expedido por los
profesionales de la salud o personal de la salud autorizado. El certificado de
defuncion general se emite en un formato establecido para tal fin.

Circulacién publica: Se refiere a las areas destinadas a la comunicacion entre
distintos espacios, por donde las(s) personas(s) dentro de las edificaciones sin
restriccion de acceso.

Constatacion de la defuncién: Proceso por el cual el profesional de la salud
corrobora el fallecimiento de una persona y asigna la presunta causa basica de la
defuncién.

Desinfeccién: Conjunto de procedimientos destinados a eliminar los
microorganismos patdgenos de una superficie inanimada, con excepcién de las
esporas bacterianas alterando su estructura o metabolismo independientemente
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 002-2022-INEN/DISAD-DP

“Lineamientos para la identificacion, certificacién, manejo, traslado y entrega de
cadaveres en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas”

de su estado fisiolégico. Se realiza por métodos fisicos o quimicos. Se clasifican en
Desinfeccion de Alto Nivel (DAN), Desinfeccion de Nivel Intermedio (DNI) y
Desinfeccion de Nivel Bajo (DNB).

Epicrisis: Es el documento médico legal, en el que se registra el resumen de la
Historia Clinica que se originé por el ingreso del paciente a la IPRESS, que debe
de realizarse segun el procedimiento establecido en los Formatos de la Historia
Clinica, referido a la Epicrisis, de acuerdo con la norma vigente. Se entrega
obligatoriamente a la solicitud del paciente o su representante legal dentro del
plazo maximo de cinco (5) dias. En caso de Defuncién, la oportunidad de Ia
entrega es con el egreso del difunto de la Institucién Prestadora de Servicios de
Salud y se realiza en forma obligatoria al representante legal del difunto.

Equipos de proteccion personal (EPP): Son dispositivos, materiales e
indumentaria personal destinados a cada trabajador para protegerlo de uno o
varios riesgos presentes en el trabajo y que puedan amenazar su seguridad y
salud. Los EPP son una alternativa temporal y complementaria a las medidas
preventivas de caracter colectivo. Se compone de: mandilén o traje protector
completo (mameluco); pechera o delantal; respirador de grado N95, FFP2/FFP3 o
su equivalente o de filtracion superior; mascarilla quirdrgica; protectores oculares:
protector facial, guantes; protector de calzado y gorro, segun riesgo ocupacional,
siendo componentes de uso hospitalario.

Familiar directo: Se considera familiares directos a la conyugue, hijos, madre,
padre y al hermano(a).

Formato de solicitud de necropsia: Documento emitido por el médico del servicio
en el que consigna el deceso (fecha y hora del deceso, diagnostico clinico y
causas probables de muerte) para la solicitud de necropsia al Departamento de
Patologia.

Formulario de defuncién general: Es el formato oficial aprobado por el Ministerio
de Salud, en el que se consignan los datos de la defuncién general; consta de dos
partes: el certificado de defuncion general y el informe estadistico de defuncién
general. Se registra bajo la modalidad en linea y de manera manual.

Lector de verificacion biométrica: Es el dispositivo informatico que permite la
identificacion de una persona o la verificacién biométrica, a través de sus huellas
dactilares.

Libro de registro de cadaveres: Documento administrativo que contiene el
registro de las muertes ocurridas en la Institucién, que cumplen con los criterios
para ser clasificada de muerte hospitalaria.

Manejo de cadaver: Es la preparacion, recojo y traslado del cadaver para su
cremacién o inhumacion.

Médico de guardia en servicio de emergencia: Es el médico que esta asignado
segun el rol de trabajo para cumplir servicio en el Servicio de Emergencia.

Médico de turno en servicio hospitalario: Es el médico que esta asignado segun
el rol de trabajo para cumplir servicio en un determinado servicio hospitalario.
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 002-2022-INEN/DISAD-DP
“Lineamientos para la identificacion, certificacion, manejo, traslado y entrega de
cadéaveres en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas”

« Médico tratante: Es el profesional médico que, siendo competente en el manejo
del problema de salud del paciente o usuario, conduce el diagnéstico y tratamiento.
En la IPRESS que hubiere un grupo de médicos a cargo de la atencién en
hospitalizacién, el médico tratante es aquel que atiende por primera vez al paciente
a su ingreso en el servicio de hospitalizacion en tanto permanezca en eéste.
Cuando el paciente es trasladado a otro servicio ¢ unidad, el medico tratante es
aquel que asume su tratamiento médico o quirlrgico. En ambos casos, en
ausencia del médico tratante, corresponde al médico Jefe del Servicio o quien
haga sus veces, asumir dicha responsabilidad. Lo dispuesto no incluye a los
médicos residentes por estar, estos profesionales en fase de formacion de la
especialidad.

o Mortuorio del INEN: Ambiente fisico ubicado en el sétano de la institucion, en el
cual se depositan los cadaveres.

+ Muerte encefalica: Diagnéstico y certificacion del cese definitivo e irreversible de
las funciones encefalicas.

+ Muerte por causa externa: Es la que ocurre como producto de una lesion
provocada por violencia (homicidio, suicidio, accidente o muerte sospechosa de
haber sido provocada), cualquiera sea el tiempo transcurrido entre el evento y la
muerte.

o Muerte por causa natural: Es aquella cuya causa basica es una enfermedad o
estado mérbido.

e Muerte: Es la desaparicion permanente de todo signo de vida, en cualquier
momento después del nacimiento, sin posibilidad de resucitacion.

« Necropsia clinica: Procedimiento técnico y cientifico de diseccion anatomica
sistematica después de la muerte para dilucidar la causa de la misma, es realizada
por el médico cirujano con especialidad en Anatomia Patologica o Patologia
Oncoldgica.

« Necropsia médico legal: Es el conjunto de actos cientifico-técnicos que
contribuyen a la investigacién judicial en casos de muertes violentas o
sospechosas de criminalidad, muertes sin certificacion o en casos de
responsabilidad sanitaria. Exige abrir por lo menos tres cavidades corporales
(cabeza, torax y abdomen).

+ Precauciones universales: Son medidas para reducir el riesgo de transmision de
enfermedades infectocontagiosas al personal que conforman relacionadas con el
trabajo del equipo de salud.

¢ Preparacién del cadaver: Es el proceso de envolver el cadaver en una sabana (si
se dispone de ella), introducirio en una bolsa hermética y rociarlo con
desinfectante, seguin corresponda, dependiendo del agente infeccioso vy
considerando la normativa vigente.

 Residuo biocontaminado: Residuo contaminado por agentes infecciosos con
potencial de riesgo para la persona que entre en contacto con dichos residuos.
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e Riesgo: Probabilidad de que ante un determinado peligro se produzca un cierto
dafio, pudiendo por ello cuantificarse.

 Sistema Informatico Nacional de Defunciones (SINADEF): Aplicativo
informatico que permite el ingreso de datos del fallecido, generacion del certificado
de defuncion y el informe estadistico; incluye las defunciones fetales y las
defunciones de personas no identificadas.

» Tutor: Persona que asume los mismos derechos y obligaciones de los padres;
para que cuide de su persona y bienes de acuerdo con el Cédigo Civil y demas
normas relacionadas.

5.3. Uso de elementos de bioseguridad y equipos de proteccién personal basica para
la manipulacion y traslado del fallecido hacia el mortuorio

5.3.1. Elementos de Bioseguridad

De acuerdo con el agente infeccioso se determinara el uso de los elementos de
bioseguridad:

Bolsa sanitaria hermética para traslado de cadaveres.

Hipoclorito de sodio.

Pulverizador de solucion desinfectante.

Otros de acuerdo con el agente infeccioso y lo que indique la normativa
vigente.

5.3.2. Equipos de Proteccion Personal (EPP)

¢ Guantes de latex no estériles.

Mascarilla o tapaboca, o respirador de grado N95, FFP2/FFP3 o su

equivalente o de filtracion superior.

Escudo de proteccion facial.

Gafas oculares de seguridad.

Mandilon o traje protector completo (mameluco).

Protector de calzado.

Tocas o protector de cabello.

¢« Otros (si se van a realizar tareas pesadas se recomienda medidas
adicionales como guantes de caucho, delantal de caucho y zapatos
cerrados resistentes).

Los departamentos y unidades funcionales, equipos funcionales y servicios médicos,
deberan contar con equipos informaticos, asi como el acceso a internet, los mismos que
en caso de fallecimiento de un paciente seran usados de forma prioritaria para la
certificacion del fallecimiento en linea.

La certificacién de la defuncidn es obligatoria, y la expedicion del certificado es gratuita,

El certificado de defuncién general es un requisito para la inscripcion del fallecimiento
de una persona en la Oficina de Registro del Estado Civil del RENIEC. .

El Médico tratante entregara al familiar el acta de defuncidén con la que realizara los
procedimientos para llevar a cabo la inhumacion o cremacion respectiva.
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VI. DISPOSICIONES ESPECIFICAS

6.1 Constatacion de la defuncién

6.1.1
6.1.2

6.1.3

El personal de salud asignado informa al médico el fallecimiento del paciente.

El médico tratante o el médico de guardia, de acuerdo al servicio asignado es

el

responsable de verificar y constatar el fallecimiento del paciente, y realiza las

siguientes acciones:

a) Informa al familiar, allegado o apoderado respecto al paciente fallecido, en
caso dicha persona no se encuentre presente en la institucién realiza

llamada via telefonica.

b) Solicita documento de identidad (DNI) del paciente fallecido, o carné de
extranjeria, pasaporte u otro documento en el caso de extranjeros, y verifica

que corresponda con las caracteristicas del fallecido.

¢) Autoriza la preparacion del cadaver al personal asignado del servicio donde
falleci6 el paciente bajo estrictas medidas de bioseguridad, de acuerdo con

las disposiciones legales vigentes.

d) Registra en la historia clinica el deceso del paciente, detallando: la fecha y
hora del fallecimiento, asi como todos los procedimientos diagnosticos y
terapéuticos, y si fuese el caso, las maniobras de reanimacion
cardiopulmonar que se realizaron especificando su duracion. Esta

informacion quedara certificada con la firma y sello del médico.
e) Emitirda seglin corresponda los siguientes documentos:

o Epicrisis.
e« Papeleta de salida de cadaver

s Memorando para salida de cadaver (por triplicado) y adjunta una copia

en la Historia Clinica.
e Nota de Defuncidon (Anexo 01).

» En caso de paciente asegurado al SIS se emite el “Formato Unico de
Atencion” (FUA) y registra el cédigo de servicio 116 para recién nacido
(desde el nacimiento hasta 28 dias), o codigo 113 para nifios (de 29
dias hasta 11 afos) o cddigo de servicio 114 para adolescentes y
adultos (de 12 afios a mas), de acuerdo con la normativa relacionada

vigente.

e FElabora el Certificado de Defuncion General (Anexo 02) a través del
SINADEF, de acuerdo con el procedimiento descrito en el subnumeral

6.2. de la presente directiva.

El médico de guardia, del servicio médico de emergencia realizara

la

constatacion en los ambientes complementarios y de circulaciéon publica dentro

de la institucion.

NEN
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6.2 Certificacion de la defuncién

6.2.1  Para la certificacion de la defuncién en linea, los médicos asistenciales de las
diferentes unidades de organizacién asistencial deben disponer de usuario y
contrasefia en el SINADEF (los accesos se solicitaran a través del siguiente
enlace: https://iwww.zona.cmp.org.pefindex.php/cb-registration). Ademas, de
forma gradual los médicos asistenciales deberan recibir entrenamiento basico
en el correcto llenado del certificado de defuncién en cada servicio asistencial.

6.2.2 El médico tratante por preponderancia debe certificar la defuncién por causa
natural, en su ausencia lo hara el médico asistente de turno en el servicio en
donde ocurrio el deceso, y en ausencia de éste, el médico de guardia del
servicio de emergencia.

6.2.3 Para la certificacion en linea (disponible en el enlace web:
http://www.minsa.gob.pe/defunciones/) el médico tratante utilizara el SINADEF y
luego de completar los datos de acuerdo con la normativa vigente imprime
dicho documento para entregarlo al familiar. De no disponer de las condiciones
técnicas procedera a realizar la certificacion de defuncidén manual de acuerdo
con el formato descrito en el Anexo 02. El certificado de defuncion se entregara
al familiar por Unica vez.

6.2.4 Para el caso de fallecidos que no estén fehacientemente identificados o en los
que no exista coincidencia de informacién con los datos referidos a su identidad
se procedera a comunicar al Ministerio Publico para fines de identificacion
pertinente, sin que se emita el certificado de defuncion.

6.25 Al ocurrir la defuncion en algin ambiente prestacional, u otras dentro de la
institucién se debe realizar lo siguiente:

a) Se descarta que la muerte sea por causa externa. Toda muerte por causa
externa debe ser referida al Ministerio Publico.

b) Sino se ha establecido la causa de la muerte y han transcurrido menos de
24 horas, el cadaver debe ser referido al Ministerio Publico. Si no se ha
establecido la causa de la muerte y han transcurrido méas de 24 horas, se
debe realizar una necropsia clinica, y en este caso, le corresponde al
meédico patblogo realizar la necropsia clinica y certificar la defuncion.

c) Si la persona fallece dentro de las 48 horas de haber dejado el
establecimiento de salud, corresponde certificar la defuncién de acuerdo
con lo sefialado en el subnumeral 6.2.2. de la presente directiva, siempre
que la causa de muerte fuera la razon de su internamiento.

d) En el caso de llegar un paciente (con historia clinica del INEN) al servicio
meédico de emergencia en condicion de cadaver y si el médico tratante no
considera necesario realizar la necropsia clinica porque su deceso es
considerado producto del proceso evolutivo de una enfermedad o
complicacion de esta (muerte por causa natural), este expedira el
“Certificado de defuncion”.

e) Sino es paciente de la institucion y falleciera dentro de las 24 horas de su
ingreso o llegard cadaver a Emergencias, el jefe de guardia en
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coordinacion con el personal de vigilancia, procedera a contactar a las
autoridades correspondientes.

f)  Si el paciente fallecido que llega al servicio médico de emergencia no va
acompafado de un médico, pero se dispone de una Hoja de Referencia, se
recomienda que el certificado de defuncién lo realice el médico de guardia
en la emergencia del INEN.

g) Si el paciente fallecido que llega al servicio médico de emergencia no va
acompaiado de un médico, y no se dispone de informacidn para conocer
la causa, se debe coordinar con el Ministerio Publico.

h) En caso de un fallecido en algun ambiente complementario o de circulacion
publica dentro de la institucién, previa constatacion de acuerdo al
subnumeral 6.1.3 sera trasladado por el personal de vigilancia al mortuorio
donde se coordinara con el Ministerio Publico.

6.3 Manejo del cadaver en el servicio donde se produzca el fallecimiento

6.3.1 Posterior a la constatacion y certificacion del fallecimiento por el médico y con la
autorizacién de éste, la/el enfermera/o del servicio procedera de la siguiente
manera.

a) Retirara del paciente los dispositivos invasivos, salvo contraindicacion de
realizarlo por norma expresa (p. ej. COVID-19 u otra enfermedad declarada
por el Estado), posterior a ello indicara al técnico/a de enfermeria del servicio
a completar la preparacion del cadaver desenvolviéndose con el mayor
respeto y se verificard que cuente con el brazalete de identificacién.

b) Confecciona y entrega al técnico/a de enfermeria tres (03) rétulos para la
identificacion segura, indicando el Nombre completo, N° de Historia Clinica,
N° Cama, Fecha y Hora de deceso, Departamento/unidad/equipo/servicio
donde ocurrié el fallecimiento, nombre del médico que constaté el
fallecimiento.

c) Registra en parte diario de estadistica y cuaderno de estadistica, ademas del
libro de ingreso vy altas, y finalmente, en caso corresponda realiza devolucion
de medicamentos e insumos a farmacia o familiar. Ademas, envia a la
Oficina correspondiente (Unidad Funcional de Seguros o Equipo Funcional
de Hospitalizacién), la historia clinica debidamente ordenada, la papeleta de
alta, copia del documento de identidad, la solicitud de necropsia en caso
haya sido solicitado, la papeleta de admision, la epicrisis (segtn
corresponda) vy el certificado de defuncién (firmado por el médico tratante)
salvo que se haya solicitado necropsia clinica.

d) Envia al familiar del paciente fallecido al modulo de la Unidad Funcional de
Seguros o Equipo Funcional de Hospitalizacion, para los tramites
administrativos correspondientes. Asimismo, orienta al familiar en la
realizacion de los tramites para el egreso del cadaver.

6.3.2 El médico registra en la Historia Clinica el deceso del paciente, prepara la Nota
de Defuncién (Anexo 01) y la adjunta a la Historia Clinica, ademas, de no
requerir necropsia clinica, expide el "Certificado de Defuncién General” y
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entrega la parte desglosable al familiar previamente identificado con DNI, junto
con el memorando de salida de cadaver otorgado por el médico tratante o el
medico de guardia, de acuerdo al servicio asignado.

6.3.3 Excepcionalmente, los cadaveres que hayan fallecido en los ambientes
complementarios y de circulacién dentro de la institucién seran preparados en
mortuorio por el personal asignado.

6.3.4 Todo cadaver debe permanecer como maximo dos (02) horas en el servicio
después de constatado el fallecimiento bajo responsabilidad para luego
trasladarlo al mortuorio del INEN.

Traslado del cadaver al mortuorio del INEN

6.4.1 Lal/El enfermera/o coordinard con el personal técnico/a de enfermeria del
servicio donde fallecié el paciente, para que se realice el traslado del cadaver a
la cdmara mortuoria.

6.4.2 El técnico/a de enfermeria y el personal de vigilancia que apoya en el traslado
del cadaver deben estar protegidos de acuerdo a los niveles de riesgos de
bioseguridad, previa verificacién de los datos correspondientes el personal de
vigilancia registrard los datos del fallecido en el Formato Traslado de
Cadaveres a la Camara Mortuoria (Anexo 03).

6.4.3 El/La técnico/a de enfermeria que traslada al paciente fallecido debera registrar
en el Formato de Registro de Ingreso y Salida del Cadaver al Mortuorio
(Anexo 05) los siguientes datos:

e Apellidos y nombres del fallecido.

Numero de Historia Clinica.

Servicio de procedencia.

Sexo.

Edad.

Fecha y hora de ingreso al hospital.

Fecha y hora de fallecimiento.

¢ Fechay hora de entrega del cadaver.

» Nombre completo y N° de DNI de la persona que reclamara posteriormente
el cadaver, en caso corresponda.

o Nombre completo y N° de colegiatura del médico que emitié el certificado
de defuncién.

« Diagnéstico clinico, si fue muerte natural, violenta (Homicidio, suicidio o
accidente) por determinar o si llegé cadaver.

¢ Sitiene o no familiares o parientes.

¢ Apellidos, nombres y firma de! o los trabajadores que realizaron el traslado
e ingreso del cadaver al mortuorio.

o o o e

6.4.4 El personal del mortuorio apertura por cada fallecido la Ficha de Datos del
Fallecido (Anexo 04).

6.4.5 El cadaver debera estar cubierto por sabana y/o bolsa sanitaria hermética para
traslado de cadaver, teniendo en cuenta las medidas de bioseguridad en
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relacion con el agente infeccioso considerando las disposiciones legales
vigentes.

6.4.6 En caso de fallecimiento haya ocurrido en la Centro de Atencién Ambulatoria
del Cancer (Torre Ambulatoria), el cadaver debe ser trasladado por el ascensor
de transporte de residuos sélidos y “corredor sucio” hasta llegar al mortuorio.

6.4.7 En caso de fallecimiento haya ocurrido en consulta externa, el cadaver debe ser
trasladado por la via mas cercana y libre que se encuentre hasta el mortuorio
manteniendo los cuidados de bioseguridad.

6.4.8 En caso de fallecimiento haya ocurrido en los ambientes complementarios y de
circulacion publica dentro de la institucién, el cadaver debe ser trasladado hasta
el mortuorio en una camilla manteniendo los cuidados de bioseguridad.

6.5 En caso de que el cadaver requiera necropsia clinica

6.5.1 El médico tratante que constatd la defuncion del paciente registrara en la “Nota
de Defuncion” (Anexo 01) la solicitud al Departamento de Patologia para
realizar la necropsia clinica (total o parcial).

6.5.2 El médico tratante explicara al familiar o allegado responsable la necesidad de
practicar la necropsia clinica y le hara firmar el "Consentimiento Informado” de
necropsia segun sea el caso.

6.5.3 El médico tratante o médico de guardia emitird la Orden Anatomopatoldgica
(Preorden), consignando los datos clinicos del fallecido, el cual sera entregado
al familiar del paciente fallecido para el tramite de su cobertura (en caso cuente
con seguro) o el pago correspondiente. Una vez que se haya cumplido con los
requisitos administrativos y consentimiento pertinente se realizaré la necropsia
clinica.

6.5.4 El personal de salud del Equipo Funcional de Patologia Quirtrgica y Necropsia
solicitara el apoyo al personal de vigilancia para la entrega del cadaver al
personal asignado por el Departamento de Patologia (Médico Patdlogo
Programado), la vigilante entrega el cadaver, registrando los datos en el
Formato Registro de Entrega de Cadaveres para Necropsia (Anexo 11).

6.5.5 El Médico Patdlogo, con su personal técnico programado realizara la necropsia
clinica segun protocolo vigente, considerando las medidas de bioseguridad y
siguiendo las disposiciones legales vigentes, finalmente realiza el certificado de
defuncién y lo entrega al familiar.

8.5.6 Al culminar {a necropsia clinica, el personal de salud del Equipo Funcional de
Patologia Quirtrgica y Necropsia del Departamento de Patologia procederd a
entregar el cadaver al personal encargado del Mortuorio del INEN, para su
internamiento en la cdmara conservadora de Cadaveres.

6.5.7 El Equipo Funcional de Patologia Quirdrgica y Necropsia del Departamento de
Patologia es responsable durante el periodo establecido para el estudio de
necropsia clinica, desde la entrega del cadaver hasta el retorno a la camara
conservadora de cadaveres con la recepcion respectiva del personal encargado
del mortuorio considerando las medidas de bioseguridad y siguiendo las
disposiciones legales vigentes.
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6.6

6.5.8 Para el caso de pacientes fallecidos por COVID-19, no procede la realizacién de
la necropsia del cadaver; se excepta cuando hay evidencias de un acto
criminal debiendo el médico tratante dar cuenta al Ministerio Publico para que
autorice la necropsia médico legal.

6.5.9 En caso de que se requiera la necropsia clinica un dia sabado, domingo o
feriado, el médico patélogo de guardia del Equipo Funcional de Patologia
Quirdrgica y Necropsia encargado sera responsable del procedimiento y
asimismo entregara los resultados al médico tratante o al médico de guardia
quien continuara con los tramites de Ley (Segun formatos establecidos).

De la permanencia en el Mortuorio

6.6.1 La recepcion y el registro del ingreso de cadaveres a la camara mortuoria,
estara a cargo del personal de salud del Equipo Funcional de Patologia
Quirdrgica y Necropsia, encargado del mortuorio.

6.6.2 Todo cadaver permanecera como maximo 24 horas en la camara conservadora
de cadaveres; salvo que los familiares del fallecido residan en provincia y estén
ausentes en la ciudad de Lima, o por caso fortuito de fuerza mayor, puede
extenderse hasta un maximo de 48 horas de ocurrido el hecho.

6.6.3 En caso de que el cadaver no sea reclamado en el término de 48 horas (bajo
los hechos establecidos en el subnumeral anterior), el jefe de guardia del
servicio que corresponda debera comunicar inmediatamente al destacamento
policial, a efectos que se proceda a iniciar los tramites de levantamiento de
cadaver por la autoridad competente, en el momento que se hace la entrega el
personal de vigilancia registra el Formato de Entrega de Cadaveres a la
Autoridad Competente (policia, juez) seglin el Anexo 07.

6.6.4 Esta prohibido que el personal del INEN retenga o pretenda retener un
Cadaver.

6.6.5 Elingreso al publico para retirar el cadaver sera exclusivamente por la puerta
N° 4,

Entrega de Cadaveres

6.7.1 El personal encargado de manejar los cadaveres debera tener en cuenta las
medidas de bioseguridad de acuerdo al nivel riesgos, realizar las medidas de
seguridad, higiene de manos y del ambiente.

6.7.2 El personal encargado del mortuorio debera solicitar al familiar del fallecido el
Memorando de salida de cadaver otorgado por el médico tratante o el médico
de guardia, de acuerdo al servicio asignado, visada con sellos de no deudas
institucionales (Banco de sangre, Equipo Funcional de Hospitalizacién, Unidad
Funcional de Trabajo Social, Unidad Funcional de Seguros, Departamento de
Patologia, de cualquier servicio que corresponda).

6.7.3  El familiar del fallecido, en caso de no poder saldar sus obligaciones monetarias
(deuda) con la institucion, para proceder con el tramite de entrega del cadaver
debera dirigirse a:
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a) La Unidad Funcional de Trabajo Social, para solicitar la evaluacién de su
situacion econdémica y de acuerdo a ello proceder con la exoneracion de la
deuda (en forma parcial o total) segln las disposiciones establecidas en la
normativa vigente de la entidad; y/o

b) La Unidad Funcional de Tesoreria para la firma correspondiente de los
compromisos de pago de conformidad con la normativa vigente.

6.7.4 Para realizar la entrega del cadaver al familiar del paciente, el personal del
Mortuorio del Equipo Funcional de Patologia Quirtrgica y Necropsia, solicitaré
el apoyo del personal del area de vigilancia y seguridad para la identificacion y
retiro del cuerpo de la céamara conservadora de cadaveres; con previo
reconocimiento del familiar salvo que sea fallecido con diagndstico de COVID-
19, en cuyo caso se entregara el cadaver debidamente identificado en la bolsa
hermética y bajo estrictas medidas de bioseguridad teniendo en cuenta las
disposiciones legales vigentes para su manejo, luego el personal del mortuorio
y familiares registrardn la salida del cadaver en el Formato “Acta de
identificacion y entrega de cadaveres a familiares” (Anexo 06).

6.7.5 El personal encargado del mortuorio seré el responsable de registrar el tiempo
de permanencia de un cadaver en la cdmara conservadora a través del formato
de “Ingreso y salida de cadaveres al mortuorio” del cual darad parte
diariamente al Departamento de Epidemiologia y Estadistica del Cancer y al
Equipo Funcional de Patologia Quirtrgica y Necropsia del Departamento de
Patologia para su respectivo control estadistico. Asimismo, sera el encargado
de comunicar al Ministerio Publico considerando lo dispuesto en el subnumeral
6.6. de la presente directiva.

Vil. RESPONSABILIDADES

7.1. Los Directores Generales y Ejecutivos de las unidades de organizacion del Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN) segdn su competencia, seran
responsables del cumplimiento de las disposiciones establecidas en la presente
directiva.

7.2. El Director Ejecutivo del Departamento de Patologia a través del Equipo Funcional
de Patologia Quirlrgica y Necropsia sera responsable de la recepcion y el registro
del ingreso de cadaveres a la cadmara mortuoria y de la necropsia clinica.

Viil. DISPOSICIONES FINALES

8.1. Constituye falta el incumplimiento de las disposiciones contenidas en la presente
directiva.

8.2. En caso de la emergencia sanitaria producida por COVID-19 u otra que sea
declarada por el Estado por norma expresa, el manejo de cadaveres se realizara de
acuerdo con las disposiciones legales vigentes reiacionadas.

8.3. Las recomendaciones incluidas en el presente documento estan en continua revision
y podran ser modificadas si la situacion epidemiolédgica y las opciones terapéuticas
asi lo requieren.

INEN
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 002-2022-INEN/DISAD-DP
“Lineamientos para la identificacion, certificacion, manejo, traslado y entrega de
cadaveres en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas”

8.4. Cualquier aspecto no previsto en la presente Directiva sera resuelto por el
Departamento de Patologia.

",

@ e, .
<0173

A Angamos Este 2520 - Surquillo
Telf.: 201-6500
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IX. ANEXOS

Anexo 01: Nota de Defuncion
Anexo 02: Certificado de Defuncién General (registro virtual)
Anexo 03: Formato de traslado de cadaveres a la camara mortuoria
Anexo 04: Ficha de datos del fallecido
Anexo 05: Formato de registro de ingreso y salida de cadaveres al mortuorio
Anexo 06: Acta de identificacion y entrega de cadaveres a familiares
Anexo 07: Formato de tramite de entrega de cadaveres a la auditoria competente
(Policia, Juez).
Anexo 08: Formato de Solicitud de Estudio Anatomopatologico - Necropsia
Anexo 09: A. Informe Anatomopatolégico de Necropsia - Protocolo de Necropsia
B. Descripciéon Anatomia Macroscopica
C. Resumen de Historia Clinica
D. Descripcién Microscopica
E. Correlacion Clinico Patoldgica
Anexo 10: Registro de necropsias
Anexo 11: Registro de entrega de cadaveres para necropsia
Anexo 12: Memorando de salida de cadaver
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 002-2022-INEN/DISAD-DP
“Lineamientos para la identificacién, certificacién, manejo, traslado y entrega de
cadaveres en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplésicas”

ANEXO 01
NOTA DE DEFUNCION

PCE

INST!TUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASKCAS

NOTA DE DEFUNCION

) ‘, EL MEDICO QUE SUSCRIBE HA COMPROBADO LA SIGU!ENTE DEFUNCION

‘NOMBRE DEL PACIENTE:
N°.DE HISTORIA cLINIC,
'DEPAR’TAMENTO 5
"HORA DE- FALLECIMKENT’O
DlAa, MES ¥ ARO;

‘12-‘cAu5A {DE LA MUBRTE o
LA MUERTE FUE GAUSADA POR ) : . DURACION DEL'PROCESO
CAUSATERMINAL . (@) '
DEBIDD A ’ {b)
DEBIDO A ' (c ).

LIMA. U DE. ..

NOMBRE DEL MEDICO B DR e e .
FIRMA: o
HABRA AUTOPSIA: st o O
i NO g
PERMISO N TRAMITE . [

QOBSERVACIONES:

NOTA: ESTA HOJA DEBE SER LLENADA POR EL MEDICO Que VERIFICA EL FALLEC‘MIENTO
DEL PACIENTE ¥ ADJUNTADAA LA HISTORIA CLJNICA

ENEL CASO DE LOS PACIENTES FALLECIDOS EN SU DOMICILIO ESTA HOJA DEBE SER LLENADA POR EL
™MeEDICO QUE ATENDIO POR ULTIMA VEZ AL PACIENTE POR LO MEDICOS DEL DEPARTAMENTO

- IMPRENTA: INEN
CO0.; 472100010831

Tdentificacion y Digpogicidn de Caddveras an 6 Ingtitsdo Nact. 8 da €nf dades N 8dhgicag - INEN

%@ INEN
A f;fgm;sm‘ Este 25241 - Surqueitlo
Telf.: 201-6500
wirw. inen.shd.pe
Linue — Perti Pagina 17




DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 002-2022-INEN/DISAD-DP
“Lineamientos para la identificacion, certificacion, manejo, traslado y entrega de
cadaveres en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas”

ANEXO 02

CERTIFICADO DE DEFUNCION GENERAL
(Resolucién Ministerial N° 280-2016/MINSA, que aprueba Directiva Administrativa que
establece el Procedimiento para la Certificacion de las Defunciones)

LR b M B KR W A6 LR
PRI S RRTAL A TN,

b E SCmedliilon e SRRSO AN § Mo e kg

b B ot Sk

e
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L e IRAL

i P 3
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o okt O s £
R e R

Son e S
o

B oot om bt § 5

2 ot st T

B & mawmemegs 1} PR
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 002-2022-INEN/DISAD-DP
“Lineamientos para la identificacion, certificaciéon, manejo, traslado y entrega de
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ANEXO 03

FORMATO DE TRASLADO DE CADAVERES A LA
CAMARA MORTUORIA

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS g"“"“%
Av. Angamos Este 2520 Teléfono: 201-6500
tima 34 - Pert

auaven asuus

FORMATC DE TRASLADO DE CADAVERES A LA CAMARA
MORTUORIA DE PATOLOGIA

DATOS DEL FALLECIDG:

DN o NedC: o N2Cama:
IDENTIDAD DEL MEDICO QUE CERTIFICA EL DECESO:

Fecha gue figura en ei rétulo: Hora:

IDENTIDAD DEL PERSONAL QUE ELABORO EL RCTULO:

Firma: Condicién:

IDENTIDAD DEL PERSONAL DE VIGILANCIA QUE VERIFICA EL ROTULO Y REALIZA EL
TRASLADO:

Firma: Condicién:

Fecha que es internado en |z cérnara: Hora:

IDENT!DAD DEL PERSONAL QUE SUPERVISA EL TRASLADO DEL CADAVER HASTA
PATOLOGIA:

Firma: Condicién:
IDENTIDAD Y FIRMA DEL SUPERVISOR DE TURNO:

Firma:

NOTA: El presente documento, una vez culminado 2! lenado debe archivarse en la Unidad de

Vigilancia interna bajo responsabilidad de la Secretaria con firma de Iz Unidad de Vigilancia
P Internay Externa y VeB2 el Director de la Oficina de Servicios Generales
\\\ FORMATO TRASLADO CADAVER CAMARA {PATOLOGIA} / CODIGO: 475100015883 / CLASIFICADOR: 2.3,113.13 /IMPRENTA: lNEl'

ot

mnean
Av. Angamos Este 2320 - Surquitlo
Telf: 2016300

wwnednensld pe L.
1ima — Peri Pagina 20




DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 002-2022-INEN/DISAD-DP
“Lineamientos para la identificacion, certificacion, manejo, traslado y entrega de

cadaveres en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas”

ANEXO 04
FICHA DE DATOS DEL FALLECIDO

Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas

Ficha de Datos del Fallecido

NOMBRE Y APELLIDOS:

NeDE H.C.: CAMA Ne:

FECHA: HORA DE FALLEC,

~{)R (A): QUE CONSTATO DECESO:

NOMBRE DEL VIGILANTE-

HORA DE INGRESO A LA CAMARA:

IMPRENTA: INEN COB.: 475100019913

A
Telf s 201-6500
e faen sl pe
Lim -~ Pertt

trgunros Lste 21520 - Surquitle
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ANEXO 05
FORMATO DE REGISTRO DE INGRESO Y SALIDA DE CADAVERES AL MORTUORIO
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ANEXO 06
ACTA DE IDENTIFICACION Y ENTREGA DE CADAVERES A FAMILIARES

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS

Av. Angamos Este 2520 Teléfono: 201-6500
tima 34 - Pertt

ACTA DE IDENTIFICACION ¥ ENTREGA DE
CADAVERES A FAMILIARES

1. DATOS DEL FALLECIDO:

2. N®HISTORIA CLINICA
3. FECHADEL FALLECIM HORA:

4. DATOS DEL FAMILIAR QUE IDENTIFICA Y RECEPCIONA EL CADAVER:

a. Grado de Pareniasco; .

b.  Nombres y.Apetlidos:
¢ DNL Ne Teldfono N

d. Domicilio:
20 Y ENTREGA EL CADAVER !

5. DATOS DEL VIGILANTE &l INEN QUE §

a. Mombres y Apeilidos: -

A DEL CADAVER:

BSar ;i & : z, i
Por medio de! presente documentio doy conformidad de 'a idertidad ce mi difunto y declaro que

la informacitn propeorcicnadass varaz,

FIRMA DEL FAMILIAR
DML

g

FORMATC ACTA IDENTIFICACION CADAVER (PATO,E}GX»})_,L?O‘SVGO: 47310057427 CLASIFICADOR: 2.2.153.13 / IMPRENTAT INEN )

s
iNEN
A ngumos Este 25240 - Surquifio
Telfl: 201-6560
wie. inen. sld.pe
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 002-2022-INEN/DISAD-DP
“Lineamientos para la identificacion, certificacién, manejo, traslado y entrega de
cadaveres en el Instituto Nacional de Enfermedades Neopléasicas”

ANEXO 07

FORMATO DE TRAMITE DE ENTREGA DE (;ADAVERES A LA AUDITORIA COMPETENTE
(POLICIA, JUEZ)

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS P

Av. Angamos Este 2520 Teléfono: 201-6500
Lima 34 - Perd

axcron satns

TRAMITE DE ENTREGA DE CADAVERES A LA AUTORIDAD
COMPETENTE (POLICIA, JUEZ)

1= Nombre del CadaVer: ..., oo oo e e e
2.- N*deHistoria Clinica: ... e et st s et eete s oo
3.- FechadeFallecimiento: ..o oo, Horar
4.~ DatosdelaAutoridad gue recepciona el Cadaver

A Documento de presentacion (0ficio 0 Car@): . ... R

B.- Documentodeldentidad: . ... . ...

C.- Entidadalaquepertenece: ... ... R e e e e e

Dim NOMBIE] e et et e e

E.- Firma: ...

§.- Datos dei Vigilante del instituto de Enfermedades Neoplasicas que entrega del Cadaver

A.- Nombre:

10. ODSIVACION: .o e e s e e e

\} [FORMATO TRAMITE ENTREGA DE CADAVERES A LA AUTORIDAD /CODIGO: 475100051371 / CLASIFICACOR: 2.3.189.13 /IMPRENTA: INEﬂ

4
INEN
v Angames Este 2320 - Surquiilo
Telfo: 201-0500
www dnensld pe
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 002-2022-INEN/DISAD-DP
“Lineamientos para la identificacion, certificacion, manejo, traslado y entrega de
cadaveres en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas”

ANEXO 08
FORMATO DE SOLICITUD DE ESTUDIO ANATOMOPATOLOGICO - NECROPSIA

B d
S

e

DEPARTAMENTO DE PATOLOGIA
E. F. PATOLOGIA QUIRURGICA Y
NECROPSIA

N° de Patologia

Boleta N°:

APEIlIOS Y NOMBIES! .o iceierrnire ettt e s res e ees s ceesss s ceeeeers e os st

Departamento: ... e e e

Edad: ..., Sexo: ............

Procedencia:

e gy ™ ety Do O gy Cltmaenss [sor-vose
OTRAS INSTITUCIONES:

Procedimiento: ............

Organo del que procede la muestra:

Se salicita: *
ESTUDIO INTRAOPERATORIO ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS
210103 ( ) Examen Macroscopico, Diseccion y Preparacion Pruebas del Laboratorio de Inmunohistoquimica:
de Tejido para Estudios por Congelacidn, . L
{Biopsia por Congelacién) 218409 : )) lnmunohlstoq(unmlca (pbor)marcador)
X 210410 Histoquimica {por prueba
210113 { } Extendido de Fuente (impronta) 210407 ( } Hibridacién In Situ {con Cromdgeno}
ESTUDIO ANATOMOPATOLOGICO NECROPSIA

210102 ( )} Estudio Patologico de Biopsia Quirtirgica 210110 Necropsia [:]
210106 ( ) Biopsia de Hueso (Evaluacién Médula Osea)

210140 { ) Estudio Histopatoldgico - Pieza Operatoria Pequefia

210141 { ) Estudio Histopatolégico - Pieza Operatoria Mediana

210142 ( } Estudio Histopatoldgico - Pieza Operatoria Grande

210173 ( ) Estudio Biopsia Qx. Prevencion del Cancer

ESTUDIO BE MUESTRAS PROCESADAS EN OTRAS INSTITUCIONES

210109 ( ) Microscopia Binocular (Informe de Lamina - Patologia)

Informe Histopatolégicos previos en INEN N........c.....occoveeereorrrooresscennrn:

Datos Clinicos / Quirdrgicos / Endoscépicos: ......

NOMBRE DEL MEDICO FIRMA cmp FECHA

Liamar al teléfono 201-6500 Anexo 1414 para confirmar si requiere estudio complementario

. 23!1;;}1/1”)& Lste 2520 - Surqritlo
Felf.: 201-6500
i inen sld.pe

Ling —~ Perit
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 002-2022-INEN/DISAD-DP
“Lineamientos para la identificacion, certificacién, manejo, traslado y entrega de
cadaveres en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas”

ANEXO 09-A
INFORME ANATOMOPATOLOGICO DE NECROPSIA - PROTOCOLO DE NECROPSIA

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS

Av Angamos Este 22320 - Surguilio Lima 34 Teigfana 7108900

DEPARTAMENTO DE PATOLOGIA / EQUIPO FUNCIONAL DE PATOLOGIA QUIRURGICA Y NECROPSIA
LABORATORIO DE NECROPSIA

PROTOCOLO DE NECROPSIA 2022

NHC: Lo CAMAT .o @A ot N® Necropsia: ........cocvvevenovan:

Apellidos ¥ NOMIDIBS, ... .. oo et s Fecha y hora de dafuncion: ...........ocoovvienees
Procedimiento: ... Nedico solicitante: .............

Fecha y hora ge Necropsia; ...........cooeeiiiiimnivieeaas

PatGIogo!...cooveiiiiiiiiiin e RESIHENIE . ...t eeiii e .

PATOLOGO: e e e
Firma

PATOLOGO: ... J O, B S VTR
Firma

FOTOGRAFIA: ..

CULTIVO: ...l

i

f:;:s’/
[ NTNT-YN

Telf: 201-0300
s fnen. sid.pe

Lin — Perti
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! {
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 002-2022-INEN/DISAD-DP

“Lineamientos para la identificacion, certificacion, manejo, traslado y entrega de

cadaveres en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas”

ANEXO 09-B
PROTOCOLO DE NECROPSIA - DESCRIPCION ANATOMIA MACROSCOPICA

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS

3 Av. Angamas Esie #2520 ~ Surguiie -Lima 34 Telelcso 7165900

DEPARTAMENTO DE PATOLOGIA / EQUIPO FUNCIONAL DE PATOLOGIA QUIRURGICA Y NECROPSIA
LABORATORIO DE NECROPSIA

DESCRIPCION ANATOMIA MACROSCOPICA

EXAMEN EXTERNO:

Piel (lesiones especificas): ...............iiiiiiiii i e

Ganglios axilares:

Ganglios COIVICAlES. - v e e

Ganglios INGUINATES: oot e

Mama:

THOIARS (POSOY  Lo.iiteeeeceeeeeeeee
Paratiroides: ...
Laringe: .

Traquea:

TORAX:

Pared costal:

AOMIEL

Eséfago:

EREN

Toelfo: 201-6500
wiw inen. sld.pe

Lint ~ Portt
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 002-2022-INEN/DISAD-DP
“Lineamientos para la identificacion, certificacion, manejo, traslado y entrega de
cadaveres en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas”

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS

Av Angames Este #2325 - Surquiis -Lma M Telsfons 7106450
DEPARTAMENTO DE PATCLOGIA - EQUIPO FUNCIONAL DE PATOLOG!A QUIRURGICA Y NECROPSIA
LABORATORIO DE NECRCPS!IA

CAVIDAD PERITONEAL:

ESEOMBgO. .t erretiteeei et e e et e e ee et e e e e e e

[ =T (15 o - U PSP P PP UPUPEPEPP PSPPSR PSSP PR

Apéndice:
MeSenterio (GANGHOS ) ... oo

GaNGHOS | GIUPO CEHATO: ... rvit ottt b

H g0 D0, . it it

NSO DA e e

[ Aot T TR (Y=Y O O R AT
Vias biltares extrahepalicas: .
[ oA oT= =T ) S T
Ganglios retroperitONBAIBS. ... . . .. . it .
GlANAUIAS SUPFAITENAIES {DESOJ ... .. ittt sttt e e e
[Tt (= 1=T=T ) D e P TP R
L S O S R PP PP PR
VB I g.
(8= 11 1o L= O P PP PP P PP

Medula espinal:

HUBSOS ¥ aMliCUIACIONES. it e e e e

L1 Te LU = N T - g T R

Masculos:

v Augamos Este 2320 - Surguifio
Telf: 200-6500

wn inen. std.pe L.
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 002-2022-INEN/DISAD-DP
“Lineamientos para la identificacion, certificacién, manejo, traslado y entrega de
cadaveres en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas”

ANEXO 09-C
HOJA - PROTOCOLO DE NECROPSIA-RESUMEN DE HISTORIA CLINICA

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS

N Av.Angames Sste #2520 - Surquiie -Lima 34 Telafone 7108300

DEPARTAMENTO DE PATOLCGIA 7 EQUIPO FUNCIONAL DE PATOLOGIA QUIRURGICA Y NECROPSIA
LABORATORIO DE NECROPSIA

RESUMEN DE HISTORIA CLINICA

\!"B;E e
\o\ e 4 Telf.: 201-6500
\ Jr ww inen. sld pe .
T Limu ~ Pertt Pagina 29
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ANEXO 09-D
HOJA — PROTOCOLO DE NECROPSIA — DESCRIPCION MICROSCOPICA

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS

ay Angames Zste 22523 ~ Surqui o -Lima 34 Telefono 7125500

DEPARTAMENTO DE PATOLCGIA / EQUIPO FUNCIONAL DE PATOLOGIA QUIRURGICA Y NECROPSIA
LABORATORIO DZ NECROPSIA

DESCRIPCION MICROSCOPICA
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 002-2022-INEN/DISAD-DP
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ANEXO 09-E
HOJA - PROTOCOLO DE NECROPSIA - CORRELACION CLINICO PATOLOGICA

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
EAN & M AV. Angamos Ests #2520 - Surquilc -Lima 34 Teldfano 7106900
DEPARTAMENTO DE PATOLOGIA / EQUIPO FUNCIONAL DE PATOLOGIA QUIRURGICA Y NECROPSIA
LABORATORIO DE NECROPSIA

CORRELACION CLINICO PATOLOGICA

A \b:.‘,—lk.;:‘;/{wm;l(J.s' Evte 2520 - Surquillo
Telf: 201-6300
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ANEXO 10
REGISTRO DE NECROPSIA

PERSONAL DE NECROPSIA

PARCIAL

TiPO DE NECROPSIA
TOTAL

HORA
SALIDA

HORA
INGRESO

H. CLINICA/
ONI

v, Argumzs Este 52520~ Surquito -Lima 34 Telelonc 7108200
LABORATORIO DE NECROPSIA

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
REGISTRO DE NECROPSIAS

NOMBRE DEL PACIENTE
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ANEXO 11
REGISTRO DE ENTREGA DE CADAVERES PARA NECROPSIA

FIRMA

PERSONAL DE NECROPSIA

HORA
DEVOLUCION
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ANEXO 12
MEMORANDO DE SALIDA DE CADAVER

LECGEND OE LA IGUALDAD DE GPORTUNDADES PARA IUJERES Y HOLBRES
TANG DEL FORTALEGUHENTO DE LA SURERANIA NAZICHAL™

Surquitio, .......de ... del 202..
MEMORANDO N° -2022 AINEN
PN
De L eeieeereereieasreramesiiseiaiierascaerranErannataaanarns
1 $.9.80.660.000000¢09000000900000004

Asunto SALIDA DE CADAVER

Referencia h 09099090002 09.9.0.9.0.0.0.8 0000000004
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correspondientes, bajo responsabilidad.

orevia  verificasion  de o

Atentamente,
FIRMADO DIGITALMENTE
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