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; Ministerio
% PERU R 4 salud

iy RESOLUCION DIRECTORAL N°.362. DG-INSN-2012

Lima, 24 de %XO del 2012

Visto el Memorando, N°368-DASP-INSN-2012, mediante el cual la Jefatura del

Departamento de Atencion de Servicio al Paciente propone la aprobacion de del Manual de Proceso v
Procedimientos de Servicio Social.

Instituto Nacior_\al
de Salud del Nifio

CONSIDERANDO:

Que, mediante la Resolucion Ministerial N° 603-2006/MINSA se aprobd la Directiva N° 007-
MINSA/OGPP-V.02-Directiva para la Formulacion de Documentos Técnicos Normativos de Gestion
Institucional”, siendo uno de dichos documentos de gestion el Manual de Procesos y Procedimientos.

= Que la mencionada Directiva, en su numeral 5.6.7 establece las condiciones para la
actualizacion o modificacién de los procedimientos.

Que, la Jefatura del Departamento de Atencion de Servicio al Paciente con el Memorando
N¢568-DASP-INSN-2012, remite la propuesta de aprobacion del Manual de Proceso y Procedimientos
que corresponden al Proceso de Servicios de Soporte al Paciente, para lo cual acompafia las
respectivas fichas de descripcién del procedimiento con los flujogramas y formatos correspondientes.

Con la opinion favorable de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico y la visacion de
la Oficina de Asesoria Juridica.

SE RESUELVE:

Articulo 1°.- Aprobar el Manual de Procesos y Procedimientos de Servicio Social, el mismo que esta
| desarrollado en 36 folios y que son los siguientes:

e Evaluacion Socioeconomica de Pacientes
| Admision de Pacientes y/o Familiar a Albergues
Visita Domiciliaria
Seguimiento y Apoyo Socioeconémico de Pacientes
Exoneracién Parcial o Total a Pacientes del INSN
Apoyo al Paciente que viaja al extranjero

Articulo 2°.- El Departamento de Atencién de Servicio al Paciente tiene la responsabilidad de
difundir, cumplir y hacer cumplir la ejecucién de los mencionados procedimientos,

Articulo 3°.- La presente Resolucion deja sin efecto la Resolucion Directoral R.D. N%428-DG-INSN-2009.

Registrese y comuniquese:
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CAPITULO I.- INTRODUCCION

El Instituto Nacional de Salud del Nifio (INSN) es un érgano desconcentrado del Ministerio de
Salud, responsable de brindar atencion especializada en salud a nifios y adolescentes, asi
como del desarrollo de investigacién cientifica e innovacién de la metodologia, tecnologia y
normas, para su difusién y aprendizaje por profesionales y técnicos del Sector Salud, e
incrementar y sistematizar la interrelacion cientifica internacional en el campo de su
especialidad.

El INSN, en cumplimiento de la Directiva N° 007-MINSA/OGPP-V.02-‘Directiva para la
Formulacién de Documentos Técnicos Normativos de Gestidn Institucional”, debe formular el
Manual de Procesos y Procedimientos, disefiado de acuerdo al modelo de gestién por
procesos, donde se percibe a la organizacion como un sistema interrelacionado de procesos
generadores de valor con orientacidn al cliente.

El presente manual describe el proceso de Servicio de Soporte al Paciente en lo que respecta
al apoyo socioeconomico que el INSN brinda a sus pacientes, durante la admisién, estadia o
egreso del mismo, el mismo que se canaliza a través del Servicio de Servicio Social.

La labor que se realiza en este servicio inicia con la evaluacion social de los pacientes
hospitalizados a fin de conocer la problematica socioeconomica de la familia y poder brindar el

apoyo requerido, asegurando asi la culminacion del tratamiento indicado por el Médico.

Este documento es una herramienta que permite gestionar integralmente los procesos
administrativos e identificar oportunidades de mejora, por lo tanto el responsable del Proceso
debera asegurar su eficiente uso y la continua retroalimentacion entre el personal.
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CAPITULO II.- OBJETIVOS DEL MANUAL

v Estandarizar y establecer los procedimientos del Servicio Social del INSN.

v" Designar a los responsables de la ejecucion, monitoreo y mejora del desempefio de los

procedimientos.

CAPITULO Ill.- BASE LEGAL

La aplicacion del presente manual se sujeta a lo prescrito en la siguiente base legal:

No o RN

Ley del Ministerio de Salud - Ley N°® 27657.

Reglamento de la Ley del Ministerio de Salud - D.S. N° 013-2002-SA.

Ley General de Salud - Ley N° 26862.

Ley del Nuevo Cédigo de los Nifios y Adolescentes N° 27337,

Ley de Proteccion frente a la Violencia Familiar N° 26763

Ley de Prevencion y Sancién del Hostigamiento del Abuso Sexual N° 27942

Reglamento de Organizacion y Funciones del Instituto Nacional de Salud del Nifio - R.M. N°®
083-2010/MINSA.

Manual de Organizacion y Funciones del Departamento de Servicio de Atencién al
Paciente R.D.N® 417 -DG-INSN-2011. P
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PROCESO-SUBPROCESO

INVENTARIO DE PROCEDIMIENTOS

SERVICIOS DE SOPORTE AL PACIENTE - ADMISION

A

OFICINA/DIRECCION DEPARTAMENTO DE SERVICIO DE ATENCION AL PACIENTE
OFICINA/DIRECCION SERVICIO SOCIAL
N igo del Proc t doc y D inacior
Cédlgu ¢ ” \!,’c i i Resultado /Producto Usuario Base legal
Orden| Procedimiento de origen Procedimiento .
1 55P-55-01 Papeleta de admision Paciente con evaluacidn | Servicio de Hospitalizacion |Aprobacidn de documento de aplicacién para fas atenciones
Evaluacion socioecanomica [} de salud de los asegurados al Componente Subsidiado y Semi
socioecondmica Emergencia subsidiado del Seguro Integral de Salud R.J, N2 216-2008/515.
PROCESO-5UBPROCESO SERVICIOS DE SOPORTE AL PACIENTE - INTERVENCION sOCIAL
OFICINA/DIRECCION DEPARTAMENTO DE SERVICIO DE ATENCION AL PACIENTE
OFICINA/DIRECCION SERVICIO SOCIAL
0 i - —
N Cddi g.o ‘def Procedimiento y:,’o documento DBI‘IO{“II‘EHC‘WH del Resultado /Producto Usuario Base legal
Orden| Procedimiento de origen Proced| )
1 $5P-55-02 Solicitud de albergue Paciente admitido en Albergues particulares 0 (Ley del Nueve Cadigo de los Nifios y Adolescentes N2 27337,
Admisién a albergue albergue del estado
2 55P-55-03 Solicitud del servicio Informe de visita Servicip Ley de Proteccidn frente a la Violencia Familiar N2 26763
domiciliaria Ley de Prevencidn y Sancidn del Hostigamiento del Abuso
\fisita domiciliaria Sexual N2 27942
3 S5P-55-D4 Necesidad socioeconomica del o Hoja de seguimiento Paciente Ley del Ministerio de Salud N° 27657 y su Reglamento D.5 N°
: Seguimiento y apeyo
paciente ; L 013-2002-5A
socio economico de
pacientes hospitalizados
PROCESO-SUBPROCESO GESTION FINANCIERA - EGRESO DEL RECURSO FINANCIERD
OFICINA/DIRECCION DEPARTAMENTOQ DE SERVICIO DE ATENCION AL PACIENTE
OFICINA/DIRECCION SERVICIO SOCIAL i
N Codigo del Procedimiento y/o documento|  Denominacién del e . Gigas Base legal
Orden | Procedimiento de origen Procedimiento
1 GF-55-01 Solicitud de exoneracion Exoneracién parcialo | Responsable del Paciente |Directiva sobre exoneraciones a Pacientes en el INSN R.D. N2
Expneracion parcial o total 458-2009-INSN-DG.
total a Pacientes del INSN Ley del Nueve Cddigo de los Nifios v Adolescentes N9 27337,
PROCESO-SUBPROCESO SERVICIOS DE SOPORTE AL PACIENTE - EGRESO
OFICINA/DIRECCION DEPARTAMENTO DE SERVICIO DE ATENCION AL PACIENTE
OFICINA/DIRECCION SERVICIO 50CIAL
- re = P
N Codign fiel Pracedamlentn\tfo documento Denomm.ac.on del Resultado /Producto Usuario gase legal
Orden| Procedimiento de origen Procedimiento
1 S5p-55-05 Propuesta de atencidn de Confirmacion de INSN * Ley General del Sistema Nacional de Presupuesto N2 28411,

paciente en el extranjero

Apoyo al Paciente que
viaja al Extranjero

recepcion del paciente en
el establecimiento de
salud extranjero

* Ley Anual del Presupuesto del Sector Publico y sus
Directivas.
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FICHA DE DESCRIPCION DE PROCEDIMIENTO

PROCESO Servicios de Soporte al Paciente

SUB PROCESO Admisién

NOMBRE DEL FECHA: 24.0%.20)Z |

PROCEDIMIENTO Evaluacion socioecondmica de pacientes CODIGO. SSP-SS-01

PROPOSITO Detemingr la situacion socioeconomica de los pacientes con admision
hospitalaria en el INSN.

Departamento de Servicio de Atencién al Paciente, Departamento de Emergencia,_";
Direccion Ejecutiva de Investigacién, Docencia y Atencion Especializada en
Medicina, Direccion Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencién Especializada
en Cirugia y Oficina Ejecutiva de Administracion.

MARCO LEGAL Ley del Ministerio de Salud N° 27657 y su Reglamento D.S N° 013-2002-SA
INDICES DE PERFORMANCE

ALCANCE

UNIDAD DE
INDICADOR MEDIDA FUENTE RESPONSABLE _|
Porcentaje de pacientes Repor-te de evglugcrones Jefaturg dr;: Slervu:::o
hospitalizados con % R sqcioec(:jonomllcast At tocsla ial del
evaluacion socioeconomica SN0 CF PRCIEIIES i
hospitalizados servicio

NORMAS
* Reglamento de Organizacion y Funciones del Instituto Nacional de Salud del Nifio R.M. N° 083-
2010/MINSA.

= Manual de Organizacion y Funciones del Departamento de Servicio de Atencién al Paciente R.D.N°
417 -DG-INSN-2011.

= Aprobacién de documento de aplicacion para las atenciones de salud de los asegurados al
Componente Subsidiado y Semi subsidiado del Seguro Integral de Salud R.J. N° 216-2008/SIS.

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

INICIO [
1. Admision de Consultorio Externo entrega a Servicio Social la Historia Clinica con la

papeleta de admision acompafiado por el responsable del paciente.

Si el paciente ingresa por Emergencia, el personal de Admisién entrega Unicamente la

papeleta de Admision.
2. La Asistente Social:

2.1 Ubica al familiar o apoderado del menor si es atendido en Emergencia.

2.2 ldentifica via internet si el paciente cuenta con algin tipo de seguro de salud:

Essalud, S.I.S. (LPIS ¢, AU.S.-P.EAS. '

2.3 Si el paciente posee seguro de Essalud e ingresd por emergencia, comunica al
Médico tratante quien coordina la referencia del paciente con el CENARUE. En caso
que el familiar no acepte la referencia, brinda orientacién sobre la tarifa de
hospitalizacion.

2.4 Imprime el documento del paciente que acredite ser beneficiario S.1.S.(LPIS 6, A.U.S.
- P.E.A.S), o ESSALUD en caso de pacientes de emergencia.

2.5 Si el paciente no posee seguro y no posee documento nacional de identificacion,
brinda orientacion a los padres del paciente sobre los requisitos y tramite a realizar
ante el RENIEC.

2.6 Si el paciente no posee seguro y posee documento nacional de identificacién, orienta
al familiar del paciente sobre los requisitos y del trdmite para obtener la aflliacmn i;
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SIS en el centro de salud correspondiente, segun su condicién socioecondmica.
2.7 Entrevista al familiar aplicando la Ficha Socioeconémica (anexo b).
2.8 Determina el Diagnéstico Social: No Pobre (A), Pobre (B), Pobreza Extrema (C).
2.9 Firma la Papeleta de Admision y entrega una copia a familiar.
2.10 Registra la evaluacion en la ficha de seguimiento social.
2.11 Ingresa los datos al software de Servicio Social.
2.12 Adjunta la Ficha Social a la Historia Clinica.

2.13 Si el paciente a hospitalizarse tiene tramites pendientes por regularizar, realiza el
procedimiento de Seguimiento y Apoyo Socioecondémico de Pacientes.

3. Si el paciente ingresé por Consultorio Externo, el responsable del paciente presenta la

papeleta de admision al personal de enfermeria del servicio a hospitalizarse, quien recoge
con cargo la Historia Clinica en Servicio Social.

FIN
ENTRADAS
NOMBRE FUENTE FRECUENCIA TIPO
Papeleta de admisién Admision Diario Manual
SALIDAS
NOMBRE DESTINO FRECUENCIA TIPO
Servicio de
Ficha socioecondmica Hospitalizacion 6 Diario Manual - Mecanizado
Emergencia
DEFINICIONES:

Evaluacion Socioeconomica: es un proceso administrativo-asistencial mediante el cual se
realiza el estudio socioeconémico de la familia del paciente mediante entrevista social al
familiar o responsable del paciente de acuerdo a los parametros del instrumento de la
Ficha Social.

Diagnéstico Social: es la condicién social en la que se determina las necesidades y problemas
sociales que afectan al paciente con el fin de realizar el seguimiento social durante su atencién
médica.

AUS PEAS: Aseguramiento Universal en Salud - Plan Esencial de Aseguramiento en Salud.

LPIS: Listado Priorizado de Intervenciones Sanitarias.

S.1.S.: Seguro Integral de Salud.

SOAT: Seguro Obligatorio de Accidentes de Transito.

REGISTROS:

Hoja de Seguimiento Social

ANEXOS:

a
b

) Flujograma del Procedimiento
) Ficha Socioecondmica
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Unifamiliar

SITUACION DE VIVIENDA,

Fropia \_y

Alguilado _ \7r A |ojada

Guardiania

Via Pablica

ﬁ construida

MATERIALES PREDOMINAMNTES EN : { Encierre en un circulo el nimero que ¢o

(17) Las paredes de sus vivienda

(18) Los pisos de su vivienda

rrespanda)

{189) Eltecho de su vivienda

Multifamiliar
Zemi Construida

(20} La vivienda tiene servicic higiénico
conectado a: ({ Encierre en un circulo el
numers que corresponda)

{24) El shastecimiento de agua en esta |
vivienda as por

Ladrillo/Cermento

. Adobe/Tapia

Quincha/ Piedra en barro
Madera
Estera

. Otra 4 cual ? .
Sin Informacién

Noaren s

Parquel / Madera
Losata o similares
Cemento

Tierra f Arena
Otro ¢ cual 7
Sin Informacion

pasGN

Cemente

Madera

Teja

Calamina

Estera / Caia con barro
Hojas

Otro ¢ cual ?

Ny ek

Red piiblica dentro de la vivienda _

Red publica fuera de |a vivienda
Letrina / Pozo septico

Pozo ciego

. Acequia o canal

No tiene

5in Informacion

NOasON

{ Encierre &n un circuio gl numero que na_.imuo:amﬁ_

Red publica dentro de la vivienda
Pilon de uso publico

Pozo { agua el sub suelo)

Rio acequia, manantial

Camién tangue, aguatero

Otro scual?
Sin Informacion

NowaeN -

(22} Tipo de combustible para cocinar
{principal)

{ Encierre en un circulo el nimero gue
corresponda)

(23) Tipo de alumbrado de la vivienda
{principal)

{ Encierre en un circulo el nimaro gue
corresponda)

(24) jcuantas habitaciones utiliza para

dormir sin contar con bafos y cocina ?

(25) ¢tiene algunos de los siguientes
artefactos?

(Encierre en un circulo el niumero que

corresponda )

(26) ;squé hace con la basura?
(Encierre en un circulo el nimero gue
corresponda )

1. Gas 1. Eléctrico 1. TV Coler ﬂ 1. La recoge camién municipal
2. Kerosene 2. Combustible: Kerosene/Gas 2. TV Blance y Negro | 2. Larecoge e! triciclo
3. Electricidad 3. Vela 3. Equipo de sonido 3. Lagquema
4, Carbén 4. Ninguno Anotar en sl ﬁ M ﬂmh_ﬁo 5 4. Laentirra
5 Lefia 5, Otro ¢oudl? recuadro . P 5. Laarroja @ campo abierto
6. Otro ¢ cual? o 5. Sin Informacion 7. Licuadora 6. La arroja al rio/acequia
7. No cocina 8. Refrigeradora 7.Ota¢Cual?
8. Sin Informacion 9. MNinguna 8. Sininformacion
- o [28). PROBLEMAS SOCIALES (29} SALUD FAMILIAR !
(27) Condic, Laberal  Estable [ Independiente Contratado Eventual Desempieado |
Ocupacidn Su casa Estudiante Empleadola Obrero/a | Empl Hogar H: Abandono Familiar Vinlencia Familiar i) TBC _U |
OCUPACION Cfic. Tee, | | Comerc. Formal Comerc.Inform Pensionis. | | Otros Discapacitados Prostitucién ETS |
DEL = T Menores no reconocidos Delincuancia VIH - SIDA |
TITULAR m . : . Privacién de Liberiad Menores Fugados | Canzer
Ngreso econcimico Sl - Clpas, s oo i . Desnutricion |-
. Otros
(30} Condicion laboral  Estable Independients Contratado Eventual 1 Desempleado L pronsny zmzmﬁﬁ.ﬂbg_r;n ol n.uozc_nmoz L eare |
DATOS DEL  ocupacion Su casa Estudiante Empleado/a Obrerofa | | Empl. Hogar Menor a 1 Sueldo Minimo Vital (SMV) | - {
DEL Ofic. Tée || Comerc. Formal Comerc. Infor. Pensionis. Otros Mayora 1 SMV a 2 SMV Fijo |
CONYUGE s/ - |  Mayora 2 SMV a3 SMV Eventual
Ingreso Economico Mayora 3 SMV i
- _ e = o— = i e ]
OBSERVAGIONES

—— ka

xeBl0 D >

Declaro bajo juramento gue la informacion proporcionada y contenida en el presente do

cumento es veraz y esta sujeta a verificacion

I EREIR A,

I YL DE SALJU

NOMERE:

L.E./D.N.I

FECHA

HORA

TALLERES GRAFICOS DEL ISN
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P MANUAL DE PROCEDIMIENTOS TAN

Mitiec de Siteg | VERSION 1.0 -
FICHA DE DESCRIPCION DE PROCEDIMIENTO

PROCESO SERVICIO DE SOPORTE AL PACIENTE
SUB PROCESO INTERVENCION SOCIAL
NOMBRE DEL ADMISION DE PACIENTES Y/O FAMILIAR A FECHA: 24-05 .2012
PROCEDIMIENTO | ALBERGUES CODIGO: SSP-8S-02
PROPOSITO Tramitar el alojamiento del Paciente y/o Familiar en los albergues particulares, o

del INSN o del MINDES segln la condicion social del paciente.

Departamento de Servicio de Atencion al Paciente, Departamento de Emergencia
ALCANCE Direccion Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada en

Medicina, Direccién Ejecutiva de Investigacion y Docencia y Atencion
Especializada en Cirugia.

= Ley del Ministerio de Salud N° 27657 y su Reglamento D.S N° 013-2002-SA.

MARCO LEGAL : ;
= Ley del Nuevo Cadigo de los Nifios y Adolescentes N° 27337.

INDICES DE PERFORMANCE
UNIDAD DE
INDICADOR MEDIDA FUENTE RESPONSABLE
Porcentaje de pacientes y -
familiares admitidos a: Cuaderno de informe social Jefaturggg aSler\nc:o
Albergues particulares, % Reporte del Albergue del Asistants Social dal
Albergues del INSN, INSN .
Albergues del MINDES bl
NORMAS

* Reglamento de Organizacion y Funciones del Instituto Nacional de Salud del Nifio R.M. N° 083-
2010/MINSA.

417 -DG-INSN-2011.

* Manual de Organizacién y Funciones del Departamento de Servicio de Atencién al Paciente R.D.N°.

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

INICIO
De la Admisidn a Alberque particular

1. El Familiar solicita Albergue.
2. La Asistenta Social:
2.1 Identifica la procedencia del paciente y evalla la necesidad de alojamiento.
2.2 Coordina disponibilidad de la vacante en el Albergue particular.
2.3 Elabora el Informe Social.
2.4 Registra atencion en el cuaderno de Informes Sociales y hace firmar al familiar.
2.5 Registra atencion en el sistema informatico.
2.6 Entrega al familiar el Informe Social y la direccion del Albergue.
2.7 Verifica telefonicamente el ingreso del familiar al Albergue.

De la Admisién al Albergue del INSN

1. La Asistenta Social:
1.1 Identifica necesidad de albergue en la evaluacion socioeconomica.
1.2  ldentifica procedencia del paciente y verifica si tiene familiares en Lima.
1.3 Verifica la disponibilidad en el Albergue del INSN.
1.4  Sino existe disponibilidad, coordina la admisién en albergues particulares, . .——
e
1.5 Si existe disponibilidad, registra los datos del beneficiario en la . Qg, ﬂ; acion de

f’lt\
; thrmanenCJa en Albergue. =/ De wm 4
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1.6
1.7
1.8
1.9
1.10

2. El Albergue del INSN remite el reporte de familiares alojados.
3. La Asistente Social:

3.1
3.2

Explica normativas generales del Reglamento Interno del Albergue.

Registra de la atencion en el cuaderno del Albergue.

Solicita al familiar del paciente la firma y huella digital en la hoja y en el cuaderno.
Entrega la hoja de autorizacion al familiar.

Registra ingreso del familiar y/o paciente al albergue en el Sistema Informatico y en la Historia
Clinica.

Verifica la admisién al albergue.

Si existe observacion, investiga las causas y registra el caso en la hoja de seguimiento del
paciente.

De la Admisién al Albergue y Hogares del MINDES

1. La Asistente Social:

1.1 Coordina con la Unidad de Gerencia de Investigacion Tutelar (UGIT) la vacante en el Albergue
u Hogar del MINDES, para el paciente con alta médica y con indicacién del fiscal de traslado al
INABIF.

1.2 Al aceptar la vacante, coordina con la UGIT la fecha del traslado del paciente.

1.3  Solicita la movilidad segun el procedimiento establecido y coordina el traslado con el servicio
respectivo.

1.4 Elabora expediente del paciente que comprende: Oficio de la Direccion General del INSN,
Informe Médico con los resultados de andlisis VIH y VDRL, Epicrisis, Informe Psiquiatrico,
Informe Psicoldgico, Informe Social, documentacién del SIS, indicaciones del tratamiento en
original y con fecha del dia de la salida, y la constancia de entrega. |

1.5  Entrega al paciente a la UGIT con el expediente y recibe el Acta de Recepcién del menor de la
UGIT y la constancia de entrega del INSN.

1.6  Adjunta una copia de las actas a la Historia Clinica y deriva otra copia al MAMIS quien remite
todo lo actuado a la Fiscalia correspondiente, dando cumplimiento al Acta Fiscal.

1.7  Elabora resumen de caso y archiva adjuntando una copia al expediente del caso.

1.8 En caso de ser paciente abandonado, realiza el tramite administrativo del Alta hospitalaria del
menor.

FIN
ENTRADAS
NOMBRE FUENTE FRECUENCIA TIPO
Solicitud de albergue Familiar del Paciente Variable Verbal
Identificacion de Senviclh Socil Variable I Verbal

necesidad de albergue

Departamento de Salud

PaAt;E;sd{feaalafta Mena vanble i

P Servicio
SALIDAS
NOMBRE DESTINO FRECUENCIA TIPO
; ; " Manual
Informe Social Albergues Particulares Variable fliperiaais
Formato de auterizacion
de permanencia en el Albergue “NINO ihin
Albergue Familiar JESUS” Biarie Manual

“NINO JESUS" |

IHMISTY
i i




Expediente de entrega

Gerencia de
Investigacion Tutelar — Variable

del paciente MINDES

Manual

DEFINICIONES:

Informe Social: Es un instrumento técnico elaborado por la Asistente
datos del paciente sujeto a intervencion socio econémico.

Social, consignandose los

REGISTROS:

Cuaderno del Albergue
Hoja de seguimiento del paciente

ANEXOS:

a) Flujograma del procedimiento de admision a albergue particular

b) Flujograma del procedimiento de admision a albergue del INSN

c) Flujograma del procedimiento de admisién a albergue MINDES

d) Hoja de autorizacién de permanencia en albergue familiar “Nifio Jesus”
e) Constancia de Entrega del Paciente

f) Resumen de Caso

MEISTEARID DE SALYD
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Anexo d

= A HOJA DE AUTORIZACION DE PERMANENCIA EN
Y PEE ALBERGUE FAMILIAR "NINO JESUS"
MINISTERIO DE SALUD
Nu
DON (NA)
DEL PACIENTE:
CON H.CI. N® DEL SERVICIO:
CON DIAGNGSTICO CLINICO
ESTA AUTORIZADO PARA HOSPEDARSE A PARTIR DEL: AL
PROCEDENCIA: =
DIAGNOSTICO SOCIAL: -
Lima, de de 20

Asistencia Social

18



Anexo e

CONSTANCIA DE ENTREGA DE PACIENTE

PACIENTE
EDAD
SERVICIO

HIS. CLINICA
PROCEDENCIA:
FECHA

Por el presente se deja CONSTANCIA DE ENTREGA del paciente en mencion a

.......................................................... , identificado (a) con DNI N°
.................... 5 domiciliado (a) en
......................................................................... Dando cumplimiento a lo
dishubsts eh AGtE Fistil IeVantals POt o srimsassmasimmsomasesmmsmsysass ]
Fiscal Adjunto Provincial de 1o ......ccusiissmmsassissesiiissiveisssimasia g , con

TOC i T —

El paciente se encuentra en condiciones de Alta Médica.

Responsable del paciente
21,1 (i o

5 RN
T.S. Responsable del
STICIE A N ———

Lic. Graciela Chipana Llamocca
Jefa de Servicio Social

4

75 eI O
":,\:‘3 04//
; AN

AHISTER D

STy oy

AP I N e
FALIONAL DE SALUD SEL Mo
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Anexo f |

MINISTERIO DE SALUD
INSTITUTO NACIONAL DE SALUD DEL NINO
SERVICIO SOCIAL

RESUMEN DE CASO

.........................................................................................................

FECHA EXTERNAMIENTO: .....cuuvvvviieeinnieeneeereeeiieeineenannns

DIAGNOSTICO MEDICO: .. ..eeeeeee oo

DIAGINOSTICO SOCTALL o svevssivssesissinssvhioss i s mmamsosns soastanmmsanmasmmeamess
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oS MANUAL DE PROCEDIMIENTOS “ AT

,‘lf.',‘::"‘_:ﬂf’d*"’“!}-‘i' VERS]ON 1.0 V\l’ll
FICHA DE DESCRIPCION DE PROCEDIMIENTO

PROCESO Servicio de Soporte al Paciente
SUB PROCESO Intervencion Social
NOMBRE DEL A g T FECHA: 24. 05.2012
PROCEDIMIENTO | Visita domiciliaria CODIGO: SSP-SS5-03
PROPOSITO Determinar la dinamica familiar del paciente en su domicilio.

Departamento de Servicio de Atencién al Paciente, Departamento de Emergencia,
ALCANCE Direccién Ejecutiva de Investigacién, Docencia y Atencion Especializada en
Medicina, Direccidon Ejecutiva de Investigacion y Docencia y Atencién
Especializada en Cirugia.

Ley del Ministerio de Salud N° 27657 y su Reglamento D.S N° 013-2002-SA

MARCO LEGAL Ley de Proteccién frente a la Violencia Familiar N° 26763
Ley de Prevencién y Sancion del Hostigamiento del Abuso Sexual N° 27942

INDICES DE PERFORMANCE
UNIDAD DE
INDICADOR MEDIDA FUENTE RESPONSABLE

Jefatura de Servicio

% pacientes con visita % Solicitud de visita domiciliaria Social
domiciliaria efectiva ° Hoja de seguimiento Asistente Social del

servicio

NORMAS
= Reglamento de Organizacién y Funciones del Instituto Nacional de Salud del Nifio R.M. N° 083-

2010/MINSA.

* Manual de Organizacion y Funciones del Departamento de Servicio de Atencion al Paciente R.D.N°®
417 -DG-INSN-2011.

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

INICIO

1. Médico y/o Enfermera comunica a la Asistente Social ausencia de familiar o el requerimiento del
Informe Social mediante visita domiciliaria.

2. La Asistente Social:
2.1 Verifica la ausencia del familiar en el INSN de ser el caso.
2.2 \Verifica en la Historia Clinica la direccién y el niumero telefonico del paciente.

2.3 Programa la visita, realiza el requerimiento de la movilidad y emite la papeleta de salida segun
los procedimientos establecidos.

2.4  Sino ubica el domicilio, pasa al punto 2.7

2.5 Si ubica el domicilio y no encuentra a familiar, deja citacién y programa una nueva visita en
caso de que el familiar no se presente en el INSN.

2.6 Si encuentra al familiar, realiza la entrevista segun la ficha de visita domiciliaria o la ficha
socioecondmica segun el caso.

2.7 Registra en la hoja de seguimiento la visita domiciliaria realizada.

2.8 Elabora el Informe Social de la visita domiciliaria, adjunta a la Historia Clinica y lo deriva al
servicio solicitante (Servicio, Asesoria legal, Fiscalia, Mamis).

FIN

ENTRADAS
NOMBRE FUENTE FRECUENCIA TIPO

Solicitud del servicio Servicio Variable Verbal o Manual

ALY DE SALIrY
IQ‘Z

M

ALUD DEL by

L




SALIDAS =

NOMBRE DESTINO FRECUENCIA TIPO
Informe de Visita - ;
Domiciliaria Servicio Variable Verbal y Manual
DEFINICIONES:

Visita Domiciliaria: Proceso administrativo-asistencial mediante el cual un personal del servicio
de Servicio Social se traslada al domicilio del paciente para realizar entrevista al familiar o
responsable de acuerdo a las necesidades de cada caso.

REGISTROS:

= Hoja de seguimiento

= Cuademo de registro

ANEXOS:

* Flujograma del Procedimiento

= Ficha de Visita Domiciliaria

= Citacién

syl ’?U~UL sal
Wt ‘/(4/(*,&&/1
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« A T

INSTITUTO DESALUDDEL NIRG
- e

‘B
VISITA DOMICILIARIA N° SS-INSN-

P A CTEN T E & oo e e e

B A D

SERVICIO : oot NVEEMNEAS s

H.C. N° T

L DATOS PERSONALES DEL FAMILIAR

Nombres y Apellidos .....ovveeriiiiiieiiiiieii e BRI« oosncnmnammins

DIreCCion: ....ceeviviviieeniiiiiieiniriieeenieiiinnnnns PRIREBRE coanon onsssnmannas
| e T M R e e e

IL MOTIVO

e Violencia Familiar () e Dinamica Familiar ()
e Abandono al Tratamiento () e Seguimiento de Tratam. Social ( )
e (aso de Fiscalia o Juzgado () e Paciente fallecido abandonado ()
e Verificar Diagndstico Social ( ) e Alta morosa ()
B HOBEBR compussoiimim s uis s e T S s e e

. OBJETIVO
e Ubicar a la familia ()
o Complementar la evaluacién social del entorno socioeconémico ()

IV. INFORME DE LA VISITA

.................................................................................................

Y. NOMBRE ¥ FIRMA DEL VISITADIO: ...cnssasimmammsiom s s imoimmvais
DN oo nmansinn mibsammanmsnmn i ssabi

VL  FEUEA DE LR VIREEAL ..onnnmmmmsniosems s s s o s s s e st 63

VIL.  TIEMPO UTILIZADO: .....ooitiiiiiiieie e et e e eaaa

VIII. TRABAJADORA DE SERVICIO SOCIAL RESPONSABLE:




SERVICIO: .......cvvivinn.

CAMA: ..o,
r
< T ML 8 e
Se cita con caracter de urgencia, a 1a 0ficinga de: .....ovoereveeee e,
] BHOMS; siciiisrimsessrsns e , para tratar asunto relacionado con el (la) menor
Lima, ..covveeeiivienne.. s | ST 2012
Firma y sello de Trab. Soc.

h!‘:‘.:‘.;LLt P

s pecies
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MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
VERSION 1.0

i D
o
e

FICHA DE DESCRIPCION DE PROCEDIMIENTO

PROCESO Servicio de Soporte al Paciente
SUB PROCESO | Intervencion Social ]
NOMBRE DEL Seguimiento y Apoyo Sociocecondémico de FECHA: 24. 05.2012

PROCEDIMIENTO

pacientes CODIGO: SSP-SS-04

Identificar, orientar, realizar el seguimiento y brindar apoyo y educaciéon socio

PROPOSITO econémico al paciente hospitalizado a fin de que culmine su tratamiento en el
INSN.
Departamento de Servicio de Atencién al Paciente, Departamento de Emergencia,
ALCANCE Direccién Ejecutiva de Investigaciéon, Docencia y Atencién Especializada en

Medicina, Direccién Ejecutiva de
Especializada en Cirugia.

Investigacion y Docencia y Atencidn

MARCO LEGAL

Ley del Ministerio de Salud N° 27657 y su Reglamento D.S N*® 013-2002-SA

INDICES DE PERFORMANCE

UNIDAD DE
INDICADOR MEDIDA FUENTE RESPONSABLE
Porcentaje de pacientes Jefaturgggaslemcvo
con seguimiento social % Hoja de seguimiento Asistente Social det
durante su hospitalizacion 7
servicio
Porcentaje de pacientes Jefatura de Servicio
que obtuvieron apoyo de 6 . sy Social
instituciones, donantes, % Hoja de seguimiento Asistente Social del
benefactores servicio

NORMAS

* Reglamento de Organizacion y Funciones del Instituto Nacional de Salud del Nifio R.M. N° 083-

2010/MINSA.

* Manual de Organizacién y Funciones del Departamento de Servicio de Atencion al Paciente R.D.N°
417 -DG-INSN-2011.

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

INICIO

1. La Asistente Social:

19
1.2 Verifica la

Realiza el monitoreo a los pacientes hospitalizados mediante la revisidn de la historia clinica.

vigencia de los documentos requeridos en la admisién (documentos de

identificacion y del seguro), en caso de no estar conforme, orienta al Responsable del paciente
sobre el tramite a realizar.

1.3 Siidentifica que el paciente hospitalizado en condicion de pagante, requiere medicamentos o
examenes urgentes, ubica al Responsable del paciente para que se presente a pagar la orden,
en caso contrario, autoriza la apertura de la cuenta por cobrar.

1.4 Si identifica o toma conocimiento de sospecha de abandono de paciente, programa la visita
domiciliaria segtin el procedimiento establecido.

15 Siel Responsable del paciente con escasos recursos econdémicos, solicita el apoyo econdémico
para los medicamentos, exdmenes, procedimientos 6 pasajes, coordina y tramita la donacidn
con las redes de Soporte Social.

1.6 Si identifica a pacientes con problemas legales (maltrato infantil), informa al Fiscal segtn
procedimiento de MAMIS establecido.

1.7 Si identifica que el paciente requiere algin tramite administrativo del seguro para la

continuidad de su atencion,

solicita al Médico Tratante la elaboracién de los documentos

requeridos segun los procedimientos de Solicitud de Cobertura de Asegurados.
1.8 Brinda orientacién social a padres.

M
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1.9 Registra monitoreo y apoyo brindado en la hoja de seguimiento del paciente.
FIN

ENTRADAS

NOMBRE FUENTE FRECUENCIA TIPO

Necesidad
socioeconémica del Historia Clinica Diario Verbal o Manual

paciente

SALIDAS

NOMBRE i DESTINO FRECUENCIA TIPO

Hoja de seguimiento | Historia Clinica Diario Verbal y Manual

DEFINICIONES:

= Orientacion Social: es la actividad que se brinda al Responsable del paciente | en la cual se guia
sobre temas concretos con el fin de mejorar su condicién social.

REGISTROS:
= Hoja de Seguimiento
= Cuaderno de Registro de Informe Social

ANEXOS:
=  Flujograma del Procedimiento

27
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SERVICIO SOCIAL

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD DEL NINO
|
|

APELLIDO PARTENO APELLIDO MATERNO NOMBRE
SEGUIMIENTO SOCIAL




INFORME SOCIAL N°

-SS- -201

. DATOS PERSONALES:

PACIENTE:

HISTORIA CLINICA: CAMA:

DOMICILIO:
HOSPITALIZADO: SI( ) NO( )
FECHADEINFORMA: [ /

. COMPOSICION FAMILIAR:

lll. SITUACION DE VIVIENDA:

IV. SITUACION ECONOMICA:

V. SITUACION DE SALUD:

V]. DIAGNOSTICO SOCIAL:

VII. SOLICITUD:

Atentamente

1 TR0 BE SALUG,
;<1~Ti‘K|) qqux OF SALUD DEL o
) { é(,f;f @ty
LEE £t B fOCE

SERVICIO:

TIPO DE SEGURO:




-
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Ministerio de Salud
L Aiendorngi persass

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
VERSION 1.0

FICHA DE DESCRIPCION DE PROCEDIMIENTO

PROCESO GESTION FINANCIERA
SUB PROCESO EGRESO DEL RECURSO FINANCIERO
NOMBRE DEL Exoneracion parcial o total a Pacientes del FECHA: 24 .05.2012

PROCEDIMIENTO

INSN

CODIGO: GF-SS-01

Brindar apoyo econémico al paciente con escasos recursos econémicos y alto

PROPOSITO riesgo social, exonerando el pago parcial o total del servicio prestado en el INSN.
Departamento de Servicio de Atencién al Paciente, Departamento de Emergencia,
ALCANCE Direcciéon Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada en

Medicina, Direccion Ejecutiva de Investigacién, Docencia y Atencion Especializada
en Cirugia y Oficina Ejecutiva de Administracion.

MARCO LEGAL

= Ley del Ministerio de Salud N°® 27657 y su Reglamento D.S N° 013-2002-SA.
= Ley del Nuevo Cddigo de los Nifios y Adolescentes N° 27337.

INDICES DE PERFORMANCE

UNIDAD DE

INDICADOR MEDIDA FUENTE RESPONSABLE
Numero de pacientes Jefaturg éj;aslerwcm
beneficiados con N® Sistema de Servicio Social s :
i ; Asistente Social del
exoneracion parcial y total sanisin
Jefatura de Servicio
. . . Social
Monto total exonerado Soles Sistema de Servicio Social Adistenta Bodial dai
servicio
Porcentaje de monto Jefatura de Servicio
exonerado por cuenta i i . ; Social
dividida de pacientes con A’ Sistama e Servico Savial Asistente Social del
SIS servicio
Porcentaje de monto Jefatura de Servicio
exonerado por cuenta 3 : - . Social
dividida de pacientes con & Slstima W Seivice sl Asistente Social del
SOAT servicio
: Jefatura de Servicio
Porcentaje de monto -
exonerado a pacientes de % Sistema de Servicio Social i Social .
Asistente Social del
Essalud e

NORMAS

= Reglamento de Organizacion y Funciones del Instituto Nacional de Salud del Nifio R.M. N° 083-

2010/MINSA.

* Manual de Organizacion y Funciones del Departamento de Servicio de Atencion al Paciente R.D.N°

417 -DG-INSN-2011.

= Directiva sobre exoneraciones a Pacientes en el INSN R.D. N° 458-2009-INSN-DG.

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

INICIO

1. El Responsable del paciente solicita la exoneracién del pago por los servicios recibidos en el INSN.

2. La Asistente Social:

2.1 Reevalua la condicién socioeconomica del paciente revisando la historia clinica y la liquidacion
de gastos u orden de examen.
2.2 Si el paciente tiene deuda de monto alto y esta en la condicioén de pagar por cuotas, elabora el
informe social y presenta el caso a través de la Jefatura de Servicio Social a la Oficina de

DE

...._nf ’ZEWEM




Asesoria Juridica para la emisién del compromiso de pago.

2.3 Siel paciente es de extrema pobreza o pobreza, o existe un compromiso institucional con su
caso, otorga la exoneracion parcial o total de la cuenta colocando el monto que debera abonar
en la liquidacién de gastos u orden.

2.4 Registra la exoneracion en el sistema y en la hoja de seguimiento social.

2.5 Si el paciente tiene deuda de monto alto y estd en condicion de extrema pobreza, elabora el
informe social y remite con memorandum a través de la Jefatura de Servicio Social, al
Departamento de Atencién de Servicio al Paciente, quien a su vez deriva el expediente a la
Oficina de Asesoria Juridica, a la Oficina Ejecutiva de Administracién y a la Direccion General
para el visto bueno.

2.6 Archiva expediente de exoneracion.

3. El Responsable del paciente abona el monto correspondiente en caja y continua con el
procedimiento de admision o alta.

4. La Jefatura del Servicio Social emite el reporte mensual de las exoneraciones parcial y total y deriva
a la Oficina de Economia con copia a la Direccién General, Oficina de Planeamiento Estratégico y a
la Oficina de Estadistica e Informatica.

FIN
_ ENTRADAS
NOMBRE FUENTE FRECUENCIA TIPO
Solicitud de Responsable del .
exoneracion Paciente Variable Verbal
e SALIDAS
NOMBRE DESTINO FRECUENCIA TIPO
Reporte de exoneracion . )
parcial o total Oficina de Economia Mensual Mecanizado

DEFINICIONES:

* Exoneracion de pago: es el apoyo econdmico que brinda en INSN, otorgado a los pacientes en
condicién de extrema pobreza o pobreza o casos especiales establecidos en la Directiva sobre
exoneraciones a Pacientes, con el fin de culminar su atenciébn médica.

REGISTROS:
= Sistema de Servicio Social

ANEXOS:
*  Flujograma del Procedimiento
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MANUAL DE PROCEDIMIENTOS « AR
Minjsterio de Sulud VERSION 1.0 WTEE
FICHA DE DESCRIPCION DE PROCEDIMIENTO
PROCESO SERVICIOS DE SOPORTE AL PACIENTE

SUBPROCESO Egreso

NOMBRE DEL ; s : FECHA: 24.05.201L

PROCEDIMIENTO Apoyo al Paciente que Viaja al Extranjero CODIGO: SSP-SS.05

PROPOSITO Apoyar gl paciente en 195 tramites administrativos para asegurar la continuidad de

su atencién en el extranjero.

Departamento de Servicio de Atencién al Paciente, Departamento de Emergencia,
Direccion Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencién Especializada en

ALCANCE oy L : : < . .

Medicina, Direccion Ejecutiva de Investigacion y Docencia y Atencién

Especializada en Cirugia.

MARCO LEGAL Ley del Ministerio de Salud N° 27657 y su Reglamento D.S N° 013-2002-SA
INDICES DE PERFORMANCE

INDICADOR UNIDAD DE MEDIDA FUENTE RESPONSABLE

Jefatura del Servicio
Jefatura de Servicio

Porcentaje de pacientes que

viajaron efectivamente al by Hoja de seguimiento Social
extranjero para atencion ’ Informe social AsISthnte Sosil el
médica servicio
NORMAS
* Reglamento de Organizacién y Funciones del Instituto Nacional de Salud del Nifio R.M. N° 083-
2010/MINSA.

e Manual de Organizacion y Funciones del Departamento de Servicio de Atencién al Paciente R.D.N°
417 -DG-INSN-2011.

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

INICIO

1. La Direccion Ejecutiva de Medicina o Cirugia propone a la Direccién General la atencién del paciente
en el extranjero.

2. La Direccion General:
2.1 Analiza y coordina la atencion del paciente con el hospital ext}anjero,
2.2 Solicita la carta de aceptacién de atencion de paciente.
2.3 Recibe y deriva la carta al Servicio Asistencial y a Servicio Social para la coordinacién del viaje.
3. La Asistente Social
3.1 Entrevista a los familiares.
3.2 Elabora el informe social.
3.3 Coordina y orienta al familiar para tramitar: los pasaportes, las visas y los permisos judiciales.
3.4 Elabora el expediente.
3.5 Gestiona la donacion de pasajes para el paciente y su Responsable de ser necesario.
3.8 Coordina el traslado al aeropuerto con ambulancia si el paciente esta hospitalizado.
3.7 Registra el apoyo brindado en la hoja de seguimiento social.
4. El Médico tratante realiza el procedimiento de alta hospitalaria de ser el caso.
5. La Asistente Social verifica via correo electrénico la llegada del paciente al extranjero.




ENTRADAS

NOMBRE FUENTE FRECUENCIA TIPO

Propuesta de atenciéon
de paciente en el
extranjero

Direccion Ejecg’uva’ de Variable Manual
Medicina o Cirugia

SALIDAS
NOMBRE DESTINO FRECUENCIA TIPO

Confirmacidn de
recepcion del paciente INSN Variable Manual

en el extranjero
DEFINICIONES:

REGISTROS:
» Sistema de Servicio Social

ANEXQOS: Flujograma del procedimiento
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