“Anp del Bicentonario de o consolidacion de nuestra Indepondoncia

RS |
v de la conmemoracidn de fas heroicas batallas de Junin y Ayacucho”

MU

38 e =< i FT TN 10 R S E
Ll

NO.. . -2024-DG -INSN

RESOLUCION DIRECTORAL

Brefia, ...,/ 2. de pnie de 2024

VISTO: El expediente con Registro N° 009967-2024, que contiene el Memorando
NE 356-DEIDAEMNA-INSN-2024, el Memorando N° 472-2024-DG/INSN e Informe N° 360-
OEPE-INSN-2024;

CONSIDERANDO:

Oue, ¢! numeral VI del Titulo Preliminar de las Disposiciones Complementaiias
Transiianas y Finales de la Ley N° 26842, Ley General de Salud, senala “Es de interés
rublico la provision de servicios de salud, cualquiera sea la persena o institucion que lcs
provea. Es responsabilidad del Estado promover las condiciones que garanticen una
adecuada cobertura de prestaciones de salud a la poblacion, en términos socialmente
iceplables de sequridad, oportunidad y calidad”;

Que, ¢l hteral 1) del articulo 6° DEL Texto Unico Ordenado del Reglamente de
Organizacion y Funciones del Instituto Nacional de Salud del Nino, aprobado con Resolucion
Ministerial N°© 083-2010-SA/DM, establece que la Direccion General, es el organo encargado
dr procurar el logro de la mejora continua de procesos organizacionales en el instituto,
cnfocado en los objetivos de los usuarios y conducir las actividades de implementacion y/o
Meoramiento continueo del modeio organizacional;

Guce, mediante Resolucion Ministerial N© 811-2018/MINSA, sc aprobo la Directiva
Ackministrativa: “Elaboracion e Implementacion del Plan “Cero Colas” en las Instituciones
trostadoras de Serviclos de Saiud (IPRESS) Publicas adscritas al Ministerio de Salud v
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m@ Gonernos Regionales”, cuye finalidad es contribuir mediante ejecucion del Plan "Cero
,éf'g 4% ASESO}; $N L : g

o oo, O T\ (0las” 2 mejorar la calidad de la atencion brindada a los usuarios en las Instituciones
£

Que, con Resolucion Directoral N°  125-2024-INSN-DG-0OP, se actualiza 1a
confarmacion del Equipo de Trabajo para la elaboracion e implementacion del Plan “Cero
Colas” en el Instituto Nacional de Salud del NiRo;

Que, mediante Acta N° 0061-2024 de fecha 04 de junio de 2024, los miembros del
fquipo de Trabajo sprueban el anteproyecto del Documento Técnico: “"Plan Cero Colas
024" del Instituto Macional di» Salud del Nido;

Que, mediante Memorando N° 356-DEIDAEMNA-INSN-20/4-INSN, la Directora
Fiecutiva de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada en Medicina del Nifc y !
Adolesconts, remite a la DRireccion General del Instituto Nacional de Salud del Ning la
propuesta del Plan “Cero Colas” 2024, para su aprobacion y demas fires;

GQue, conforme a ics documentos de visto, el Director General del Instituto Nacional
de Salud del Nido, romite 2 la Oficina Ejecutiva de Planeamriento Estratégico la propuesta

col Plan “Caro Colas” 2024 del Instituto Macional de Salud del Nino, elaberado por el equipo
rosponsable ge a impiemaentacion del citade plan; el mismo Guae cuenta con opinicn
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Con la visacion de la Oficina Ejecutiva de Pianeamiento Estratégico, de la Direccion
Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada en Medicina del Nifo y del

SA/DM:
SE RESUELVE:

Articulo 1°. Aprobar el Plan "Cero Colas” 2024 del Instituto Nacional de Salud del
x..Nino, el mismo que consta de diez (10) paginas y que forma parte de la presente resolucion.

Articulo 2°. Encargar al Jefe del Departamento de Investigacion, Docencia y
encion en Medicina Pediatrica del cumplimiento del Plan “Cero Colas” 2024 del Instituto

Articulo 3°. Encargar a la Oficina de Estadistica e Informatica la publicacion de la
presente Resolucion en el Portal de Transparencia del Instituto Nacionai de Salud del Nino.

Registrese, comuniquese y publiquese.
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M.C. JARLGS URBANO DURAN
DIRECTOR GENERAL
C.M.P. 18710 - R.N.E. 18686
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INTRODUCCION

El Ministerio de Salud aprobé mediante la Resolucion Ministerial N°811-2018/MINSA, la
Directiva Administrativa N° 251-MINSA/2018/DGOS para la elaboracién e implementacién
del “Plan Cero Colas” en las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPRESS) Publicas
adscritas al Ministerio de Salud y Gobiernos Regionales, cuya finalidad es reducir el tiempo
de espera de los pacientes que acuden a las IPRESS en busca de una prestacion de salud. En
el Titulo V se establece que el “Plan Cero Colas” esta dirigido a los Servicios de Admisidn,
Consulta Externa y los Servicios de Apoyo al Diagnostico y Tratamiento y busca “..evitar la
generacion de filas presenciales de espera de los usuarios que solicitan atencién de salud,

asi como, reducir los tiempos de espera para la obtencion de una cita o _atencion
ambulatoria, en las dreas de admision, consultorios externos y servicios de apoyo al
diagndstico y tratamiento...”.

Dada su importancia, el Director General es el responsable de la supervision y monitoreo de
su Implementacion en el INSN, siendo la Direccién Ejecutiva de Investigaciéon, Docencia y
Atencion Especializada en Medicina del Nifio y del Adolescente, la unidad organica
designada para su implementacion.

Si bien la alta Direccién aprobd el Plan Cero Colas 2023 mediante Resolucién Directoral
N°074-2023-DG-INSN (04.04.2023), durante el proceso de implementacion se ha
identificado problemas en la implementacién del Plan que permita manejar adecuadamente
las diferencia entre la Demanda y Oferta de servicios que se presentan cuando el usuario
demanda servicios de consulta externa, sobre todo en algunas especialidades.

En ese sentido se ha elaborado el Presente Plan Cero Colas 2024, considerando superar
dichas barreras.




Il. OBIJETIVOS

2.1 Objetivo General:

Mejorar los tiempos de espera de acceso 2 la consulta externa de especialidades en
la que se observa una Brecha entre la Demanda y la Oferta de acceso a estos
servicios en el Instituto Nacional de Salud del Nifo.

2.2 Objetivos Especificos:
e OE1L: Identificar las Especialidades que tienen la mayor brecha de Oferta demanda
que incrementan los tiempos de espera.

e OE2: Mejoramiento de los procesos gerenciales y de control.

e OE3: Fortalecimiento de las especialidades con mayor brecha para una mejor
atencion del paciente en la consulta externa y servicios médicos de apoyo

2.3 Estrategias:
e Mejoramiento de los procesos operativos y gerenciales
e Mejoramiento de los procesos de control

e Fortalecimiento de todas las modalidades de admisién para la Consulta Externa
(Presencial, Call Center, Web, REFCON, llamadas personalizadas a grupos
vulnerables).

e Fortalecimiento del servicio de la Unidad de Manejo de Seguros Publicos y Privados
e Fortalecimiento del servicio de consultorios externos
e Fortalecimiento del servicio de Farmacia

* Fortalecimiento de los sistemas de registro e informacién

.  ACTIVIDADES

1. Mejoramiento de los procesos operativos y gerenciales
1.1 Verificacion del Funcionamiento de las Ventanillas de Admision.
1.2 Inspeccion de las colas para el acceso a la consulta externa.

1.3 Medicion de Tiempo de espera en los servicios de farmacia, apoyo al diagndstico y en
los servicios de consulta externa.

1.4  Emision de documento oficial que regule el otorgamiento de citas por el personal el
sistema REFCON.




1.5 Verificacion de la Presencia de Orientadores en los Puestos de Trabajo.
1.6 Implementacion del Sistema Informdtico de Pre Alta.

Mejoramiento de los procesos de control

2.1 Monitoreo de la implementacion del "Plan Cero Colas".

Fortalecimiento de todas las modalidades de admisién para la Consulta Externa

3.1 Integracion de procesos para la obtencion de la Ventanilla de Atencién (VUA)
(Reunion de trabajo integrador entre la Unidad de Seguros Publicos y privados, Of.
Economia, OEl)

3.2 Incremento de ventanillas para atencién de Tramites de la Unidad de Seguros para
pacientes ambulatorios.

3.3 Disefio del proceso de implementacion de ventanillas unicas.
3.4  Otorgamiento de CITAS Telefénicas Personalizadas a pacientes con Dx. de TEA.
Fortalecimiento del servicio de la Unidad de Manejo de Seguros Publicos y Privados

41 Mejora en los procesos de verificacién, auditoria y autorizacién de las atenciones,
recetas y procedimientos realizados en la consulta ambulatoria.

4.2  Implementacién de Servicio de Auditoria concurrente en la atencion Ambulatoria
Fortalecimiento del servicio de consultorios externos

5.1  Requerimiento de recursos humanos asistenciales en los servicios de mayor
demanda: Neuropediatria, Medicina Fisica, Urologia, Traumatologia, Hematologia,
entre otros.

5.2  Disponibilidad de RRHH para implementar mas turnos de consultorio en horario de
tarde.

5.3  Programacion oportuna del personal asistencial (02 MESES ANTICIPACION)
5.4  Mejora en el Acceso a los resultados de exdmenes de apoyo al Diagnostico.

5.5  Requerimiento de puntos de internet para las computadoras que ingresaron al
Servicio de Medicina Fisica y Rehabilitacion (MFR)




6. Fortalecimiento del servicio de Farmacia

6.1 Propuesta de mejora de gestion de atencion de recetas PNUME y no PNUME
(Trabajo conjunto con Unidad de Seguros Publicos y privados, Comité
Farmacoterapeutico y Oficina de Estadistica e Informatica).

6.2 Implementacién de dispensacion de recetas PNUME y no PNUME para la atencion
presencial y la teleconsulta.

6.3 Implementacidn de la receta virtual.
7. Fortalecimiento del Sistema Informatico

7.1  Instalacion de Puntos de Red y sistema eléctrico para las Computadoras de los
consultorios.

7.2 Integracion del sistema de REFCON-REGISTRO DE CITAS-DISPONIBILIDAD DE
HISTORIA CLINICA FISICA O ELECTRONICA, en el punto de atencién.

7.3 Inclusién de un formate Unico virtual de examenes auxiliares.

7.4 Implementacion de sistema informatico de llamada a los usuarios que acceden a la
Consulta Externa (SAAI).

7.5 Fortalecer el sistema TELEHIS institucional

IV. INDICADORES DE DESEMPENO
4.1. INDICADORES DE ESTRUCTURA:
e Plan Cero Colas aprobado.

e Incremento de ventanillas de atencion de pacientes de pacientes asegurados que
demandan servicios de consulta externa.

e Incremento de computadoras para la atencion de pacientes de consulta externa.

4.2. INDICADORES DE RESULTADOS™:

e Tiempos de espera en la atencion de consulta externa de servicios priorizados dentro
de los parametros de medicién del afio 2024. (no mds del 10% de aumento)

1 Solo se medirdn resultados de los servicios relacionados a la consulta ambulatoria.
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ORGANIZACION PARA LA EJECUCION DEL PLAN

5.1. Equipo Responsable de la Implementacion del Plan “Cero Colas”

Mediante Resolucién Directoral N° 125-2024-INSN-DG se design6 al “Equipo de Trabajo”
para la elaboracion e Implementacion del Plan Cero Colas, integrada por los siguientes
servidores:

Directora de la Direccidon Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencidn
Especializada en Medicina del Nifio y del Adolescente.

Directora Ejecutiva de la Oficina de Planeamiento Estratégico.
Jefe del Departamento de Investigacion, Docencia y Atencion en Medicina Pediatrica.

Jefe del Departamento de Investigacion, Docencia y Atencién en Cirugia.
Jefe del Departamento de Investigacion, Docencia y Atencion en Estomatologia.

Jefe del Departamento de Investigacion, Docencia y Atencidn en Salud Mental.
Jefe del Departamento de Investigacion, Docencia y Atencién en Patologia.

Jefe de la Oficina de Gestion de Calidad.

CRONOGRAMA

Se presenta un cuadro de actividades articuladas a los objetivos establecidos en el presente
Plan “Cero Colas”, para disminuir la Brecha Oferta Demanda que se presenta en los servicios
de atencién ambulatoria y servicios médicos de apoyo.




VIl. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES: POLITICA, OBIETIVOS, ESTRATEGIA Y ACTIVIDAD OPERATIVA

OBJETIVO GENERAL: Mejorar los tiempos de espera de acceso a la consulta externa de especialidades en la que se observa una Brecha entre la Demanda y la Oferta de acceso a estos servicios en el Instituto Nacional de Salud del Nifio

< coD. CRONOGRAMA - 2024
i Estrategia
Obisthics 8! ACTIVI Actividades Operativas uM. |cant ) Responsable del
Especificos Ene | Feb. | Mar. | Abr.| May. | Jun. | Jul. |Ago. | Set. | Oct. | Nov. | Dic. :
DAD Requerimiento
11 Veriﬁclacidn del Funcionamiento de las Ventanillas de Informe 5 . i % % % URM
admisién.
1 ion de I I
12 nspeccion de las colas para el acceso a la consulta Informe 5 " % % % " URM
2 externa.
= |dentificar las
Especialidades que i e 3 | i
Tienen la mayor Mejoramiento de los 13 ; edicién ce Tiempo de espera en los servicios de infarea 1 x 0GC
Brecha de oferta | procesos operativos y armacia,
Demanda que fal Emisi d ficial
. : gerenciales misién de o:umgnto oficial que regule el' WiermEraH Oficina de Estadistica e
incrementan los 14 otargamiento de citas por el personal del Sistema d 1 X Informética (OEI
tiempos de espera REFCON. ° nformatica (OE)
15 Verificacion de Eal presencia de orientadores en los lifaie 1 X oGe
puestos de trabajo
. . . Oficina de Estadistica e
16 Implementacidn del Sistema Informatico de Pre Alta. Reporte 1 X Informatica (OE1)
l* Mejoramiento de
i Direccion de Medici
los pmf““ MeJoramienta de fos 21 Monitoreo de la implementacién del “Plan Cero Colas”. Reporte 2 X X . s g
gerenciales y de procesos de control
control.
Integracidn de procesos para la obtencidn de la
31 Ventanilla de Atencién (VUA) (Reunidn de trabajo Informe 1 X URM
integradar entre la UMSPyP, Of. Economia)
Fortalecimiento de Incremento de ventanillas para atencién de Tramites de
todas las 32 la Unidad de Seguros para pacientes ambulatorios. Informe 1 X UMSPYP
« Fortalecimiento modalidades de
ke Admelanpstia Disefio del proceso de implementacién de ventanillas
especialidades consulta externa 33 Qnsi:a: ELRIOCES0.TE ImplEmEniacion. ee Informe 1 X URM
con mayer .
brecha para una : i ;
mejor atencién 14 Ow_rgamuento de CITAS Telefdnicas Personalizadas a Informe 1 % URM
7 pacientes con Dx de TEA.
del paciente en
la consulta Foralecimients dei Mejora en los procesos de verificacién, auditoria y
externay . o _a_“d ia Unidad 4.1 autorizacidn de las atenciones, recetas y Informe 1 X Coordinador CCEE
servicios médicos cr::’?_ o :; procedimientos realizados en la consulta ambulatoria
de apoyo s
ublicos Impl i ici itori
segurc? pub ¥ 42 mp emen@adn de Semsno de Auditoria concurrente Informe 1 x UMSPYP
privados en la atencién Ambulatoria
Requerimiento de recursos humanos asistenciales en X
Fortalecimlents del los servirios de mayor demanda: Neuropediatria
servicio de 5.1 Frinos0e mayons =DEUBE 3 Memorando | 1 Coordinador CCEE
2 Medicina Fisica, Urologia, Traumatologia, Hematologia
Consultorios Externos s
y Neurocirugia.




5.2

Disponibilidad de RRHH para implementar mis turnos
de consultorio en horario de tarde

Roles
(mensual)

Coordinador CCEE

5.3

Programacion oportuna del personal asistencial (02
MESES ANTICIPACION)

Roles
(mensual)

lefes de Servicio

5.4

Mejora en el Acceso a los resultados de exdmenes de
apoyo al Diagndstico

Informe

Coordinador CCEE

5.5

Requerimiento de puntos de internet para las
computadoras que ingresaron al Servicio de Medicina
Fisica y Rehabilitacidn (MFR)

Memorando

Coordinader CCEE

Fortalecimiento del
Sarvicio de Farmacia

6.1

Propuesta de mejora de gestién de atencion de recetas
PNUME y no PNUME (Trabajo conjunto con UMSPyP,
Comité Farmacoldgico y la Of. Estadistica e Informitica)

Informe

Farmacia UMSPyP OEI
(Informatica)

6.2

Implementacidn de dispensacion de recetas PNUME y
no PNUME para la atencidn presencial y |a teleconsulta.

Reparte

Farmacia UMSPyP OEI
{Informética)

6.3

Implementacién de la receta virtual.

Reporte

Farmacia UMSPyP OEI
(Informdtica)

Fortalecimiento del
Sistema Informdtico

71

Instalacién de Puntos de Red y sistema eléctrico para
las Computadoras de los consultorios

Reporte

Oficina de Estadistica e
Informatica (OEI)

7.2

Integracidn del sistema de REFCON-REGISTRO DE
CITAS-DISPONIBILIDAD DE HISTORIA CLINICA FISICA O
ELECTRONICA

Reporte

Oficina de Estadistica e
Informatica (OEI)

7.3

Inclusién de un formato dnico virtual de exdmenes
auxiliares

Informe

Oficina de Estadisticae
Informatica (QEl)

7.4

Implementacién de sistema informdtico de llamada a
los usuarios que acceden a la Consulta Externa [SAAL)

Informe

Oficina de Estadistica e
Informadtica (OEl)

7.5

Fortalecer el sistema TELEHIS institucional

Informe

Oficina de Estadistica e
Informatica {OEl)




VIIL. PRESUPUESTO Y FINANCIAMIENTO

Las ejecuciones de las actividades propuestas en el presente Plan no generan gasto de recursos econémico,
excepto la contratacion de recursos humanos para lo cual se analizara disponibilidad presupuestaria.
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