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INTRODUCCION

El Hospital Regional Docente de Trujillo (HRDT), en concordancia con la Directiva
Administrativa N°251-MINSA/2018/DGOS, Resolucién Ministerial 811-
2018/MINSA, Directiva para la elaboracién e implementacién del “Plan Cero
Colas” en las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud publicas (IPRESS)
adscritas al Ministerio de Salud y Gobiernos Regionales; ha formulado el
Documento Técnico: Plan Cero Colas 2026, con la finalidad de contribuir a
mejorar la calidad de la atencién brindada a los usuarios, reduciendo
significativamente el tiempo de espera de los pacientes que acuden a nuestra
institucidn por una prestacion de salud.

El Plan Cero Colas, busca disminuir y tratar de evitar la formacion de colas de
usuarios que solicitan una atencién de salud, lo que implica reducir los tiempos
de espera para ser atendidos en los servicios de admisién, consultorios externos,
servicios de farmacia y servicios de apoyo al diagndstico y tratamiento; actuando
como interlocutor con la Direccidn General para lograr el cumplimiento de las
metas en el fortalecimiento de estos servicios, logrando optimizar los tiempos
de espera y dando sostenibilidad a los procesos de mejora continua.

Es necesario considerar que, segln el Il Informe Técnico sobre logros obtenidos
del “Plan Cero Colas 2025 HRDT”, el tiempo promedio que esperaron los
usuarios con cita previa para ser atendidos en consultorios externos, desde el
drea de triaje, fue de 32 minutos; el tiempo promedio que esperaron usuarios
para ser atendidos en consultorios externos sin cita previa, en el area de
admision fue de 11 minutos y el tiempo promedio de diferimiento de citas fue
de 28 dias; el tiempo promedio que esperaron los usuarios, con cita previa, en
el servicio de imagenes para su atencién fue de 13 minutosy el tiempo promedio
que esperaron los usuarios sin cita para ser atendidos en ese servicio fue de 2
dias; el tiempo promedio de espera de los usuarios para ser atendidos en
laboratorio fue de 7 minutos; el tiempo promedio que esperaron los usuarios
para ser atendidos en farmacia fue de 5 minutos.

Por todo lo expuesto para mejorar la calidad de atencidn al usuario que acude a
nuestra institucion; se plantea la implementacion del “Plan Cero Colas 2026” en
Consulta Externa del Hospital Regional Docente de Trujillo, buscando la
optimizacion de los recursos existentes a través de la gestion por procesos,
simplificacion de tramites administrativos y la modernizacién y sistematizacion
de los instrumentos utilizados para la atencién.



1. OBIJETIVOS

1.  METAS
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2.1 Objetivo General:

Mejorar la calidad de la atencién brindada a los usuarios de consulta
externa, reduciendo el tiempo promedio de espera para la atencién en
los diferentes servicios.

2.2 Objetivos Especificos:

2.2.1

2.2.2

2.2.3
2.24

2.2.5

2.2.6

2.1.1

2.1.2

2.13

2.14

2.15

2.1.6

Reducir el tiempo promedio de espera del usuario con cita
previa desde el area de triaje hasta su atencién en consultorio
médico.

Reducir el tiempo promedio de espera del usuario en admisién
para la obtencién de una cita médica.

Reducir el tiempo promedio de diferimiento de citas médicas.
Reducir el tiempo promedio de espera para usuarios con y sin
cita previa en el servicio de apoyo al diagndstico: imdagenes.
Reducir el tiempo promedio de espera para usuarios con y sin
cita previa en el servicio de apoyo al diagndstico: laboratorio
Reducir el tiempo de espera promedio en los usuarios desde el
ingreso a farmacia hasta la entrega de un PF, DM o PS.

Reducir en un 20% el tiempo promedio de espera del usuario
con cita previa desde el drea de triaje hasta su atencién en
consultorio médico.

Reducir en un 20% el tiempo promedio de espera del usuario en
admisién para la obtencién de una cita médica.

Reducir en un 20% el tiempo promedio de diferimiento de citas
médicas.

Reducir en un 20% el tiempo promedio de espera para usuarios
con vy sin cita previa en el servicio de apoyo al diagndstico:
imdgenes.

Reducir en un 20% el tiempo promedio de espera para usuarios
con vy sin cita previa en el servicio de apoyo al diagndstico:
laboratorio

Reducir en un 20% el tiempo de espera promedio en los usuarios
desde el ingreso a farmacia hasta la entrega de un PF, DM o PS.



IV. ACTIVIDADES
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Dar cumplimiento a lo programado en la atencién de seleccidn de pacientes en
una totalidad de 10 ventanillas, de un total de 14 ventanillas de los 2 mddulos
de atencion, cada una equipada con computadora, tiquetera e impresora
operativa.

Implementar 1 ventanilla de orientacion para pacientes SIS y 1 ventanilla de
pacientes Saludpol, para asi evitar su desplazamiento hasta el area de
emergencia.

Implementacion de equipamiento audiovisual en la sala de espera, asi como la
instalacién de un dispensador de tickets en el drea de seleccién de pacientes.
Centralizacion del sistema de otorgamiento de citas en el drea de seleccion de
pacientes para todos los regimenes de atencion: pacientes comunes, SIS y
convenios.

Descentralizacion del otorgamiento de citas para poblacién vulnerable
identificada (CENEX / TARGA), a fin de garantizar oportunidad y accesibilidad en
la atencién.

Medicion y monitoreo continuo de los tiempos de espera, conforme a los
indicadores establecidos en el “Plan Cero Colas” 2026.

Instalacion de banners informativos con la cartera de servicios actualizada y los
flujogramas de atencion diferenciados para pacientes SIS, convenios y comunes.
Garantizar la sostenibilidad de la contratacion de tres (03) locadores de
servicios destinados al 4rea de seleccidn de pacientes y para cumplir el punto 1,
contratar dos (02) locadores.

Capacitacion continua al personal técnico encargado del triaje, enfocada en
atencidn al usuario, gestién de flujos y humanizacién de la atencién.
Implementacion de mecanismos digitales de verificacion de 6rdenes médicas,
previo a la finalizacidén del proceso de atencién del paciente.

Cumplimiento de lo dispuesto en la Directiva Administrativa N.° 355-
MINSA/DGAIN-2024.

Seguimiento mensual de la entrega y actualizacion de la programacion horaria
de los servicios de consulta externa.

Socializacion del sistema de atencién de consulta externa con los jefes de
departamentos y oficinas involucradas, para asegurar un trabajo coordinado y
articulado.

Coordinacion permanente con la Red Trujillo y los establecimientos del primer
nivel de atencidn, para lainformacién oportuna sobre el estado de las referencias
recibidas por el HRDT.

Articulacion entre el area de Referencias y Consulta Externa, para la asignacion
de citas a referencias aceptadas en REFCON en un plazo no mayor de setenta y
dos (72) horas, y la correspondiente comunicacion al establecimiento de salud de
origen.

Implementacion de un médulo de atencion al usuario, orientado a informacién,
orientacion y resolucion de consultas.



Optimizar el nimero y operatividad de equipos de rayos X y ecégrafos para la
atencidn de pacientes de la consulta externa, con el fin de cumplir con los cupos
asignados y disminuir la brecha del tiempo de espera.

Ampliacidon de los cupos de atencion y descentralizar los puntos de toma en el
servicio de laboratorio clinico, priorizando la demanda generada por consulta
externa.

Optimizar el abastecimiento oportuno y suficiente de reactivos de laboratorio,
para el adecuado procesamiento de los exdamenes solicitados.

Descentralizacion del pago de productos farmacéuticos, permitiendo que estos
se realicen directamente en la farmacia de consulta externa.

Ampliacion y modernizacion de los medios de pago en caja, incorporando
opciones digitales que faciliten y agilicen el proceso de atencién al usuario.

V. INDICADORES DE DESEMPENO

INDICADOR

FUENTE DE DATOS

Tiempo de espera en usuarios con cita
previa, desde el drea
de triaje/admisién hasta el ingreso a
consultorio externo.

Medicién realizada por Oficina de la
Calidad y Oficina de Estadistica.

Tiempo de espera en usuarios sin cita
previa, desde el area

de triaje/admisién hasta la obtencidn
de una cita y desde la obtencién de una
cita (no para el mismo dia)

hasta la fecha o momento que seria su
atencidn (diferimiento per se).

Medicion realizada por Oficina de la
Calidad y Oficina de Estadistica.

Tiempo de espera en usuarios con y sin
cita para ser atendidos en servicio
imagenes.

Medicién realizada por Oficina de la
Calidad y Oficina de Estadistica.

Tiempo de espera en usuarios con y sin
cita previa, para ser atendidos en
servicio laboratorio.

Medicidn realizada por Oficina de la
Calidad y Oficina de Estadistica.

Tiempo de espera de los usuarios
desde el ingreso a farmacia hasta la
entrega de un PF, DM o PS.

Medicion realizada por Oficina de la
Calidad y Oficina de Estadistica.
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VI. ORGANIZACION

ETAPAS ACTIVIDADES RESPONSABLE 2026
J|)J
PLANIFICACION e Reuniones de trabajo Equipo
para la elaboracién del | responsable del
Plan Cero Colas 2026. Plan.
e Reuniones de trabajo
para elaborar
herramientas de
medicidn de tiempo de
espera.
e Aprobacién del Plan por
la Direccion General.
EJECUCION e Ejecucion de las Equipo X | x
actividades responsable del
programadas. Plan.
Jefaturas de los
Departamentos
de: Anatomia
patoldgica, Rayos
y Farmacia.
MONITOREO o Medicion de Oficina de gestion
indicadores. de la calidad y
Oficina de
Estadistica.
EVALUACION e Interpretacion de Equipo X
resultados. responsable del
e Informe final. Plan.
Direccion
Ejecutiva.
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VIl. CRONOGRAMA

ACTIVIDADES Uw/:EDI;\IDDI!\)E Responsable Ano 2025
MAMIJJ
Dar cumplimiento a lo|Informe de | Departamento de X X X X
programado en la atencidn |implementacién |Consulta Externa y
de seleccion de pacientes en | trimestral Oficina Ejecutiva de
una  totalidad de 10 administraciéon
ventanillas, de un total de 14
ventanillas de los 2 médulos
de atencidn, cada una
equipada con computadora,
tiquetera e impresora
operativa.
Implementar 1 ventanilla de [ Numero de Departamento  de X X X [x
orientaciéon para pacientes |tickets emitidos|Consulta Externa,
SISy 1 ventanilla de pacientes | por mes Oficina de Gestién
Saludpol, para asi evitar su de la Calidad,
desplazamiento hasta el drea Oficina de Seguros y
de emergencia. Responsable de
Referencias y
Contra referencias.
Implementacidn de | Informe de |Departamento de X X X |x
equipamiento audiovisual en |implementacién |Consulta Externa y
la sala de espera, asi como la | trimestral Oficina Ejecutiva de
instalacién de un dispensador administracidn
de tickets en el area de
seleccién de pacientes.
Centralizacién del sistema de | Informe de | Departamento de X X X [x
otorgamiento de citas en el|implementacién |Consulta Externa,
area de seleccion de pacientes | trimestral Oficina de Gestién
para todos los regimenes de de la Calidad,
atencién: paFientes comunes, Oficina de Seguros y
SIS y convenios. Responsable de
Referencias y
Contra referencias.
Descentralizacién del | |nforme de | Enfermera X X X [
otorgamiento de citas para|implementacion |coordinadora  de
poblacion vulnerable | trimestral Consulta Externa y
identificada (CENEX / Coordinadoras de
TARGA), a fin de garantizar ambas estratégicas.
oportunidad y accesibilidad
en la atencion.
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ANO 2025

IACTIVIDADES UNIDAD DERESPONSABLE
MEDIDA E [F M

Medicion y monitoreo continuo | Informe de Oficina de Gestién dela X

de los tiempos de espera,|implementacion |Calidad y Oficina de

conforme a los indicadores|semestral Estadistica e

establecidos en el “Plan Cero Informatica.

Colas” 2026.

Instalacién de banners | Informe de Departamento

informativos con la cartera de|implementacién |de Consulta

servicios actualizada % los semestral Externa, Oficina

flujogramas  de  atencién Ejecutiva  de

diferenciados para pacientes Administracion, Oficina

SIS, convenios y comunes. de Seguros y
Responsable de
Referencias y Contra
referencias.

Garantizar la sostenibilidad de la | Informe de | Departamento de x X

contrataciéon de tres (03)|implementacién |Consulta Externa,

locadores de servicios | trimestral Oficina Ejecutiva

destinados al drea de seleccidn de Administracidn.

de pacientes y para cumplir el

punto 1, contratar dos (02)

locadores.

Capacitacion continua al | Informe de | Enfermera X X

personal técnico encargado del |implementacién |Coordinadora de

triaje, enfocada en atencién al |trimestral Consulta Externa

usuario, gestion de flujos y

humanizacién de la atencién.

Implementacién de mecanismos | Informe de | Departamento de X

digitales de verificacién de |implementacién |consulta externa,

6rdenes médicas, previo a la|trimestral Oficina de Estadistica e

finalizacion del proceso de Informatica

atencién del paciente.

Cumplimiento de lo dispuesto |Informe de|Oficina de Calidad, [ X

en la Directiva Administrativa |implementacién |Direccidn Ejecutiva

N.° 355-MINSA/DGAIN-2024. trimestral

Seguimiento mensual de la|Informe de | Enfermera X XX

entrega y actualizaciéon de la|implementacién |coordinadora de

programacion horaria de los |trimestral Consulta Externa,

servicios de consulta externa. Departamento de
Consulta Externa vy

Hospitalizacién, Oficina
de Gestién de la Calidad
y Oficina de Personal.
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UNIDAD DE MEDIDA

IANO 2025

ACTIVIDADES RESPONSABLE T
Socializacién del sistema de|Informe de Departamento  de X
atencidn de consulta externa |implementacion Consulta Externa vy
con los jefes de departamentos | semestral Hospitalizacién
y oficinas involucradas, para '
asegurar un trabajo coordinado
y articulado.
Coordinacién permanente con |Informe de Oficina de Seguros X X
la Red Trujilo y los|implementacidn responsable dé
establecimientos del primer |trimestral Referencias y Contra
nivel de atencién, para la referencias y Oficina
informacién oportuna sobre el de Gestién de la
estado de las referencias Calidad.
recibidas por el HRDT.
Coordinaciéon entre el drea de |Informe Semestral Departamento  de X
referencias y consulta externa, Consulta Externa
para asignacién de citas para Oficina de Seguros,
referencias  aceptadas en responsable dé
REFCON en un tiempo no mayor Referencias y Contra
de 72 horas, y comunicacién al referencias y Oficina
establecimiento de salud. de Gestion de la
Calidad.
Implementacidon de un mddulo |Informe Direccién Ejecutiva y
de atencién al  usuario, Departamento  de
orientado a informacidn, | de
orientaciéon y resolucién de |implementacion consulta Externa.
consultas. semestral
Optimizar el ndmero vy |Numero de X X
operatividad de equipos de |ecografias y :ﬁg;;‘ae:]f/n;goyod;
rayos X y ecografos para la |radiografias Diagnéstico, oficina
atencion de pacientes de la |realizadas enl e Estadl';tica o
consulta externa, con el fin de |consulta externa Informaética. Oficina
cumplir con los cupos asignados | por mes. Ejecutiva ! de
y disminuir la brecha del tiempo Administracion v
de espera. Departamento  de
Consulta externa.
Ampliacion de los cupos de|Numero de Departamento  de X X
atenciéon y descentralizar los | pacientes ,
. . , Anatomia
puntos de toma en el servicio de | atendidos por dia. Patolégica, Oficina
laboratorio clinico, priorizando "
de estadistica e
la demanda generada por Informética v
consulta externa. Departamento  de
Consulta Externa.
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Optimizar el abastecimiento
oportuno vy suficiente de
reactivos de laboratorio, para el
adecuado procesamiento de los
examenes solicitados.

Informe trimestral

Departamento de
Anatomia
Patoldgica, Oficina

de Administracion.

Descentralizacion del pago de
productos farmacéuticos,
permitiendo que estos se
realicen directamente en la
farmacia de consulta externa.

Numero de boletas
digitales emitidas
por mes.

Departamento  de
farmacia, Oficina de
Economia, Oficina
de Gestion de la
Calidad, Oficina de
Administracion.

Ampliacién y modernizaciéon de

Numero de boletas

los medios de pago en caja, |digitales emitidas Oficina , . .de
incorporando opciones | por mes. Economla,’ Qflcma
digitales que faciliten y agilicen de Es,t?dIStlca. . ©
° Informatica, Oficina
el pltoceso de atencién al de Gestion de la
usuario. Calidad y Oficina de
Administracién.
VIII. PRESUPUESTO

El costo de implementacion del presente Plan sera financiado por RDRy
RO, segln lo asignado por la Oficina Estratégica de Planificacién del HRDT.
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IX. ANEXOS

IX.1 FLUJOGRAMA DE ATENCION PARA LA OBTENCION DE CITAS EN CONSULTA EXTERNA

Ventanilla 1
Ventanilla 2

Paciente
Comun

Paciente
Ventanilla 5
Paciente

Ventanilla 6

i

L oo
Dispensador e Paciente CONSULTORIO
i Ventanilla 7 B e : :
de tickets de —) citan convenio MEDICO PARA
turno &
Ventanilla 8 ATENCION
Paciente -
convenio Ventanilla 9 Pamerl‘te
Comun
> Ventanilla10 ||
PREFERENCIAL
P
Paciente | .| V12 Orientacion y
Preferencial : z
citas a pacientes

CAIATY2

convenio

V 11 Orientacion
a paciente SIS

IX.2 FLUJOGRAMA DE ATENCION EN FARMACIA

Paciente SIS
y convenio Entrega de

Consultorio
producto

Medioo Paciente A1
! farmaceutico
particular
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X.2  FLUJOGRAMA DE ATENCION EN LABORATORIO

FLUJOGRAMA DE ATENCION DE LABORATORIO
PACIENTES PROVENIENTES DE CONSULTA EXTERNA

'RESULTADOS PASAN AL
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