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1. Introduccion

El presente Manual de Procedimientos del Servicio de Urgencias Médicas , busca orientar al
personal del organismo sobre la estructura orgénica y las funciones que les competen en los
diferentes niveles jerarquicos donde se encuentran adscritos los servidores publicos, se crea
como una herramienta administrativa para que cada servidor publico del Servicio de
Urgencias de los Hospitales realice sus funciones de una manera eficaz y eficientemente para
el mejor desarrollo y organizacion del Organismo Salud de Tlaxcala.

En el manual se considera como Salud de Tlaxcala al Organismo Publico Descentralizado Salud
de Tlaxcala, para facilitar la aplicacion del manual.

Este documento técnico-administrativo, presenta de manera ordenada y sistematica,
informacién relativa a las funciones y actividades que se llevan a cabo en cada una de las
areas que lo integran. Al mismo tiempo, delimita la autoridad-responsabilidad asignada a
cada uno de los niveles jerarquicos establecidos, asi como las relaciones de comunicacion y

coordinacién que existen entre las diferentes areas que se contemplan.

2. Objetivo

El presente manual es con el fin de documentar y unificar las actividades a realizar en el
servicio de urgencias de las unidades hospitalarias independientemente de las diferencias en
infraestructura, ademas de servir para orientar, capacitar e informar a todo el personal que
por sus funciones tenga relacion con el servicio de urgencias médicas del hospital.

3. Alcances

Incluye a todos los hospitales que pertenecen a Salud de Tlaxcala, ademas es de interés de las
unidades médicas de primer nivel de atencién para su conocimiento por posibles referencias
o contrarreferencia a dichos servicios.

Las areas que participan en el proceso de atencion en el servicio de urgencias son: los
servicios de cuidados intensivos, trabajo social, quiréfano, hospitalizacion, estudios de
laboratorio y gabinete entre otros.

[ETY T
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4, Marco Juridico

Leyes Federales:

1.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Ley Organica de la Administracion Publica Federal.

D.O.F. 29/12/1976. Reformada D.O.F. 26/12/2013.

Ley General de Salud.

D.O.F. 07/02/1984. Reformada D.O.F. 04/06/2014.

Ley del Seguro Social.

D.O.F. 21/12/1995. Reformada D.O.F. 02/04/2014.

Ley Federal del Procedimiento Administrativo.

D.0.F. 04/08/1994. Reformada D.O.F. 09/04/2012.

Ley Federal del Trabajo.

D.O.F. 01/04/1970. Reformada D.O.F. 30/11/2012.

Ley de Amparo, Reglamentaria de los Articulos 103 y 107 de la Constitucion Politica de
los Estados Unidos Mexicanos.

D.O.F. 02/04/2013.Reformada 14/07/2014.

Ley de Coordinacion Fiscal.

D.O.F. 27/12/1978. Reformada D.O.F. 09/12/2013.

Ley Federal de Derechos.

D.O.F. 31/12/1981. Reformada D.O.F. 13/06/2014.

Ley de la Comisién Nacional de los Derechos Humanos.

D.O.F. 29/06/1992. Reformada D.O.F. 02/04/2014.

Ley Federal de las Entidades Paraestatales.

D.O.F. 14/05/1986. Reformada D.O.F. 14/07/2014.

Ley del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado.
D.0O.F. 31/03/2007. Reformada D.O.F. 02/04/2014.

Ley Federal de Procedimiento Contencioso Ad ministrativo.

D.0.F. 01/12/2005 Reformada D.O.F. 24/12/2013.

Ley Federal de Responsabilidades Administrativas de los Servidores Publicos.
D.O.F. 13/03/2002. Reformada D.O.F. 14/07/2014.

Ley Federal de Responsabilidades de los Servidores Pablicos.

D.O.F. 31/12/1982. Reformada D.O.F. 24/12/2013.

Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica Gubernamental.
D.O.F. 11/06/2002. Reformada D.O.F. 14/07/2014.

Ley Federal de Entidades Paraestatales.

D.O.F. 14/05/1996. Reformada D.O.F. 14/07/2014.

Leyes Estatales:

1. Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de Tlaxcala.
P.0. 13/01/1987. Ultima Reforma P.0.13/08/2014.
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2. Ley de Salud del Estado de Tlaxcala.

P.0. 20/02/1985. Ultima Reforma P.O. 19/01/2012.

3. Ley de Asistencia Social del Estado de Tlaxcala.

P.O. 31/03/2004.

4. Ley de Responsabilidades de los Servidores Publicos del Estado de Tlaxcala.
P.0. 31/12/2003.

5. Ley de las Entidades Paraestatales del Estado de Tlaxcala.

P.0. 9/10/1995. Ultima Reforma P.O. 18/05/2005.

6. Ley del Procedimiento Administrativo del Estado de Tlaxcala y sus Municipios.
P.0. 28/11/2001.

7. Ley de Fiscalizacion Superior del Estado de Tlaxcala y sus Municipios.

P.0. 15/01/2002. Ultima Reforma 10/11/2008.

8. Ley de Archivo del Estado de Tlaxcala.

P.O. 17/12/2003.

9. Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Estado de Tlaxcala.

P.0. 06/01/2003.

10. Ley de Donacion y Trasplantes de Organos, Tejidos y Células para el Estado de
Tlaxcala.

P.0. 13/10/2009.

Codigos:

1. Cédigo Fiscal de la Federacion.

D.O.F. 31/12/1981. Ultima Reforma 14/03/2014.

2. Codigo Penal Federal.

D.O.F. 14/08/1931. Ultima Reforma 14/07/2014.

3. Cddigo Civil Federal.

D.O.F. 26/05/1928. Ultima Reforma 24/12/2013.

4. Cédigo Nacional de Procedimientos Penales.

D.O.F. 05/03/2014.

5. Codigo Civil para el Estado Libre y Soberano de Tiaxcala.
P.0.E. 20/10/1976. Ultima Reforma 13/12/2013.

Reglamentos Federales:

1. Reglamento Interior de la Secretaria de Salud.
D.O.F. 19/01/2004. Ultima Reforma D.OF. 10/01/2011.
2. Reglamento de Insumos Para la Salud.
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D.O.F. 04/02/1998. Ultima Reforma D.O.F. 19/09/2003.

3. Reglamento de la Ley General de Salud en materia de Investigacion para la Salud.
D.O.F. 06/01/1987. Ultima Reforma D.O.F 02/04/2014.

4. Reglamento de Escalafon.

D.O.F. 17/06/2003.

5. Reglamento Interior de la Comisién Interinstitucional del Cuadro Basico de Insumos del
Sector Salud.

D.O.F. 27/05/2003.

6. Reglamento de Control Sanitario de Productos y Servicios.

D.O.F. 9/08/1999.

7. Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Proteccion Social en Salud.
D.O.F. 05/04/2004.

8. Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Control Sanitario de la
Disposicion de Organos, Tejidos y Cadaveres de Seres Humanos.

D.O.F. 20/02/1985. Ultima Reforma D.O.F. 26/03/2014.

9. Reglamento de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica
Gubernamental.

D.O.F. 11/06/2013.

10. Reglamento de la Ley Federal de Presupuestoy Responsabilidad Hacendaria.

D.0.F. 28/06/2006. Ultima Reforma D.O.F. 25/04/2014.

Reglamentos Estatales:

1. Reglamento Interior del Organismo Publico Descentralizado Salud de Tlaxcala.
P.0.05/12/2012.

Acuerdos Federales:

1. Acuerdo por el que se establece que las Instituciones Publicas del Sistema Nacional de
Salud, sélo deberan utilizar los insumos establecidos en el cuadro basico para el primer,
segundo y tercer nivel de atencion médica.

D.O.F. 24/12/2002.

Acuerdos Estatales:

1. Acuerdo que establece las politicas generales del ejercicio del presupuesto, las medidas
de mejora y modernizacion de la gestion administrativa y los lineamientos de austeridad
del gasto publico para el ejercicio fiscal 2015. P.O. 31/12/2014.
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syl Q MAYD- 2015




% MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
X
o ! I:'-A‘-:'A!-Ao ADMINISTRATIVOS DEL gALUD pe TLAXCALA
g/ RN SERVICIO DE URGENCIAS MEDICAS

5. Relacion de Procedimientos

Proceso:
Atencién médica de pacientes en el servicio Administrativo de urgencias de las unidades

hospitalarias del OPD Salud de Tlaxcala.

Procedimientos:
e Admisién del paciente al Servicio de Urgencias.
e Atencidn de Urgencias Gineco-Obstetras.
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6. Politicas de calidad

1. Se debera de contar con el personal de perfil adecuado tanto como médicos como
personal administrativo y la capacitacion requerida para evaluar el tipo de gravedad.

J.- Para la toma de decisiones sobre la clasificacién de los pacientes se realizara en base al
documento denominado TRIAGE.

2. El responsable del Servicio de Urgencias procurara estar al tanto de las decisiones que en
su ausencia tome el personal a su cargo, a fin de asegurar en buen manejoy restablecimiento
del paciente.

3. Todo padecimiento o evento de pacientes recibidos en el servicio de urgencias, que haya
sido calificado o no como urgencia debera ser documentado debidamente en protocolos de
ingreso y atencién médica de paciente y demas formatos autorizados por las dreas
respectivas de la Coordinacion de Salud.

4. Para el caso de que el paciente sea trasladado en ambulancia, el personal de primer
contacto hara exigible identificacion, firma y debido registro en el formato respectivo al
médico y/o paramédico que lo acompafian, ademas de que informen sobre la situacion en
que se encuentra el paciente. Asi mismo, se les requieren los objetos personales y los de
valor, los cuales se entregaran ya sea al familiar o personal de trabajo social para su
resguardo quedando registro de ello.

5. El Servicio de Urgencias de la Unidad Hospitalaria debera recibir a todo paciente que
solicite atencién médica, aun cuando no presente documentacidn alguna de referencia o de
identificacion de la persona e inclusive que cuente con seguridad social de cualquier otra
institucion Federal o Estatal.

6. Todo paciente que sea presentado en estado grave o inestable se canalizara de inmediato
al area de choque y posteriormente se realizaran los tramites de ingreso hospitalario.

7. La estancia de los pacientes en el rea de observacion no podra exceder a las ocho horas,
dada la demanda del servicio de urgencias.

8. El numero de folio del recibo tnico de pago debera ser registrado en los formatos en que

se cuente con el apartado destinado para ello, lo anterior a fin de garantizar el pago

Codigo: MP-DSS-AUR-01 Fe?agMHﬂfﬁlSzn’s Revisian: Pégina: 8 de 35
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correspondiente a los servicios proporcionados al paciente o en caso contrario el documento
que acredite la exoneracion del pago.

9. Toda solicitud de atencion médica por urgencias debera ser otorgada durante las
veinticuatro horas del dia.

10. El médico tratante debera solicitar los estudios necesarios de laboratorio y gabinete a
efecto de establecer el diagnostico y tratamiento necesario.

11. Todo egreso de pacientes del servicio de urgencias debera ser mediante autorizacion
médica en los formularios correspondientes.

12. El personal en turno del area de urgencias y el de trabajo social, deberan informar
diariamente a las personas interesadas sobre el estado de salud del paciente, cuidando de
que la misma coincida con la del médico tratante cuya responsabilidad de actualizacion es

del drea de trabajo social.

I Cédigo: MP-DSS-AUR-01 Fecha: Mayo 2015 Revisidn: Pagina : 9 de 35 :
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7. Descripcion de procedimientos por darea
7.1. Admision del paciente al Servicio de Urgencias
Objetivo

Asegurar mediante este procedimiento la adecuada y efectiva atencion médica a todo
usuario solicitante del servicio de urgencias.

Alcance

Este procedimiento aplica para todas las unidades hospitalarias, especificamente para el area
médica, paramédica y administrativa implicada en el servicio de urgencias, (admisién, trabajo
social, seguro popular, quiréfanos, cuidado intensivos y auxiliares de diagnostico del
hospital).

Definicion

Es el servicio inicial de la atencion médica para el paciente que presenta dafios a la salud, que
ponen en riesgo la funcién organica o su vida y que por ello requiere una atencion médica
inmediata y multidisciplinaria.

Politicas

a. Este informe serad para uso y consulta inter del servicio de urgencias asi como de
servicios involucrados en la solicitud del servicio de urgencias.

b. El personal médico y de enfermeria del servicio de urgencias, son responsables
directos de las actividades del servicio, y deben otorgar un servicio oportuno, eficaz,
eficiente y con calidez, para asegurar que el paciente reciba una adecuada atencion.

c. Se debe aplicar para todos los paciente el Triage autorizado, para realizar una
adecuada seleccion y clasificacion de los pacientes, basandose en las prioridades de
atencion de acuerdo a las necesidades terapéuticas y recursos disponibles.

d. El personal del servicio de admision debe llenar para todos los pacientes la hoja de
ingreso de manera clara y sin tachaduras. En caso de falta de formatos debera
reportar.

e. El personal del servicio de admision debera llevar el control y registro con folio de los
formatos de admision y debe avisar a su jefe inmediato de la necesidad de formatos
de admision para nunca quedarse sin estos. En caso de falta de formatos de admision
debera suplir el mismo con otro tipo de hoja y una vez que se tengan de nuevo
formatos debera pasarlo en limpio, para poder tener un adecuado registro.

f. El médico debe llenar de manera clara y concisa los formatos correspondientes
considerando la nota médica, hoja del sistema de referencia y contrarreferencia,
solicitud de laboratorios clinicos, hoja de alta del paciente, orden de internamiento,

Codigo: MP-DSS-AUR-01 Fecha: Mayo 2015 Rewvisidn: Pagina : 10 de 35
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hoja de autorizacién de paciente y carta de consentimiento informado por cada
paciente.

g. Solicitar los estudios de gabinete y de diagndstico que necesita el paciente.

h. Es responsabilidad del personal médico y de enfermeria que finaliza turno entregar
de manera completa la informacién de los pacientes en el servicio de urgencias al
personal del siguiente turno, sin excepcion alguna.

i. El personal médico y de enfermeria es responsable de activar la alarma del codigo
ERI, de la paciente atendida siempre que sea necesario.

j. El personal médico tiene que informar adecuadamente al area de trabajo social y el
personal de trabajo social es responsable de informar correctamente del avance del
estado de salud del paciente, a los familiares cada vez que lo soliciten.

Referencia

e Guia de Practica Clinica - Triage hospitalario en el primer contacto en los servicios de
urgencias del 22 y 3er nivel de atencion.

Responsabilidad

Personal de servicio de admision.
Meédico del area de urgencias.
Enfermeria del area de urgencias.
Personal de trabajo social.

Descripcion de actividades

’ Responsable No Descripcion de la Actividad
Paciente y/o 1 El paciente solicita atencion médica en el servicio de Admision
Acompafiante de Urgencia.

La procedencia del paciente puede ser: referido por el servicio
' de consulta externa con hoja de referencia o ambulatorio;
puede llegar en ambulancia o por sus propios medios.

Servicio de 2 Recibe solicitud de atencién y Unicamente si es paciente
Admision ‘ referido de otra unidad médica entregar la Hoja de Referencia
(filtro de en original;
urgencias)

¢Esta en estado grave o inestable el paciente?

S| — Canaliza de inmediato al drea de choque y procede a
interrogar al acompafante acerca de los datos generales del
paciente para posteriormente llenar el formato de la consulta
de Urgencia en Original. (continua el 3)

Codlgo MP DSS-AUR-01 Fecha Mavo 2015 Revision: Pagina : 11 de 35
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NO - Indica al acompafiante pase a registrarse en libro de
consulta de urgencia, ingresando la informacion requerida.
(Espera turno para consulta) continua el 7

"Area de chogue (

médico  adscrito,
médico residente,
médico interno de
posgrado,
enfermera)

Recibe al paciente grave o inestable junto con formato de
Consulta de Urgencia y con hoja de referencia (en caso de que
sea paciente referido de otra unidad médica).

Se da atencidon al paciente con la participacion de equipo
médico multidisciplinario y se da la instruccion de realizar los
analisis clinicos y estudios de gabinete que sean necesarios para
el diagnostico.

Area de choque (
médico  adscrito,
médico residente,
médico interno de
posgrado,
enfermera)

¢Se puede resolver el padecimiento en la unidad?

Determina con base al estado de salud en que se encuentra el
paciente si el problema se puede resolver en la unidad, y si no
requiere estabilizar signos vitales.

SI —continua el paso 6
NO - continua el paso 5

Area de choque
(médico adscrito,
médico residente,
médico interno de
posgrado,
enfermera)

En caso de que el paciente necesite un servicio que no se tiene
en la unidad y se cuente con signos vitales estables el paciente,
se procede a realizar el procedimiento de referencia a otro nivel
de atencion, se requiere llenar el complemento de la Consulta |
de Urgencia y elabora segun proceda, los formatos de
Referencia y Contrarreferencia, Notificacion de Caso Médico
Legal y Solicitud de Estudio de Gabinete y/o Solicitud-Reporte
de Laboratorio Clinico segun se requieran.

Elabora Autorizacion de Salida y entrega al familiar del paciente
original de la Consulta de Urgencia, Hoja de Referencia vy
Autorizacion de Salida para que pueda llevarse de esta unidad
médica al paciente.

Asi mismo encausa la Notificacion de Caso Médico Legal y
entrega solicitudes de estudios de gabinete al area respectiva.

(Conecta a procedimientos de referencia y contrarreferencia)

Area de choque
(médico adscrito,
médico residente,
medico interno de
posgrado,
enfermera)

En caso de que pueda ser atendido en esta unidad hospitalaria,
determina el tratamiento y el manejo a dar al paciente, registra
informacién necesaria respecto al ingreso al servicio de
urgencias en el formato de Consulta de Urgencia.

Realiza acciones necesarias para mantener estable al paciente y
con base a como responda éste al tratamiento, define
canalizacion ya sea a quirdfano, hospitalizacion, terapias

Fecha: Mayo 2015 Revision:

29 MAYo 2015

(UCI/UCIN) u observacién; dependiendo a donde se canalice




TR

{8l TLAXCALA
: A AL AT AMC
SN GHe PE o0

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
ADMINISTRATIVOS DEL
SERVICIO DE URGENCIAS MEDICAS

$ALUD pe TLAXCALA

elabora Notas de Evolucion, Notificacion de Caso Médico-Legal,
Carta de Consentimiento Informado, Hoja de Enfermeria y
Solicitud de Internamiento.

Elabora y recibe resultados de la Solicitud de Estudio de
Gabinete y/o Solicitud-Reporte de Laboratorio Clinico, los revisa
y descarta o confirma el diagndstico establecido.

Por Gltimo canaliza al paciente y hace entrega de los formatos a
las areas y personas que procedan.

(Procesos en: archivo clinico, estudios de laboratorio y/o
gabinete, quirdfano, hospitalizacion, terapia (UCI/UCIN),
observacion, salida por defuncion).

Servicio de
Admision
(Filtro de
Urgencias)

NO - Define donde canaliza al paciente con base a la gravedad,
ya sea al area de curaciones o al consultorio de urgencias
¢Necesita atencion de curacion?

Si — continua el paso 8 (Canaliza al paciente al drea de
procedimientos y curaciones).

No — continua el paso 10 (Canaliza al area de consulta de
urgencias de Pediatria, Gineco-Obstetricia, Medicina Interna o
Cirugia General y envia Hoja de Referencia).

Area de
Procedimientos y
Curaciones

(Médico adscrito,
médico residente,
médico interno de ‘

Recibe al paciente y los formatos: Hoja de Referencia, Consulta
de Urgencia, procede a su revision prepara y atiende iniciando
proceso de curacién, sutura, enyesado y demds acciones que
procedan.

pregrado,
enfermera). |
Area de
Procedimientos y
Curaciones

(Médico adscrito, |
médico residente, |
meédico interno de
pregrado,
enfermera).

Complementa el registro del accidente en el formato Consulta
de Urgencia, da tratamiento y procede a elaborar Receta
Médica y Solicitud de Estudio de Gabinete y/o Solicitud-Reporte
de Llaboratorio Clinico, Referencia y Contrarreferencia vy
Autorizacion de Salida.

Elabora formato Hoja de Enfermeria con base a Indicaciones del
médico responsable del manejo y anota medicamentos
administrados al paciente.

Procediendo a canalizar al paciente y entregar documentacion
anterior junto con Hoja de Referencia, ello segun proceda, al
personal del area respectiva e informa de ello al familiar
(Conecta a observacion, apoyo a diagnostico, caso médico legal,
referencia, contrarreferencia, salida del servicio o consulta
externa).
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. Fin del procedimiento.
. Servicio de | 10 | Recibe a paciente y formatos de Hoja de Referencia, Consulta de
Admision Urgencia y Recibo Unico de Pago, procede a la revision médica.
. (Filtro de
» Urgencias)
Consultorio de | 11 | Valoray determina ¢es una urgencia calificada?
. Urgencias
| (Pediatria, Gineco-
. Obstetricia,
. Medicina Interna 'y |
Cirugia General) ] N
*® Consultorio de| 12 | En caso de NO ser urgencia calificada y habiendo brindado
Urgencias cuidados, elabora Receta Médica, da indicaciones al paciente y
. (Pediatria, Gineco- al familiar sobre el tratamiento y pasos a seguir, ya sea que se
. Obstetricia, requiera consulta médica de especialidad.
Medicina Interna y Si es el caso Referencia o Contrarreferencia. Por ultimo registra
. Cirugia General) lo requerido en la Hoja Diaria de Atencion de y entrega Receta
Médica al paciente.
. (Conecta a procesos de referencia o contrarreferencia o]
. consulta externa).
Fin del procedimiento.
®
. Consultorio de| 13 | En caso de urgencia calificada determina si requiere ser
Urgencias canalizado al drea de choque, curaciones u observacion.
. (Pediatria, Gineco-
Obstetricia,
. Medicina Interna y
. Cirugia General)
Consultorio de | 14 | Para enviar al paciente el drea de choque: Canaliza al paciente
. Urgencias de inmediato a dicha area y entrega formatos de Hoja de
(Pediatria, Gineco- Referencia y Consulta de Urgencia una vez que ha registrado en
. Obstetricia, este ultimo el manejo dado al paciente. (Conecta a la operacion
. Medicina Interna y num. 3 del presente procedimiento).
Cirugia General)
. Consultorio de | 15 | Para el 4rea de Procedimientos y Curaciones. Elabora Solicitud
Urgencias de Estudio de Gabinete y/o Solicitud-Reporte de Laboratorio
» (Pediatria, Gineco- Clinico segun se considere indispensable para el caso de que se
. Obstetricia, requiera dar seguimiento al padecimiento, mismas que entrega
Medicina Interna y al familiar o paciente, canaliza a éste Ultimo al drea de
. Cirugia General) curaciones y entrega Hoja de Referencia, Consulta de Urgencia.
(Conecta a la operacion No. 8 de este mismo procedimiento).
. Consultorio de | 16 | Para enviar al paciente al area de observacion.
. ._Cédigc: -N;I;LIDSS.—AUR-OJ. . Fecha: Mayo 2015 i Hevisién: Pagrna; 114 r;e 35
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FUrgencias Elabora Solicitud de Estudio de Gabinete y/o Solicitud-Reporte
(Pediatria, Gineco- de Laboratorio Clinico, canaliza al paciente con Hoja de
Obstetricia, Referencia y Consulta de Urgencia, junto con solicitudes
Medicina Interna y mencionadas al area de observacion.

Cirugia General)

Area de | 17 | Recibe al paciente en estado grave, lo revisa e inicia proceso de
Observacion de atencion, asi mismo recibe Hoja de Referencia, Consulta de
Urgencias (Médico Urgencia y Solicitud de Estudio de Gabinete y/o Solicitud-
adscrito, Médico Reporte de Laboratorio Clinico, en su caso prepara al paciente
residente, Médico para que le realicen los estudios requeridos.

Interno de

pregrado,

Enfermera)

Area de | 18 | Registra indicaciones médicas sobre el tratamiento a dar al
Observacion de paciente, el personal respectivo elabora Hoja de Enfermeria
Urgencias (Médico anotando indicaciones médicas y medicamentos suministrados.
adscrito, Maédico Asi mismo se elaboran Solicitud de Estudio de Gabinete y/o
residente, Médico Solicitud-Reporte de Laboratorio Clinico las cuales se remiten al
Interno de area respectiva con caracter de urgente.

pregrado,

Enfermera)

Area de | 19 | Recibe Solicitud de Estudio de Gabinete y/o Solicitud-Reporte de
Observacion de Laboratorio Clinico, se analizan y se registra en notas de
Urgencias (Médico evolucion para definir el diagnoéstico y tratamiento.

adscrito, Meédico

residente, Médico

Interno de

pregrado,

Enfermera)

Area de | 20 | Revalora al paciente y define el tratamiento a seguir asi como si
Observacion de se requiere interconsulta.

Urgencias (Médico

adscrito, Médico

residente, Médico

Interno de

pregrado,

Enfermera)

Area de | 21 | Determina con base a la respuesta al tratamiento en un periodo
Observacion de no mayor de ocho horas si se da de alta, se ingresa a piso,
Urgencias (Médico requiere consulta de especialidad, se traslada a tercer nivel de
adscrito, Médico atencion o se contra refiere a primer nivel.

residente, Médico Derivado de lo anterior elabora segun sea el caso Receta
-_(Zdaigo-: MP-DSS-AUR-01 thg m@ms Rewisibn: - PagmalS de 35
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Observacion de
Urgencias (Médico
adscrito, Meédico
residente, Médico

Interno de

Interno de Médica, Solicitud de Estudio de Gabinete y/o Solicitud- Reporte

pregrado, de Laboratorio Clinico, Hoja de Referencia.

Enfermera) Obtiene si es el caso, resultados a la Solicitud de Estudio de
Gabinete y/o Solicitud-Reporte de Laboratorio Clinico, los
integra al Expediente Clinico y elabora Autorizacion de Salida.
(Conecta a procesos de apoyo al diagndstico, archivo clinico,
hospitalizacion, consulta externa, referencia/ contrarreferencia,

) trabajo social, cuotas de recuperacion).

Area de | 22 | Determina la necesidad con base al diagnéstico de consulta con

Observacion de especialista o sub-especialista, elaborando la Solicitud-

Urgencias (Médico Recepcién de Interconsulta Médica en original y copia

adscrito, Médico archivando ésta ultima. Remitiendo el original de dicha solicitud

residente, Meédico y los formatos de resultados de la Solicitud de Estudio de

Interno de Gabinete y/o Solicitud-Reporte de Laboratorio Clinico al Médico

pregrado, Especialista.

Enfermera)

Area de | 23 | Recibe Solicitud-Recepcion de Interconsulta Médica y analiza el

Observacion de Expediente Clinico, confirma o rechaza el diagndstico, registra

Urgencias (Médico en Notas de Evoluciéon sugerencias e indicaciones pudiendo

Especialista): determinar hacia donde se ha de encausar al paciente:
Permanencia temporal del paciente en esta area de observacion
hasta su estabilizacion, Hospitalizacion,

Quiréfano, UCI/UCIN. Comunica lo anterior al responsable en
turno del area.

Area de | 24 |Decide que el paciente permanezca temporalmente en

Observacion de observacion en esta area, se dan indicaciones al familiar o

Urgencias (Médico acompafiante para encausarlo a consulta externa o bien su

Especialista): ' salida definitiva cuando este estabilizado. (Conecta a consulta
externa en su caso).

Area de | 25 | Sipasa a hospitalizacion, quiréfano o UCI/UCIN elabora formato

Observacion  de de autorizacién segun sea el caso, misma que integra al

Urgencias (Médico Expediente Clinico que se refiere al drea respectiva junto con el

adscrito, Meédico paciente. (Conecta a procesos de quiréfano, UCI/UCIN,

residente, Médico hospitalizacién y alta por mejoria, voluntaria o defuncion).

Interno de

pregrado,

 Enfermera)

Area de 26 | Sise refiere a otro nivel de atencion, elabora Hoja de Referencia

o Contrarreferencia en original y copia entregando original de la
misma al familiar o al médico que recibira al paciente.

(Conecta a procesos de referencia, contrarreferencia, trabajo
social, y cuotas de recuperacion).

| Cdigo: MP-DSS-AUR-01
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pregrado, | ‘
Enfermera)

| Area de
Observacion de
Urgencias (Médico
adscrito, Médico
residente, Médico
Interno de
pregrado,

Enfermera)

27 | Si requiere de atencion médica de especialidad por consulta
externa, elabora Receta Médica, Nota de Alta.

Recibe si es el caso, los resultados de la Solicitud de Gabinete y
Solicitud-Reporte de Laboratorio Clinico. (Conecta a procesos de
consulta externa, archivo clinico).

Formatos

Formato de la consulta urgencia.

Formato de referencia y contrarreferencia.
Notificacion de Caso Médico Legal.
Solicitud de estudio de gabinete.

e Solicitud de laboratorio clinico.
Autorizacion de salida.

e Nota médicas (evolucion).

e Receta médica.

e Hoja de enfermeria.
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7.2. Atencion de Urgencias Gineco-Obstetras.
Objetivo

Establecer el mecanismo administrativo por medio del cual se realice la atencion de las
pacientes que acudan a solicitar servicio de urgencias por caso de ginecoobstetricia y cuyas
condiciones clinicas se consideren prioritarias y ameriten hospitalizacién inmediata para la
resolucion de su problema, con el fin de garantizar una adecuada intervencion médica y
proporcionar a toda paciente que requiera de la atencion médica urgente.

Alcance

e Area de Trabajo Social.
e Servicio de admision.
e Médico (s) de urgencias.

Politicas

a. La paciente que se presente por cualquier sintoma durante su embarazo sera atendida
las 24 horas del dia, durante todo el afio por el Médico Gineco obstetra que se
encuentre en turno, quien sera responsable de la adecuada atencion de la misma,
realizando una valoracién inicial adecuada acerca de las condiciones de la paciente en
el menor tiempo posible y supervisando que se lleve el registro adecuado para su
expediente, en los formatos de urgencias y el formato de TRIAGE, se interne o no.

b. Las pacientes que ameriten hospitalizacion urgente, seran trasladadas al area de Toco
cirugia de la unidad, siempre acompafiada por un camillero y una enfermera del
servicio, en caso de ser una urgencia inminente (por ejemplo: parto en etapa de
expulsivo, sangrado transvaginal profuso) sera acompa fiado por el médico residente.

c. El familiar del paciente sera responsable de realizar los tramites administrativos
relativos al internamiento del paciente, el personal administrativo del drea de servicio
de admision, debe dar todas las facilidades posibles.

d. Elresponsable del drea de Toco cirugia se responsabilizard de supervisar que se lleve a
cabo el procedimiento de acuerdo a lo establecido y debe de informar al jefe de turno
(Director y/o sub director) de las actividades realizadas con la periodicidad que se
requiera.

e. No se permitira la entrada a personal ajeno al area de urgencias, por ser un area
restringida el personal de vigilancia sera quien se encargue de solicitar los datos de la
paciente, de un familia y registrarlos en la libreta de ingreso correspondiente, asi

Codigo: MP-DSS-AUR-01 Fecha: Mayo 2015 Revision: Pagina :19de 36
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2 EST‘QDO

GOBIEKNODI
1011 -

como las condiciones del egreso de la misma (alta a domicilio o cualquier otra) y
horas de ingreso-egreso de la misma.

Referencia

e Guia de Practica Clinica - Triage hospitalario en el primer contacto en los servicios de
urgencias del 22 y 3er nivel de atencion.

Responsabilidad

Personal de servicio de admision.
Médico del area de urgencias.
Enfermeria del drea de urgencias.
Personal de trabajo social.

e o @

“Descripcién del procedimiento.

Responsable | No Descripcion.
Servicio de 1 | Identifica al paciente y permite el acceso con un familiar, registra datos
| Admisién del familiar y de la paciente al igual que la hora de ingreso. |
Médico 2 | Recibe a la paciente, se identifica con ella, realiza consulta y evalia el
estado clinico para determinar el ingreso hospitalario: |
¢Procede la hospitalizacion?
NO: Prescribe tratamiento y manda a su domicilio y/o llena formato de i
TRIAGE y contrarreferencia al centro de salud, en caso de ser pacientes |
referidas por el mismo y termina el procedimiento.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
SI: Decide hospitalizar a la paciente para estudio en forma integral y
tratamiento.
| Sigue el paso No 3.
Médico 3 | Llena formato de hoja de hospitalizacion y envia al area de Gineco-
Obstetricia.
Anota los datos completos de la paciente en la libreta de registro de
consultas y en la hoja diaria de consulta.
Médico 4 | Recibe a la paciente, la identifica con dos indicadores (nombre y No de
Gineco- expediente) revalora su ingreso, realiza historia clinica, nota de ingreso,
Obstetra de revision, establece tratamiento y solicitud de interconsultas.
Médico 5 | Una vez establecido el diagndstico determina si la paciente amerita
Gineco- cirugia de urgencia.
Obstetra ¢Requiere cirugia de urgencia?
NO: Hospitaliza a la paciente en las diferentes unidades: labor, expulsion
u hospitalizacién, vigila constantemente la evolucion clinica y/o el trabajo
ICéd;g_o-::\;!P-DSS—ﬁ.kLﬁé-Di £ Fecha Mavo 2015 . IReuisic‘:n: . I "Pégina 1 ;20 de 35
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de parto, registrandolo en el partograma. Se regresa al paso numero 3 de '
este procedimiento.

SI: Solicita valoracion preanestésica y pude de manera verbal turno
quirtrgico, de acuerdo a demanda de cirugias y envia al familiar a Trabajo
Social para estudio socioeconémico. Contintia con el paso 6 de este
procedimiento.

Trabajo social.

Realiza estudio socioeconémico y clasifica nivel de pago, entrega pase de
visita hospitalaria.

Personal de
Hospitalizacion

Revisa documentacion y verifica disponibilidad de cama censable en el
servicio.

Solicita autorizacion para internamiento en hospitalizacion.

Asigna cama censable y realiza ingreso hospitalario.

El familiar de la paciente se retira a la sala de espera para recibir
informes del estado de salud de la misma.

Médico Gineco
Obstetra

Realiza procedimiento o cirugia de Urgencia, para resolver el problema
de la paciente (legrado uterino instrumental, cesarea, atencion de parto,
laparotomia exploradora, etc.)

Da indicaciones a enfermera para llenar el formato de cirugia dando
indicaciones vy su traslado al &rea de hospitalizacion para su
recuperacion.

Médico Gineco
Obstetra

Entrega a la paciente en el drea de hospitalizacién a la enfermera
encargada en turno y en conjunto vigilan el post-operatorio inmediato.

Anestesidlogo

10

Determina en conjunto con el ginecdlogo el alta de la paciente del drea
de hospitalizacion y firman en conjunto.

Paciente

11

Se retira de la unidad de hospitalizacion con tratamiento médico y con
fecha de préxima consulta con el médico Gineco Obstetra para su
seguimiento.

Personal de
hospitalizacion

12

Mantiene a paciente en observacion y le realiza diagnostico para
establecer tratamiento.

L

Fin del procedimiento

Cédigo: MP-DSS-AUR-01 Revision: Pagina:21de35

T



MANUAL DE PROCEDIMIENTOS

TLAXCALA ADMINISTRATIVOS DEL sALUD pe TLAXCALA

YV WYY cHYY WYY ]
SORRTIC P ETY0° SERVICIO DE URGENCIAS MEDICAS

Flujograma
SERVICIO DE MEDICO GINECO PERSONAL DE
ADMISON MEDICO GENERAL posiisay TRABAIOSOOAL | ol oy | ANESTESIOLOGIA PACIENTE

iNICID
1| A2

" {?mcedﬁa |
id:.w:;l:ta:l ﬂyﬁﬂ'ﬂltbﬂ ;.rf U
3 4 |
Liena for mato de Revalora su
hoja de = ingrescy realizz
hospializacion historia_dinica
4 7
NS Realiza estudio Asigna cama
| 7 ."i:ﬂhl:’i\_\. # socioeconomico censable y
- ,;::,a;// y clasifca nivel realiza ingresc
de pago hospitalario
NO
G
! Realiza
| procedimiento o 4
cirugia e n
Determina en Recbe
Entregaala conjunto con el tratamiento
pacierte en el area gnecologo el = médicoy fecha
de hospiaizacion akade la de n'mntr:a
paciente consy
i
(__FIN
Formatos
e Orden de internamiento
e Partograma
e Hoja del servicio de urgencias
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e Receta medica
e Hoja de autorizacion del paciente
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SRt SERVICIO DE URGENCIAS MEDICAS

Hoja del servicio de urgencias
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DEL PACIENTE: PROCEOENER.

AMBULANCIA RESPONSABLE SEGURO POPLLAR.
MOTIVG DE LA CONSULTA
ANTECHEDENTES RELACIONADOS CON LA URGENCIA
PADECRIENTO ACTUAL

Peso.

T afta

= HELORACION FISICA.
ro
e
TEMP
‘ %

DIAGNOSTICOS.

COMENTARIO Y TRATAMENTO
L DESTINO DEL PACENTE ]

= T o |
ALTA VOLUNTARIA
RESPONSABLE
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NOMBRE: NO. EXPEDIENTE:
km SEXO: SERVICIO:. CAMA: HOJA NUMERO: >
[~ FECHA ANOTACIONES DEL MEDICO N\

Y HORA (daben ir seguidos del nombre, frma y categoria del médico)
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MANUAL DE PROCEDIMIENTOS

ADMINISTRATIVOS DEL SALUD pe TLAXCALA

SERVICIO DE URGENCIAS MEDICAS

Hoja de autorizacion del paciente

O. P. D- SALUD TLAXCALA
SERVICIOS DE 2do. NIVEL
HOSPITAL COMUNITARIO DE TLAXCO

HOJA DE AUTORIZACION DEL PACIENTE

[ 5l
, Tlaxco, Tax; a de de |
o X |
DIR DEL HOSPITAL: COMUNITARIO DE TLAXCO |

|

PRESENTE |
ELQUE SUSCRIBE  AUTORIZA PLENAMENTE AL |

NOMBRE COMPLETD DEL PACTENTE :
PERSONAL A SU CARGO DE ACUERDO A LOS ART. 76 Y/0 77,78 Y 80 DEL REGLAMENTO DE LA
LEY GENERAL DE SALUD EN MATERIA DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION MEDICA
EFECTUAR LAS INTERVENCIONES CLINICAS, DE LABORATORIO Y DE GABINETE QUE SEAN

NECESARIOS PARA EL DIAGNOSTICO DE MI ENFERMEDAD ASI COMO TAMBIEN PARA
REALIZAR LOS TRAMITES MEDICOS O QUIRURGICOS QUE CONVENGAN.

ASI MISMO ME COMPROMETO A OBSERVAR EL REGLAMENTO INTERNO DE LA INSTITUCION.

LA PRESENTE AUTORIZA DE ACUERDO AL ART. 8! DEL REGLAMENTO ANTES MENCIONADO
EN CASO DE QUE EL PACIENTE INGRESE CON INCAPACIDAD O EN AUSENCIA DE TUTOR
LEGAL O FAMILIARES PARA OBTENER AUTORIZACION, POR LO QUE ALCALCE APARECEN LA
FIRMA DE POR LO MENOS DOS MEDICOS QUE AL VALORAR DECIDAN LLEVAR A CABRO EL
PROCEDIMIENTO TERAPEUTICO QUE EL CASO REQUIERA. DEJANDO EN EL EXPEDIENTE
CLINICO CONSTANCIA POR ESCRITO

ATENTAMENITE

NOMBRE Y FIRMA DEL PACIENTE " NOMBRE ¥ FIRMA DE LA PERSONA
RESPONSABLE DEL PACIENTE

NOMBRE Y FIRMA TESTIGO | NOMBRE Y FIRMA TESTIGO 2
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ADMINISTRATIVOS DEL SALUD pe TLAXCALA

SERVICIO DE URGENCIAS MEDICAS |

Hoja de egreso voluntario

-
ey SECRETARIA DE SALUD Y O. P. D. SALUD TLAXCALA
HOSPITAL INTEGRAL DE TLAXCO
HOJA DE EGRESO VOLUNTARIO
El que suscribe y s e
Nombre Apelido paterno Apeitdo Materno

Quien funge como tutor ( ) familiar ( ) o representante legal ( ) del pacsante

MNombre (&) Agelido Patermo Apeibdo matemo

Qusen s prosentt al sensoo de ol

(dka)

SoCta @ SYIESC VOINENO Por 188 SIgue razones

(mes)

Aun en contra de la recomendacon médica Por 10 que deshindo de 100a rESPONISDRGA0 & PErsOnNa Medco
paramédcn del Hospital Comunitano de Tlaxco

Swenco @ hra del -
(Dig) (Mes) (Aho)

Solctante oe sgreso 0ei pacenie

NOMBRE Y FIRMA

IN— oomvp20s |1

Testigo asignado por el Testgo ssgrado por o
Sokcitante de! egreso Hospia! Comunttane d¢ Tiaxco
NOMBRE Y FRIMA NOMBRE v FIRMA

ccp El paciente
I
I
|
|
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MANUAL DE PROCEDIMIENTOS

TLAXCALA ADMINISTRATIVOS DEL SALUD pe TLAXCALA

Aﬂ%‘lﬂ ,
CONRIH YO SERVICIO DE URGENCIAS MEDICAS

Orden de Internamiento

g
i O. P. D. SALUD TLAXCALA

QRDEN DE INTERNAMIENTO

HOSPITAL

NOMBRE DEL PACIENTE EDAD

FECHA DE CIRUGIA i MO

PROCEDIMEINTO QUIRURGICO

CON LA FINALIDAD DE FACILITAR LA REALIZACION DE SU CIRUGIA SIGA USTED LAS
SIGUIENTES INDICACIONES

a) No tome aimentos despues de las diez de la noche del dia anterior de la cirugia
b) mmdo(-}ymo(lnlmuw

c) Traer m.m.ww.mum.WWym.
d) Se debe presentar a las _ horas de! ¢la en que esta programada su crugia SEA
PUNTUAL

e) mummoumauhaamqmmmmmm
al hospital por usted

f) Solicite a su médico las indicaciones pertinentes por escritc. en relactn a
medicamento (s). dieta (s) o cuidados a seguir después de la cirugia

g Puede usted acudir al servicio de urgencias de! Hosprtal, en Caso de preseniarse sigun
problema en relacion a la cirugla realizada sin importar |a hora
n) Horaro de wisita -

i) Solicite la fecha de su proxima cita
j) En caso de parto traer pafiales ropa de bebe

INDICACIONES MEDICAS

OBSERVACIONES

NOMBRE DEL MEDICO ———
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MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
ADMINISTRATIVOS DEL
SERVICIO DE URGENCIAS MEDICAS

Hoja de notificacién de caso médico legal

w 0.7.D. SALUD DE TLAXCALA

*Nyese

§ALUD b TLAXCALA

UNIDAD DE SALUD
e TETTE LY 1)
HOJA DE NOTIFICACION DF CASO MEDICO-LEGAL
s DE [
_r.mmumwm
ADSCRITO A ESTADO

Me permito poner en su conodmiento que siendo las horas del dia fue presentado

al servicio de urgencias de este hosoital ¢! (la)

C $ de afos de edad de
sexo m f

Con No. de expediente vudi*luﬂut:-duuklh

on

localided calle no.  Colonia o municpo  CP. Teléfono

Por presentar

o que comunico para los fines a que haya lugar.

ATENTAMENTE:

MEDICO QUE REALIZA LA ROTIFICACION

NORMBRE Y FIRMA

Cédigo: MP-DSS-AUR-01 2 _ Fecha: Mayazlﬁig Revision:

Pagina : 31 de 35 |




MANUAL DE PROCEDIMIENTOS

ADMINISTRATIVOS DEL sALUD pe TLAXCALA

SERVICIO DE URGENCIAS MEDICAS

Hoja de registro de atencién por violencia y/o lesion (frontal)

. T o ) G el )
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Hoja de registros clinicos y plan de cuidados de enfermeria (frontal)
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Hoja de registros clinicos y plan de cuidados de enfermeria (anverso)
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Wf,{:c“ﬂ: ADMINISTRATIVOS DEL SALUD ot TLAXCALA
FOTI S 61 SERVICIO DE URGENCIAS MEDICAS

9. Glosario

Barotrauma o barotraumatismo: Es el dafio fisico causado a los tejidos del cuerpo por una
diferencia de presidn entre el espacio aéreo al interior o junto al cuerpoy el gas o liquido que

lo rodea.

Cédigo ERI: Es el equipo de respuesta inmediata con el objetivo de atender los casos de
emergencias ginecobstétricas, que pueden poner en peligro la vida de la madre y el

producto.

Contrarreferencia: Procedimiento mediante el cual una paciente que es enviada al Hospital
de tercer nivel se valora y por sus condiciones clinicas no amerita ser tratada en el mismo, se

reenvia a su centro de referencia.

Hospitalizacién: Procedimiento mediante el cual un paciente es ingresado en una cama
censable para su atencion y/o vigilancia estrecha, si sus condiciones clinicas lo ameritan.

Partograma: Formato que identifica a la paciente, registra ademds informacion sobre las
caracteristicas de la actividad uterina, condiciones de la madre y el producto y apoya en la

deteccién oportuna de complicaciones.

Referencia: Procedimiento mediante el cual un paciente se envia a un Hospital de Tercer nivel
para su valoracion y/o tratamiento, por no contar con los elementos necesarios para su

atencion.
UCI: Unidad de Cuidado Intensivos.
UCIN: Unidades de Cuidados Intensivos Neonatales.

Urgencia: Situacién en la cual las condiciones clinicas de un paciente requieren atencion
inmediata por presentar peligro inminente de muerte.
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