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MINISTERIO DE SALUD

RESOLUCION DIRECTORAL

Huaycan,

05 ABR20%4
VISTO:

El expediente N°005859-2024, que contiene la Nota Informativa N°037-2024-UPE/HH, emitido por la Jefatura
de la Unidad de Planeamiento Estratégico, el Memorandum N° 0311-2024-SCEH/HH emitido por la Jefatura
del Servicio de Consulta Externa y Hospitalizacion; y

CONSIDERANDO:

Que, los articulos | y Il del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General de Salud, disponen que la salud
es condicion indispensable del desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar el bienestar individual y

=, )<, colectivo, y que la proteccion de la salud es de interés publico; por lo tanto, es responsabilidad del Estado

_ regularla, vigilarla y promoverla;

</ Que, el literal b) del articulo 37° del Reglamento de Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo,

aprobado con Decreto Supremo N° 013-2006-SA, establece que al Director Médico o al responsable de la
atencion de salud le corresponde asegurar la calidad de los servicios prestados, a través de la implementacion
y funcionamiento de sistema para el mejoramiento continuo de la calidad de la atencion y estandarizacion de
los procedimientos de la atencion en salud;

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 811-2018/MINSA se aprueba el Directiva Administrativa N° 251-
MINSA/2018/DGOS, Directiva para la elaboracion e implementacion del Plan “ Cero Colas”, la cual dispone que
la elaboracion e implementacion del precitado Plan se ejecutara en las Instituciones Prestadoras de Servicios
de Salud (IPRESS) Publicas adscritas al Ministerio de Salud y Gobierno Regionales, cuya finalidad es contribuir
mediante la ejecucion del Plan * Cero Colas “ a mejorar la calidad de la atencion brindada a los usuarios en las
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud ( IPRESS) reduciendo significativamente el tiempo de espera
de los pacientes que acuden a ellas para acceder una prestacion de salud;

<\ Que mediante el memorandum N°0311-2024-SCEH/HH, la Jefatura del Servicio de Consulta Externa y
- | Hospitalizacion eleva el documento denominado Plan “Cero Colas” 2024 a la Unidad de Planeamiento
/ estratégico para que emita su opinion;

Que, mediante la Nota Informativa N° 0037-2024-UPE/HH, emitido por la Jefatura de la Unidad de Planeamiento
Estratégico, emite opinién favorable al Plan “Cero Colas” 2024, que tiene como objetivo general: Disminuir los
tiempos de espera para la atencion ambulatoria en los servicios de admision, consulta externa, servicio de
apoyo al diagnstico, servicio de apoyo al tratamiento y las colas extrahospitalarias; solicitando emitir el acto
resolutivo;

Que, el art. 11 del Reglamento de Organizacion y Funciones del Hospital de Huaycan aprobado por Resolucion
Ministerial N°190-2004/MINSA, establece las atribuciones y responsabilidades del Director, entre la cuales se
encuentran, la de expedir actos resolutivos en asuntos que sean de su competencia;



Que, con el proposito de proseguir las acciones y procedimientos administrativos necesarios para el
cumplimiento de los objetivos institucionales propuestos, resulta pertinente atender lo solicitado por la Jefatura
de la Unidad de Planeamiento Estratégico;

Con el visto de la Unidad de Planeamiento Estratégico y del Equipo de Trabajo de Asesoria Legal del Hospital
de Huaycan;

De conformidad con lo dispuesto por la Resolucion Ministerial N° 190-2004/MINSA que aprueba el Reglamento
de Organizacion y Funciones (ROF) del Hospital de Huaycan, Resolucion Ministerial N°155-2024/MINSA;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: APROBAR el “Plan Cero Colas 2024" del Hospital de Huaycan, el mismo que forma
parte integrante de la presente resolucion.

ARTICULO SEGUNDO.- DISPONER la implementacion del “Plan Cero Colas 2024" por parte del Jefe del
Servicio de Consulta Externa y Hospitalizacion.

R o ‘ARTiCULO TERCERO.- DISPONER al Equipo de Trabajo de Gestion de la Calidad la supervision y monitoreo
\‘; Tt /de la implementacion del “Plan Cero Colas 2024".

N

VIgAD N

Ul .
2o~ ARTICULO CUARTO: ENCARGAR al Equipo de Trabajo de Comunicaciones e Imagen Institucional la
publicacion de la presente Resolucion Directoral en el Portal Institucional del Hospital de Huaycan.

i

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE

GERARDO ORIUND O Vi
P. 055157
DIRECTOR

JGOV/way

(') Sevicio de Consulta Externa y Hospitalizacion
() ET. Legal

()E.T. de Gestion de la Calidad

() E.T. Comunicaciones

() Archi



PLAN “CERO COLAS” 2024

Hospital de Huaycan

Equipo Responsable de la

Elaboracion y Gestion del Plan “Cero Colas”
Resolucidn Directoral N. ° 08-2024-D-HH-MINSA

Asistencia Técnica: ET de Gestion de la Calidad
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Director
Dr. Juan Gerardo Oriundo Verastegui

Equipo de Gestién del “Plan Cero Colas”

Dr. Peter Ernesto Alvarez Meza — jefe del Servicio de Consulte Externa y Hospitalizaciéon
Dr. Juan Carlos Llontop Otero — jefe del Servicio de Apoyo al Diagnéstico

Dr. Edwin George Guibovich Aguirre — jefe del Servicio de Apoyo al Tratamiento

Coord. E.T. de Gestion de la Calidad
Lic. Irma Condor Campos

Asistencia Técnica
Dr. Marcos Levis Ronceros Arizaga
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INTRODUCCION

La atencién en los servicios de admisién, consulta externa y servicios de apoyo al
diagnostico y tratamiento del hospital de Huaycan, no es ajena a los problemas
derivados de una creciente demanda por dichos servicios, caracterizado por tiempos
de espera prolongados y, en consecuencia, una acentuada insatisfaccion de los
usuarios de los servicios de salud.

El crecimiento asincrénico y no articulado de la infraestructura, equipamiento,
recursos humanos y tecnolégicos, principalmente retrasado con relacién al
crecimiento de la demanda, son las principales razones que subyacen a la
problematica aludida. En tal sentido, mejorar dichos aspectos en correspondencia
con la velocidad y variabilidad del incremento de la demanda actual y futura
proyectada, mejoraria la capacidad resolutiva y con ello los tiempos de espera en el
mediano y largo plazo.

En este contexto, la optimizacion de la capacidad instalada y de los recursos
humanos con que cuenta actualmente el hospital de Huaycan, resulta ser en el corto
plazo, una practica necesaria e imprescindible para el adecuado abordaje de
soluciones tendientes a reducir los tiempos de espera, aun cuando la cuantia de
aquellos este por debajo del ideal esperado.

En consecuencia, el hospital de Huaycan propone el presente Plan “Cero Colas”
2024, dirigido a los servicios de admision, consulta externa y servicios de apoyo al
diagnostico y tratamiento, con la finalidad de mejorar la calidad de la atencién
brindada a sus usuarios, reduciendo significativamente el tiempo de espera para
acceder a una prestacién, mediante la optimizacion de sus recursos y la mejora de
los mismos.
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2.1.

Tiempos de espera en consulta externa.

Durante los meses de abril y diciembre de 2023 el Equipo Técnico de
Gestion de la Calidad del hospital de Huaycan, evalué el proceso de
atencion en consulta externa. Ambos estudios revelaron tiempos de espera
en promedio por encima del estandar esperado, seguin se detalla en el
cuadro y grafico siguiente.

Cuadron.°1
Tiempos de espera promedio segtin areas para la atencion en consulta
externa. Hospital de Huaycan. Abril / diciembre 2023.

Tiempo de espera (m)

b ) X " . ., Promedio
Mes Triaje  Consultorio Seguros Laboratorio Rx Farmacia Admision

Abril 30.0 74.2 1.2 5.3 ; 10.6 124.0

Diciembre 36.7 52.8 2.9 53| 38.0 3.4 14.0 153.0

Fuente: Evaluacién del proceso de atencién en consulta externa abril/diciembre 2023. Hospital de
Huaycan

Elaborado por: ET de Gestion de la Calidad

Graficon.° 1
Tiempos de espera promedio segun areas para la atencién en consulta
externa. Hospital de Huaycan. Abril / diciembre 2023
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Fuente: Evaluacion del proceso de atencién en consulta externa abril/diciembre 2023. Hospital de
Huaycan
Elaborado por; ET de Gestién de la Calidad

Como se aprecia en el cuadro anterior, el tiempo promedio que emplea un
paciente desde su ingreso al hospital hasta su salida de este, aumenté de
124 minutos en abril 2023 a 153 minutos en diciembre de 2023, ello debido
el incremento en este periodo de los tiempos de espera en triaje, seguros,
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farmacia y admision. No obstante, el tiempo promedio empleado en el
servicio de radiografia (38 min) es el que mas influye en el resultado de
diciembre 2023, representando el 24.8% del tiempo promedio de espera
(153 min). Cabe destacar que, el tiempo de espera para la atencion en el
consultorio se redujo en 28.8% en el mes de diciembre de 2023 (52.8 min)
con relacion a abril de 2023 (74.2%).

Por otro lado, los tiempos de espera promedio para la atenciéon en los
consultorios externos' de destino revela una reduccién significativa en el
consultorio de gastroenterologia, pasando de 105.9 minutos en abril a 33.0
minutos en diciembre, mostrando una reduccion del 68.8%. Por el contrario,
en los consultorios de pediatria, CRED y medicina interna, los tiempos de
espera promedio se incrementaron 9.4, 10.1 y 2.5 minutos respectivamente.
Cabe precisar que, en diciembre de 2023, los consultorios con tiempo de
espera promedio por debajo del estandar fueron gastroenterologia,
odontologia y nutricién, mientras que los consultorios con tiempo de espera
por encima del promedio fueron pediatria, medicina interna, ginecologia y
anestesiologia. Lo sefialado se muestra en el cuadro y grafico siguiente.

Cuadro n.° 2
Tiempos de espera promedio para atenciéon en consultorio externo.
Hospital de Huaycan. Abril / diciembre 2023

Tiempo de espera promedio (m)

Abril Diciembre

Pediatria 57.6 67.0
CRED 29.1 39.2
Cirugia 60.9
Gastroenterologia 105.9 33.0
Medicina Interna 99.6 102.1
Planificacion Familiar 106.1
Urologia 60.3
Ginecologia 61.9
Odontologia 28
Anestesiologia 60.2
Nutricion 31.3

Promedio 74.2 52.8

Fuente: Evaluacién del proceso de atencién en consulta
externa abril/diciembre 2023. Hospital de Huaycan
Elaborado por: ET de Gestion de la Calidad

/ ! Tiempo medido desde la llegada del paciente a la sala de espera del consultorio respectivo hasta que ingresa al
consultorio para ser atendido.
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Graficon. ° 2
Tiempos de espera promedio para atencién en consultorio externo.
Hospital de Huaycan. Abril / diciembre 2023
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Fuente: Evaluacion del proceso de atencion en consulta externa abril/diciembre 2023.
Hospital de Huaycan
Elaborado por: ET de Gestion de la Calidad

Tiempo de espera extrahospitalario.

Diariamente el hospital afronta colas fuera de sus instalaciones (colas
extrahospitalarias), formadas por usuarios que esperan alcanzar una cita
para su atencién. Estas colas suelen iniciarse a tempranas horas del dia, y
permanecen alli hasta que el hospital abre sus puertas para iniciar la
atencion.

Durante los dias 09 y 12 de junio de 2023, el E.T. de Gestién de la Calidad
entrevisté 68 pacientes que formaron las colas extrahospitalarias de esos
dias, con la finalidad de conocer la hora en la que iniciaron dicha cola, la
hora en la que ingresaron al hospital y el servicio al que solicitarian cita.
Cabe precisar que las fechas de las entrevistas, no coinciden con las fechas
de mayor afluencia de pacientes (Ultimos dias del mes), relacionada con la
entrega de citas para el mes para los servicios de mayor demanda (Terapia
fisica)

De los resultados obtenidos se conocié que, la hora de inicio de la cola por
los usuarios, vario entre las 03:00 h y 06:00 h. El 30.8% de usuarios iniciaron
la cola entre las 03:01 h y 04:00 h, el 48.5% entre las 03:01 y 04:30 h, el
66.1% entre las 03:01y 05:00 h y el 89.7% entre las 03:01 y 05:30 h tal como
se detalla en el cuadro siguiente.
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Intervalo de inicio de cola extrahospitalaria por los usuarios

Cuadron.°3

del hospital de Huaycan. junio 2023.

Intervalo de inicio
de cola (h)

Usuarios

Frecuencia Porcentaje

% acumulado

03:01:00 - 03:30:00 12 17.6 17.6

03:31:00 - 04:00:00 9 13.2 30.8

04:01:00 - 04:30:00 12 17.6 48.5

04:31:00 - 05:00:00 12 17.6 66.1

05:01:00 - 05:30:00 16 23.5 89.7

05:31:00 - 06:00:00 7 10.3 100.0
Total 68 100

Fuente: Entrevista de inicio de cola extrahospitalaria. Hospital de

Huaycan. junio 2023.

Elaborado por: ET de Gestion de la Calidad

Adicionalmente, se estimé el tiempo de espera en cola extrahospitalaria,
calculado como el tiempo transcurrido entre la hora de inicio de cola y la hora
de ingreso al hospital (06:00 am). De este modo de conocid que el 33.8% de
los usuarios esperaron menos de 1 hora, 35.3% entre 1 y menos de 2 horas,
16.2% entre 2 y menos de 3 horas, y 14.7% entre 3 a menos de 4 horas. El
detalle se muestra en el cuadro siguiente.

Cuadron.° 4
Intervalo de espera de cola extrahospitalaria por los usuarios
del hospital de Huaycan. junio 2023.

Intervalo de Usuarios
espera Frecuencia Porcentaje % Acumulado
<1lhora 23 33.8 33.8
de 1a<2horas 24 35.3 69.1
de 2a<3horas 11 16.2 85.3
de 3a<4horas 10 14.7 100.0
Total 68 100

Fuente: Entrevista de inicio de cola extrahospitalaria. Hospital de
Huaycan. junio 2023.
Elaborado por: ET de Gestion de la Calidad

Por otro lado, se estimé el intervalo de inicio de cola segun los servicios por
los que acudian los usuarios a solicitar una cita. Asi, se conocié que los
usuarios que iniciaron la cola ente las 3 am y 4 am, solicitaron cita en los
servicios de Medicina Fisica, Medicina General, Medicina Interna,
Psicologia, Traumatologia y Pediatria; mientras que aquellos que iniciaron
la cola entre la 4:01 am y 5 am lo hacian para el servicio de cirugia.
Finalmente, los pacientes que iniciaron la cola mas tardiamente, entre las
5:01 am y 6:00 am, solicitaron cita para los servicios de psiquiatria, urologia
" y odontologia. El detalle se muestra en el cuadro siguiente.
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Cuadron.°5

Intervalo de inicio de cola extrahospitalaria por los usuarios

del hospital de Huaycan. junio 2023.

Intervalo de inicio s

Servicio
de cola (h)

Medicina Fisica
Medicina General
Medicina Interna
Psicologia
Traumatologia
Pediatria
04:01:00 - 05:00:00 |(Cirugia
Psiquiatria
Urologia
Odontologia

Fuente: Entrevista de inicio de cola
extrahospitalaria. Hospital de Huaycan. junio 2023.
Elaborado por: ET de Gestion de la Calidad.

03:00:00 - 4:00:00

2.3. Otorgamiento de citas.
2.3.1. Citas telefénicas.

Durante el periodo febrero — mayo de 2023, el hospital de Huaycan
otorgd 63,485 citas, incluidos todos sus servicios ambulatorios; de
los cuales, 1,597 fueron otorgados via telefénica, cifra que equivale
a una tasa de 2.5%. En el mes de mayo se obtuvo la tasa mas alta
(3.3%) y en el mes de abril la tasa mas baja (1.9%) de citas otorgadas
telefénicamente, segun se muestra en el cuadro siguiente.

Cuadron.° 6
Porcentaje de citas otorgadas via telefénica.
Hospital de Huaycan. Febrero-mayo 2023.

Total de citas  Total de citas Porcentaje de

Periodo otorgadasenel otorgadasvia citas otorgadas

periodo telefénica  via telefénica
Febrero 14750 324 2.2
Marzo 16800 433 2.6
Abril 15442 289 1.9
Mayo 16493 551 3.3
Total 63485 1597 2.5

Fuente: Servicio de Consulta Externa y Hospitalizacion.
Area de admision - seleccion de pacientes.
Elaborado por: ET de Gestion de la Calidad.

Por otro lado, durante el periodo febrero — mayo de 2023, el hospital
de Huaycan recibio 2,832 solicitudes de citas via telefénica, de las
cuales otorgé 1,597 (56.4%), no pudiendo otorgar 1,235 citas
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(43.6%) debido a la falta de cupos. El detalle del otorgamiento de
citas via telefonica se muestra en el cuadro siguiente.

Cuadron.°7
Citas otorgadas y no otorgadas ante solicitud
telefénica de los usuarios.
Hospital de Huaycan. Febrero-mayo 2023.

Febrero 324 55.1 264 44.9 588
Marzo 433 51.0 416 49.0 849
Abril 289 46.5 333 53.5 622
Mayo 551 713 222 28.7 773

Total 1597 56.4 1235 43.6 2832

Fuente: Servicio de Consulta Externa y Hospitalizacion.
Area de admision - seleccion de pacientes.
Elaborado por: ET de Gestion de la Calidad.

2.3.2. Citas présenciales.

Citas para atencion en terapia fisica

Dado que la demanda excede la oferta de cita, cada mes se tiene
demanda insatisfecha. Por ello, en los dias programados para la
entrega de citas, se observan grandes colas extrahospitalarias. Para
el mes de junio de 2023, se presentaron 170 pacientes solicitando
citas para terapia fisica y dado que sélo se contaba con 143 cupos
disponibles en dicho mes, 27 pacientes se quedaron sin citas.

Citas para atencion en psicologia.

Las citas se otorgan todos los lunes de cada semana para el periodo
correspondiente. En la primera semana de junio de 2023, sélo se
otorgaron 19 cupos, por lo que los pacientes que no alcanzaron cita
deben volver el lunes siguiente. Esto genera colas extrahospitalarias
para este servicio los lunes de cada mes, las cuales se ven
incrementadas por los usuarios de los otros servicios.

Admision sélo otorga citas a pacientes nuevos, ya el propio servicio
otorga las citas a los continuadores. Los roles de turnos de los
consultorios de psicologia se envian a admision cada semana,
siendo variable el nimero de cupos.

Citas en laboratorio.
Las citas son otorgadas por el mismo servicio de laboratorio de modo
diario. Algunas situaciones particulares generan retraso en la

atencion de los pacientes y por ende grandes colas:

= Los pacientes referidos suelen acudir a solicitar su cita
asumiendo que ese mismo dia seran atendidos, por lo que es
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necesario explicarles que la atencion sera el dia para el cual se
le otorgo la cita, demorando la atencién de los demas pacientes.

= Las hojas de referencia consignan datos equivocados.

= La ventanilla para atencion preferente es pequefia e incomoda,
ya que comparte el espacio con la ventanilla regular, lo que limita
una atencion fluida.

* Hay carencia de equipos para la ventanilla y algunos se
encuentran averiados (intercomunicador)

* Pacientes adultos mayores acuden sin familiares de apoyo.

Como puede observarse, es de esperarse un incremento de las colas
intrahospitalarias para el otorgamiento de citas, en los Ultimos dias
del mes y los dias lunes, donde coinciden la entrega de las citas
semanales para los servicios de psicologia y traumatologia.

Por otro lado, a todos los pacientes citados para el turno tarde,
indistintamente de la hora de su cita, se les pide que acudan al
servicio a las 2 pm para realizar el triaje. Ello genera congestion
deservicio en las primeras horas del turno y malestar en los usuarios,
sobre todo en aquellos citados mas tardiamente, pues su espera
para la atencion se hace mas prolongada.

Reprogramacion de citas.
Medicina:

Se advierte una alta tasa de reprogramacion de citas, mas frecuentemente
por falta de médicos, en especial en el servicio de gastroenterologia.

Traumatologia:

Las citas se otorgan todos los lunes década semana para el periodo
correspondiente, y siempre se agotan, por ello las reprogramaciones son
practicamente imposibles para esa semana, por lo que los usuarios que no
fueron atendidos se suman a la cola de los lunes para obtener una nueva
cita.

Odontologia
Suele haber reprogramaciones por equipos malogrados y por contar con
s6lo una pieza de mano, la que entre cada atencion debe esterilizarse,

reduciendo el tiempo disponible para la atencion de todos los pacientes
citados.
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2.5. Tiempo de espera deseado.

El tiempo de espera es un indicador que mide el tiempo promedio
trascurrido, medido directa o indirectamente, entre el ingreso del usuario a
la IPRESS y el ingreso al servicio donde recibe atencion?.

De acuerdo con las metas institucionales, indicadores de desempeno y
compromiso de mejora de los servicios a cumplir para recibir la entrega
econdémica anual - Decreto supremo N.° 005-2014-SA, se define:

o

4.2 Indicadores de desemperio:

h) Alcanzar un estandar de tiempo de espera para la atencién en consultas
externas no mayor de 35 min (...)".

En tal sentido, considerando los resultados presentados en el numeral 2.1
del presente plan, y tomado en cuenta que se refieren a pacientes
previamente citados, que desde su ingreso acuden directamente al
consultorio de destino para su atencién, se colige que el tiempo de espera
promedio para la atencién en consultorio es de 124.0 min (abril 2023) y 153.0
min (diciembre 2023), lo que representa hasta el 437.1% del valor estandar
del mencionado indicador (35 min.).

2.6. Problemas identificados.

2.6.1. Los tiempos de espera identificados para la atencién en consultorios
externos equivale al 437.1% del valor estandar del indicador,
generando grandes colas intrahospitalarias.

2.6.2. Las fechas para el otorgamiento de citas para los servicios de mayor
demanda coinciden, generando grandes colas extrahospitalarias.

2.6.3. EI 30.9 % de los pacientes esperan en la cola extrahospitalaria entre
2 a 4 horas, hasta que el hospital inicia la atencién.

2.6.4. La demanda de citas en el servicio de medicina fisica excede
significativamente la oferta del mismo, generando grandes colas
extrahospitalarias.

2.6.5. Lademanda de citas de pacientes nuevos en el servicio de psicologia
excede significativamente la oferta del mismo, generando grandes
colas extrahospitalarias.

2.6.6. La tasa de reprogramaciones en los servicios de medicina con
consultorio Unico es relativamente alta, no pudiendo ser
reprogramados en otros consultorios, por lo que los pacientes deben
acudir otro dia a solicitar nueva cita, generando grandes colas
extrahospitalarias.

2.6.7. Lareprogramacion de citas en el servicio de traumatologia se realiza
en la semana siguiente a la cita a reprogramar, por lo que los
pacientes deben acudir otro dia a solicitar nueva cita, generando
grandes colas extrahospitalarias.

2 Directiva Administrativa n. ° 251-MINSA/2018/DGOS — para la elaboracion e implementacién del plan “Cero colas” en las
instituciones prestadoras del servicio de salud (IPRESS) publicas adscritas al ministerio de salud y gobiernos regionales, aprobada
con Resolucién Ministerial n. ° 811-2018/MINSA de 05 de setiembre de 2018.
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2.6.8. Fluidez reducida en las atenciones en los servicios de odontologia y
laboratorio, debido a limitado soporte logistico, generando
congestion en las colas.

2.6.9. Las hojas de referencia con la que acuden los pacientes consignan
datos equivocados.

2.6.10. Los pacientes adultos mayores acuden sin familiares de apoyo,
generando demora en su atencién y por ende congestionamiento en
las colas intrahospitalarias.

2.6.11.Los pacientes referidos acuden al hospital con informacion
inadecuada del procedimiento a seguir dentro del hospital.

2.6.12. Congestion en la sala de espera de los consultorios externos en el
turno tarde, debido a que se citan todos los pacientes,
indistintamente de la hora de su cita, a las 2 pm para el triaje
correspondiente.

2.6.13. La tasa de citas telefénicas promedio es abaja, encontrandose en
2.5% respecto al total de citas otorgadas en el periodo, y
considerando que el 43.6% de los solicitantes no se les otorgo la cita
solicitada.

FINALIDAD

Mejorar la calidad de la atencién brindada a sus usuarios, reduciendo
significativamente el tiempo de espera para acceder a una prestacion, mediante la
optimizacién de sus recursos y la mejora de los mismos.

OBJETIVOS

41.

4.2,

Objetivo General

Disminuir los tiempos de espera para la atencién ambulatoria en los servicios
de admision, consulta externa, servicio de apoyo al diagndstico, servicio de
apoyo al tratamiento y las colas extrahospitalarias.

Objetivos Especificos

4.2.1. Disminuir los tiempos de espera para la atencién en el servicio de
admision.

4.2.2. Disminuir los tiempos de espera para la atencién ambulatoria en los
consultorios externos.

4.2.3. Disminuir los tiempos de espera para la atencion ambulatoria en el
servicio de apoyo al diagnéstico.

4.2.4. Disminuir los tiempos de espera para la atenciéon ambulatoria en el
servicio de apoyo al tratamiento.

4.2.5. Disminuir las colas extrahospitalarias para la atencién ambulatoria.

V.. METAS

o

5.1.

Reducir en 20% el tiempo de espera maximo para la atencién en admision.
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8.2

5.3,

5.4.

R TN M Hospital de
PERU de Salud - Huaycan

Reducir en 40% el tiempo de espera promedio para la atencidon ambulatoria
en consultorios externos.

Reducir en 20% el tiempo de espera maximo para la atencién ambulatoria
en el servicio de apoyo al diagnéstico.

Reducir en 20% el tiempo de espera maximo para la atencién ambulatoria
en el servicio de apoyo al tratamiento.

VI. ACTIVIDADES

8. 1.

o

6.3,

OE1: Disminuir los tiempos de espera para la atencién en el servicio de
admisioén.

1.1. Estandarizacion de procesos para el otorgamiento de citas presenciales
y mediante llamado via telefénica.

1.2. Informatizacién del registro de la demanda no atendida

1.3. Gestién de la programacion, disponibilidad de turnos, ambientes y
profesionales para dicha atencion

1.4. Capacitacion orientada al desarrollo capacidades, destrezas y trato a
los usuarios

1.5. Implementacion de paneles informativos de horarios de otorgamiento
de citas

1.6. Emisién de citas médicas con hora de atencién, realizando el triaje del
paciente con el menor tiempo de anticipacién posible.

OE2: Disminuir los tiempos de espera para la atencion ambulatoria en los
consultorios externos.

2.1. Adecuacién de horarios de atencién en los consultorios externos,
tendiendo a la predictibilidad horaria en el inicio de la prestacion del
servicio.

2.2. Gestion para disponibilidad oportuna de historia clinica en los
consultorios.

2.3. Gestion para la implementacién de Historias Clinicas electronicas

2.4. Publicacion de profesionales de turno programados en consulta externa
y horario de atencién

2.5. Actualizacion de flujos del proceso de atencion

2.6. Monitoreo del cumplimiento, verificacion de la asistencia y permanencia
del personal programado en el servicio

2.7. Implementacién de mecanismo de reemplazo para cubrir la ausencia
del personal programado en el servicio a fin de garantizar la atencién de
los pacientes.

2.8. Capacitaciéon orientada al desarrollo capacidades, destrezas y trato a
los usuarios

OE3: Disminuir los tiempos de espera para la atencién ambulatoria en el
servicio de apoyo al diagnoéstico.

3.1. Informatizacién del servicio.

3.2. Mejoramiento del proceso de atencion.
3.3. Implementacion de paneles informativos.
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3.4. Incremento del numero de ventanillas en horario de mayor afluencia de
pacientes.
3.5. Provisién de equipos para ventanilla de atencién preferente.

6.4. OE4: Disminuir los tiempos de espera para la atencién ambulatoria en el
servicio de apoyo al tratamiento.

4.1. Publicacion de profesionales de turno programados en consulta externa
y horario de atencion

4.2. Actualizacion de flujos del proceso de atencion

4.3. Monitoreo del cumplimiento, verificacién de la asistencia y permanencia
del personal programado en el servicio

4.4. Implementacién de mecanismo de reemplazo para cubrir la ausencia
del personal programado en el servicio a fin de garantizar la atencion de
los pacientes.

4.5. Capacitacion orientada al desarrollo capacidades, destrezas y trato a
los usuarios

VIl. INDICADORES DE DESEMPENO

Para el monitoreo y evaluacion del presente Plan, se emplearan los indicadores
siguientes:
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o . Estandar
N° Nombre del Indicador Formula de Calculo - / Periodicidad Fuente de Datos
Linea Base
Suma de los tiempos (en minutos) que los
Promedio Tiempo de |pacientes esperan su atencion en admision en R Medicion de
1 — ; i S/D Trimestral .
espera en admision un periodo determinado/ Total de personas Tiempo de Estera
observadas en ese mismo periodo
T Suma de los tiempos (en minu ue |
Promedio Tiempo de . 1 ) el TLie 1t .
pacientes esperan su atencion en consulta 52.8 . Medicion de
2 esperaen consulta . . ; Trimestral ]
—— externaen un periodo determinado/ Total de | minutos Tiempo de Estera
personas observadas en ese mismo periodo
Suma de los tiempos (en minutos) que los
Promedio Tiempo de | pacientes esperan su atencion en servicos de Medicion d
. ; ; : . edicion de
3 | esperaenservicos de apoyo al diagnostico en un periodo S/D Trimestral )
g s " Tiempo de Estera
apoyo al diagnostico |determinado/ Total de personas observadas en
ese mismo periodo
Suma de los tiempos (en minutos) que los
Promedio Tiempo de | pacientes esperan su atencion en servicos de Medicion d
; X ; - edicion de
4 | esperaen servicos de apoyo al tratamiento en un periodo S/D Trimestral .
. A Tiempo de Estera
apoyo al tratamiento |determinado/ Total de personas observadas en
ese mismo periodo
Tiempo transcurrido (en horas) entre la hora de
Promedion del inicio de colay la hora de ingreso al hospital .
\ ; E Medicion de
5 Intervalo de cola (06:00 am) en un periodo determinado de 3 horas Trimestral ;
’ ) / Tiempo de Estera
extrahospitalaria | entrega de citas/ Total de personas observadas
en ese mismo periodo
Porcentaje de citas . iy k
. Total de citas otorgadas vias telefonica/ Total Informe mensual
6 otorgadas via ; 3 4 2.50% Mensual N "
; de citas otorgadas en el mismo perido X 100 Admision y Archivo
telefonica
Porcentaje de Total de citas reprogramadas en un periodo
i ) . Informe mensual
7 reprogramacion de |determinado/ Total de citas programadas en el S/D Mensual e )
; 3 ; Admision y Archivo
citas mismo periodo X 100
Utilizacion de N° de Consultorios Médicos Funcionales/ N° de Inventario de
8 ) ; ’ i o 2Turnos | Mensual i
Consultorios Medicos Consultorios Médicos Fisicos Consultorios
Rendimiento Hora N°de Atenciones Médicas Realizadas/ N° de Reporte HIS de
9 : L - 3a4 Mensual
Medico Horas Médico Efectivas Consulta Externa
Porcentaje de 2 - : .
; ¥ ndmero de usuarios satisfechos/ nimero total
10 satisfaccion del ) < 60% Anual Encuesta
) de usuarios encuestados X 100
usuario externo.
S — Numero de dias de ausencia/ Nimero de dias Informe mesnual
usen A .
il de trabajo disponibles en un periodo total S/D Mensual de Control de
laboral " .
x100 Asistencia
12 Promedio de Recetas | N° de Recetas otorgadas en Consulta Externa/ 1 P Informe mesnual
por Consulta Médica N° Total de Consultas Medicas de Farmacia
Promedio de analisis s PIL. <
) N° de Andlisis de Laboratorio indicados en
de Laboratorio n X A Informe mesnual
130, .. Consulta Externa/ N° de Atenciones Médicas 0.4 Mensual .
indicados en Consulta ) £ de Laboratorio
en el mismo periodo
Externa
Promedio de . A ;
N°de Exdmenes Radioldgicos realizados en
Examenes X Informe mesnual
14 e Consulta Externa/ N° Total de Consultas 0-0.5 Mensual ; .
Radioldgicos por : de Radiologia
1 Medicas
Consulta Medica
Promedio de N°de Exdmenes Ecograficos realizados en
:2 Informe mesnual
15 |Examenes Ecograficoss Consulta Externa/ N° Total de Consultas S/D Mensual I ——
por Consulta Medica Medicas
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VIIl. ORGANIZACION PARA LA EJECUCION DEL PLAN

Para la ejecucion del presente plan, el Hospital de Huaycan se organiza de la
siguiente manera:

1.1.  Equipo responsable de la elaboracién y gestion del Plan, sera el responsable
de la implementacion y ejecucion del Plan. Se encuentra conformado por:

o Jefe del servicio de consulta externa y hospitalizaciéon (presidente)
e Jefe del servicio de apoyo al diagnéstico
e Jefe del servicio de apoyo al tratamiento

1.2. La Direccién del hospital, delega al E.T. de Gestién de la Calidad, la
supervisién y monitoreo de la implementacién del Plan, a fin de garantizar el
cumplimiento del mismo.

1.3. Los coordinadores de las unidades organicas involucradas: servicios de
consulta externa y hospitalizacion, de apoyo al diagnéstico y de apoyo al
tratamiento, son los responsables de la ejecucion de las actividades
programadas en el presente Plan.
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