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MINISTERIO DE SALUD

RESOLUCION DIRECTORAL

Huaycén' 2 2 D‘C 2022
VISTO:

El expediente N° 005596-2022 que contiene la Nota Informativa N° 228-2022-ETGC-HH/MINSA,
emitida por la Coordinadora del E.T. de Gestion de la Calidad, el Memorando N° 2316-2022-UPE-HH,
emitido por la Unidad de Planeamiento Estratégico, la Nota Informativa N° 204-2022-AGC-HH/MINSA,
el Informe N° 172-2022-UPE-HH, emitido por la Unidad de Planeamiento Estratégico; y,

CONSIDERANDO:

Que, de acuerdo a la Ley N° 27658, Ley Marco de la Modernizacion de la Gestion del Estado, el
proceso de modernizacion de la gestion del Estado tiene como finalidad fundamental Ia obtencion de
mayores niveles de eficiencia del aparato estatal, de manera que se logre una mejor atencion a la
ciudadania, priorizando y optimizando el uso de los recurso plblicos, teniendo entre otros objetivos,
alcanzar un Estado que se encuentre al servicio de la ciudadania, que cuente con canales efectivos
de participacion ciudadana y que sea transparente en su gestion;

10 5
6‘% Que, mediante Decreto Supremo N°004-2013-PCM se aprob la Politica Nacional de Modernizacion

E'rfssf,?m e la Gestion Publica, fa cual establece que la gestion plbica moderna es una gestion orientada a

esultados al servicio del ciudadano; entendiéndose por esta una gestion en la que los funcionarios y
servidores plblicos se preocupan por enfender fas necesidades de los ciudadanos y organizan tanto
los procesos de produccion o actividades como los de soporte, con el fin de transformar los insumos
en productos {seguridad juridica, normas regulaciones, bienes o servicios pablicos) que arrojen como
resultado la mayor satisfaccion de los ciudadanos;

Que, mediante Resolucion de Secretaria de Gestion Pablica N° 006-2018-PCM/SGP, se aprobo la
Norma Técnica N° 001-2018-SGP “Norma Técnica para la implementacion de la gestion por procesos
en las entidades de la administracion piblica’; cuyo objetivo es establecer disposiciones técnicas para
la implementacion de la gestién por procesos en las entidades de la administracion piblica;

Que, a través de la Resolucion Secretarial N° 063-2020-MINSA, se aprueba fa Directiva Administrativa
N° 288-MINSA/2020/OGPPM “Lineamientos para la Implementacion de la Gestion por Procesos en
Salud”; que tiene como objetivo el “establecer los criterios técnicos para la gestién por procesos que



faciliten la determinacion, seguimiento, medicion, anélisis y mejora de los procesos y procedimientos
del Ministerio de Salud y de los prestadores de servicios de salud, que permita maximizar el buen uso
de los recursos, para brindar productos y servicios optimos, y de calidad en beneficio de ta poblacion™

Que, la propuesta de! Manual de Procesos y Procedimientos del Proceso Misional de Nivel 1 “PM01.07
Atencidn de Centro Obstétrico”, tiene como objetivo formular, proponer, implementar, monitorear y
evaluar planes, programas y modelos de atencion en salud gue respondan a las necesidades y
pricridades sanitarias, asi como organizar 10 servicios para una atencién integral (atencion
ambulatoria , quirGrgica, de hospitalizacion y de emergencia), opariuna, accesible y de calidad, a fin
de contribuir al bienestar de la persona, familia y comunidad,

Que, con la finalidad de continuar con el desarrolio de las actividades y procesos técnicos
administrativos a nivel institucional, asi como aicanzar los objetivos y metas programadas en el
Hospital de Huaycén, resulta pertinente atender |a propuesta presentada por la Jefatura de la Unidad
de Planeamiento Estrategico, y en consecuencia, emitir e/ correspondiente acto resolutivo, aprobando
el Manual de Praceso y Procedimientos del Proceso Misional de Nivel 1 “PM01.07 Atencién de Centro
Obstétrico”,

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

Contando el visto bueno de la Unidad de Administracion y def Equipo de Trabajo de Asesoria Legal;

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°
842-2022/MINSA;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR el Manual de Procesos y Procedimientos del Proceso Misional
Nivel 1 "PM01.C1 Atencidn de Centro Obstétrico”, el mismo que en anexo adjunto forma parte
integrante de la presente Resolucion Directoral.

ARTICULO SEGUNDO.- NOTIFICAR la presente resolucion a ias instancias administrativas
correspondientes para su seguimiento y cumplimiento.

ARTICULO TERCERO.- DISPONER, que el Equipo de Trabajo de Comunicaciones e Imagen
Institucional, publique la presente Resolucion, en el Portal Institucional del Hospital de Huaycan.

Registrese, Comuniquese y Camplase.
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RESOLUCION DIRECTORAL
FE DE ERRATAS

Huaycan,

Que, en la parte resolutiva del articulo primero

DICE:
APROBAR el Manual de Procesos y Procedimientos del Proceso Misional Nivel 1 “PM01.01 Atencion de Centro
Obstétrico”, (...).

DEBE DECIR:

APROBAR el Manual de Procesos y Procedimientos del Proceso Misional Nivel 1"PM01.07 Atencién de Centro
Cbstétrico”, {...).
Registrese y comuniguese
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INTRODUCCION

La "Politica Nacional de Modernizacion de la Gestidn Publica al 2021", aprobada por Decreto Supremo
N°004-2013-PCM, tiene como objetivo orientar, articular e impulsar en todas las entidades publicas el
proceso de modernizacidn hacia una gestion plblica para resultados que impacte positivamente en el
bienestar del ciudadano y el desarrollo del pais. La politica establece la "Gestion por procesos,
simplificacién administrativa y organizacién institucional" como uno de sus pilares centrales, el cual
tiene como objetivo, identificar y priorizar los procesos que agreguen valor a los productos y servicios
que estén destinados a los usuarios.

En ese marco, mediante Resolucidn Directoral N°263-2018-D-HH-MINSA que aprueba el Mapa de
Procesos del Hospital de Huaycan acorde con el Reglamento de Organizacion y Funciones, aprobado
por Resclucién Ministerial N° 190-2004/MINSA.

Asimismo, Resolucién de Secretaria de Gestidn Publica N°006-2018-PCM/SGP, aprueba la Norma
Técnica N° 001-2018-SGP, Norma Técnica “Implementacién de la Gesltidn por Procesos en las
Entidades de la Administracién Publica”, el cual constituye una herramienta fundamental para la
implementacion de la gestion por procesos en las entidades de la administracion pablica.

Ante ello, se realiza la actualizacion (version 02) de la Ficha Técnica de Proceso de nivel 0 con
denominacidén PMO1, Atencién de Salud Especializada.

En esa perspectiva, el Manual de Procesos y Procedimientos del proceso de misional de nivel 1
“PM01.07 Atencion de centro obstétrico”, su objetive de brindar atencion del parto vaginal de la
gestante con o sin complicaciones, fa atencién durante el puerperio inmediato, y atencién inmediata
del recién nacido.

Cabe sefalar que este manual sera revisado periédicamente conforme a la necesidad y lineamientos
por el Servicic de Pediatria, Servicio de Enfermeria y Servicio de Gineco-Obstetricia del Hospital de
Huaycan.
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OBJETIVO

Brindar a los organos del Hospital de Huaycan, un documento descrito que provea informacién
relevante sobre el procesc misional PM01.07 Alencién de centro obstétrico, a fin de que
respondan a las necesidades y prioridades sanitarias. Y, brindar atencion del parto vaginal de la
gestante con o sin complicaciones, la atencién durante el puerperio inmediato, y atencion
inmediata del recién nacido.

ALCANCE

El presente documento es de aplicacion obligatoria a todo el personal del Hospital de Huaycan,
involucrados en las actividades de Atencion de centro obstétrico.

SIGLAS Y DEFINICIONES

A continuacion, se definen aquellos términos técnicos empleados en la descripcion de los procesos
que requigren aclaracion de su significado:

3.1.8IGLAS

CNV: Certificado de Nacido Vivo

HC: Historia Clinica.

ETEH: Equipo de Trabajo de Enfermeria de Hospitalizacién
RVUE: Receta Unica Estandarizada

SENF: Servicio de Enfermeria

SGO: Servicio de Gineco-Obstetricia

SPE: Servicio de Pediatria

3.2.DEFINICIONES

a. Alta Voluntaria: Alta a solicitud del paciente o familiar responsable por convenir a sus
intereses, estando previamente informado sobre el estado de salud del paciente y los riesgos
de su egreso, debiendo quedar una constancia escrita y firmada por el solicitante.

b. Alumbramiento: Es la extraccion de la Placenta, cordon umbilical y membranas después del
parto.

c. Atencion inmediata del/la recién nacido/a: Es el conjunto sistematizado de actividades,
intervenciones y procedimientos que se realizan en todo recién nacido que se inician
inmediatamente al nacimiento, hasta las 2 primeras horas, con el proposito de reducir
eventuales riesgos de desequilibrios, dafios, complicaciones, secuelas o muerte.

d. Atencién del/a recién nacido/a con complicaciones: Es el conjunto de cuidados,
procedimientos y atencién médica especializada que se brinda a todo recién nacido que
presenta trastornos que pueden desarrollarse antes, durante y/o después del nacimiento; y que
son detectados en el proceso del nacimiento e inmediatamente después. Se realiza en
establecimientos de salud con capacidad resolutiva de acuerde a la complejidad de la
complicacion.

e. Certificado de defuncion: Es el documento publico que certifica o constata oficialmente el
fallecimiento de una persona y es expedido por los profesionales de la salud o personal de la
salud autorizado. El certificado de defuncidén general se emite en un formato establecido para
tal fin, disefiado y aprobado por el Ministerio de Salud a través de un aplicativo informatico,
donde se legaliza el fallecimiento de una persona y establece la causa basica de la defuncion;
tiene categoria de documento publico.
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f.

Certificado del Nacido Vivo-CNV: Es el producto dgl registro de informacion sobre el
momento del parto, es requisito basico para contar con el Acta de Nacimiento y la inscripeidn
del menor en los Registros Civiles.

Certificado de Defuncion fetal: Es el documento gratuito que indica el fallecimiento de un
feto. Este contiene los datos personales del fallecido, la causa basica, fecha y hora de su
muerte, entre otros

Constatacion de la defuncién: Proceso por el cual el profesional de la salud corrobora el
fallecimiento de una persona y asigna ia presunia causa basica de la defuncidn.

Defuncidn: Cese irreversible de todas las funciones corporales, se manifiesta por ausencia de
respiracién espontanea y pérdida total de las funciones cardiovascular y cerebral.

Examenes auxiliares: son un conjunto de estudios que aportan valiosa informacion al analisis
medico, ya sea para confirmar o dar mayor certeza al diagndstico de una patologia en cuestién.

Historia clinica: Es el documento médico legal, en &l que se registra los datos de identificacion
y de los procesos relacionados con la atencion del paciente, en forma ordenada, integrada,
secuencial e inmediata a la atencién que el médico u otros profesionales de saiud brindan al
paciente o usuario de salud y que son refrendados con la firma manuscrita o digital de los
mismos. Las historias clinicas son administradas por las IPRESS.

Interconsulta: Es ei proceso en el cual se solicita la evaluacion de otra especialidad médica,
para definir el diagndstico, tratamiento, o el destino de un paciente (hospitalizacién, referencia,
o alta).

Nacido vivo: Todo producto de la concepcion de 22 o mas semanas de edad gestacional y de
500 gramos o0 mas de peso que, después de la expulsién o extraccion completa del cuerpo de
la madre, respira o da sefial de vida como latidos del corazén, pulsaciones del cordén umbilical
o movimientos efectivos de los musculos de contraccién voluntaria, tanto si se ha cortado o no
el cordon umbilical y esté o no desprendida la placenta.

Neonato: Nacido vivo de una gestacion, cuya edad abarca desde el momento de nacimiento
hasta los 28 dias de edad.

Parto: Es la expulsion o extraccion fuera del atero del producto de la concepcion de 22 o mas
semanas de edad gestacional y de 500 gramos 0 mas de peso.

Recién nacido pre término: Recién nacidoe de menos de 37 semanas completas (menos de
259 dias) de gestacion.

Recién nacido a término: Recién nacido de 37 a menos de 42 semanas completas (259 a 293
dias) de gestacion.

Sistema Informatico Nacional de Defunciones-SINADEF: Aplicativo informético que permite
el ingreso de datos del fallecido, generacion del cerificado de defuncion y el informe
estadistico; incluye las defunciones fetales y las defunciones de personas no identificadas.

iV. BASE LEGAL

3.1.
3.2,
3.3.

Ley N°28842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

Ley N°27658, Ley Marco de la modernizacion de la Gestidn del Estado.

Ley N°29344, Ley Marco de Aseguramiento Universal en Salud.
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3.5.

3.6.

3.7.

3.8.
3.9.

3.10,

3.11.

3.12,

3.13.

3.14.

3.15,

3.16.

Decreto Legislativo N°1156, Medidas destinadas a garantizar, el servicio ptiblico de salud
en los casos que exista un riesgo elevado o dafio a la salud y la vida de ias poblaciones.

Decreto Supremo N°013-2008-SA, Reglamento de Establecimientos de salud y servicios
Médicos de Apoyo.

Decreto Supremo N°008-2010-SA que aprueba el reglamento de la Ley Marco de
Aseguramiento Universal en Salud.

Reglamento Sanitario Internacional.

Resolucidon Ministerial N°751-2004-MINSA, aprueba “Norma Técnica del Sistema de
Referencia y Contrarreferencia de los Establecimientos del Ministerio de Salud”.

Resolucion Ministerial N°386-2006/MINSA, aprueba la NTS N° 042-MINSA/DGSP-V.01:
"Norma Técnica de Salud de los Servicios de Emergencia”.

Resolucion Ministerial N°519-2006-MINSA, aprueba el documento técnico: "Sistema de
Gestion de la Calidad en Salud”.

Resolucion Ministerial N°546-2011-MINSA, que aprueba la Norma Técnica de Safud N°021-
MINSA/DGSP-V.03 "Categorias de Establecimientos del Sector Salud®.

Resolucion Ministerial N°827-2013/MINSA, que aprueba la NTS N°105-MINSA/DGSP.V.01:
“Norma Técnica de Salud para la Atencién Integral de Salud Materna” y sus modificatorias.

Resolucidn Ministerial N°828-2013/MINSA, que aprueba la NTS N°106-MINSA/DGSP.V.01:
“Norma técnica de salud para la atencién integral de salud neonatal.

Resolucion Ministerial N°502-2016-MINSA, Aprueba NTS N°029-MINSA/DIGEPRES-V.02,
Norma Tecnica de Salud de Auditoria de la Calidad de la Atencion en Salud.

Resolucién Ministerial N°214-2018/MINSA, NTS N°139-MINSA-2018/DGAIN “Norma
Técnica de Salud para la gestién de la Historia Clinica”.
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V. DIAGRAMA DE PROCESOS
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VIl. FICHA DE INDICADORES DE DESEMPENO

FICHA TECNICA DE INDICADOR DE DESEMPENO

Caodigo
ndieador PM01-FIDO1
Proceso Atencién de Salud Especializada
Brindar atencion en salud especializada, orientade a
formular, proponer, implementar, monitorear y evaluar
planes, programas y modelos de atencidon en salud que
Obietivo respondan a las necesidades y prioridades sanitarias, asi
] como organizar los servicios para una atencion integral
(atencion ambulatoria, quirtrgica, de hospitalizacion y de
emergencia), oportuna, accesible y de calidad, a fin de
contribuir al bienestar de la persona, familia y comunidad.
Indicador Indicadores de desempefio hospitalario
Finalidad del Medir el nivel de cumplimiento de los estandares de los
indicador indicadores de desempefio hospitalario
Tipo de i
indicador Eficagia
: (Numero de indicadores que cumplen el estandar x 100) /
Foruta (Total de Indicadores)
r%glgiz: oL Porcentaje
Frecuencia Mensual
Oportunidad Al quinto dia habil d .
do medias quinto dia habil del mes siguiente evaluado
Linea Base En construccion
Meta 80%
::te;:;te He »  Sistema de Gestion Hospitalaria
Responsable E.T. Estadistica
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IX. FICHA TECNICA DE PROCEDIMIENTO

FICHA TECNICA DE PROCEDIMIENTO |

NOMBRE DEL . cODIGO PM01.06 - PROC.01
PROCEDIMIENTO Atencién de Parto VERSION V.01

Datos generales del procedimiento

Objetivo del | Lograr una atencién de parto normal y/o complicade quirargico (Cesarea) de forma oportuna
procedimiento y ¢on calidad.
Inicio:
1. Con el ingreso fisico de gestante, reportando caso con Historia Clinica para centro
obstétrico.
Alcance del
pracedimiento Fin:

1. Con la entrega del Certificado de Nacido Vivo a paciente, previa verificacién de datos o
trasladar paciente a unidad de hospitalizacién de puerperio o la Recepcién de paciente
Pre-Operatorio.

» Ley N° 23536, Ley que establece las normas generales que regulan el trabajo y |a carrera

de los profesionales de la salud.

» Ley N° 26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

e Ley N° 27604, que modifica la Ley General de Salud, respecto de la Obligacion de los

Establecimientos de Salud a dar atencion médica en casos de Emergencias y Partos.

o Ley N° 29733, Ley de Proteccién de Datos Personales.

» Decreto Legislativo N° 1161, Ley de Organizacion y Funcicnes del Ministerio de Salud, y su

modificatoria.

¢ Decreto Supremo N° 013-2008-SA, aprueba el Reglamento de Establecimientos de Salud

y Servicios Médicos de Apoyo.
o Decreto Supremo N° 008-2017-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacién y
Funciones del Ministerio de Salud, y sus modificatorias.
Base Legal ¢ Resolucion Ministerial N°751-2004-MINSA, aprusba °Norma Técnica del Sistema de
Referencia y Contrarreferencia de los Establecimientos del Ministerio de Salud”.
» Resolucién Ministerial N°519-2008-MINSA, aprueba el documento técnico: "Sistema de
Gestion de la Calidad en Salud".
» Resolucion Ministerial N°546-2011-MINSA, que aprueba ia Norma Técnica de Salud N®021-
MINSA/DGSP-V.03 “Categorias de Establecimientos del Sector Salud”.
» Resolucién Ministerial N°502-2016-MINSA, Aprueba NTS N°029-MINSA/DIGEPRES-V.02,
Norma Técnica de Salud de Auditoria de la Calidad de la Atencién en Salud.
» Resolucion Ministerial N°827-2013/MINSA, que aprusba la NTS N°105-MINSA/DGSP.V.01:
*Norma Técnica de Salud para la Atencién Integral de Salud Materna” y sus modificatorias.
Resolucion  Ministerial N°214-2018/MINSA, que aprueba Ila NTS N°138-
MINSA/2018/DGAIN: “Norma Técnica de Salud para la Gestion de la Historia Clinica” y
sus modificatorias.

Alumbramiento: Es la extraccion de la Placenta, cordén umbilical y membranas después del
parto.

Histotia clinica: Es el documento meédico legal, en el que se registra los datos de identificaciéon
y de los procesos relacionados con la atencion del paciente, en forma ordenada, integrada,
secuencial e inmediata a la atencion que el médico u otros profesionales de salud brindan al
paciente o usuario de salud y que son refrendados con la firma manuscrita ¢ digital de los
mismos. Las historias clinicas son administradas por las IPRESS.

Definiciones

Nacido vivo: Todo producte de ia concepcion de 22 o méas semanas de edad gestacional y
de 500 gramos o mas de peso que, después de la expulsion o extracmon completa del cuerpo
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de la madre, respira ¢ da sefal de vida como latidos del corazén, pulsaciones del cordon
umbilical © movimientos efectivos de los misculos de contraccidon voluntaria, tanto si se ha
cortado o no el cordén umbilical y esté o no desprendida la placenta.

Paciente: Es toda persona enferma o afectada en su salud que recibe atencién en una
IPRESS por personal de la salud que se origind por el ingreso del paciente al establecimiento
de salud.

Parto: Es la expulsion o extraccion fuera del utero del producto de la concepcion de 22 o mas
semanas de edad gestacional y de 500 gramos o mas de peso.

HC: Historia Clinica.

RUE: Receta Unica Estandarizada

SENF: Servicio de Enfermeria

8GO0: Servicio de Gineco-Obstetricia

ETEH: Equipo de Trabajo de Enfermeria de Hospitalizacion
CNV: Certificado de Nacido Vivo

Requisitos para iniciar el procedimiento

Descripcion del requisito Fuente

Servicio de Gineco - Obstetricia
(Hospitalizacién o Emergencia)

Siglas

Historia Clinica

Secuencia de Actividades

Productos/
Documentos Unidad
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica / ResFl)) on?ab {8
(de ser Organo [FLEsio)
necesario)
Del  proceso “PM0O1.05 Afencion de
Hospitalizacién® o “PM01.02 Atencién de
Urgencias y Emergencias” se realiza ingreso fisico
de la gestante, reporta el caso de la gestante y
entrega de la Historia Clinica, se procede a realizar
fas aclividades a continuacion.
. . i . SGO (Centro
1 | Recibir a paciente ¢ indicar el traslado a su unidad Obstétrico) Obstetra
Trasladar a su unidad con apoyo del profesional de SENF/ ETEH
2 | la salud, brindar atencion integral a paciente y (Centro Tec. Enfermeria
ofras actividades que le asignen Obstétrico)
3 Evaluar, aperturar partograma, registrar evolucién SGO (Centro Obstetra
obstétrica y reportar caso a Médico Especialista Obstétrico)
Evaluar a gestante
P ) . SGO (Centro Médico
4 ’g,vifréz :t;;l:%?g espontanea? Hoja Terapéutica Obstétrico) Especialista
Si: Continua N°7
Emitir orden de examenes auxiliares, riesgo
5 quirargico, orden de Sala de Operaciones y RUE SGO (Centro Médico
Obstétrico) Especialista
Continua N°6 y 8
Inicia procedimiento “Atencion de
Electrocardiograma” y “Atencion  de
Laboratorio por emergencia”, contiene [a
secuencia de actividades hasta la emisién de
.. | resultado xamenes.
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Secuencia de Actividades
Productos/
Documentas Unidad
N° Descripcion de [a Actividad que se generan Organica / Re?ﬁfe'ﬁ?;’ i
(de ser Organo
necesario)
Recibir Receta Unica Estandarizada (RUE),
solicitar visacién de Seguros y entregar a SENF / ETEH
8 | Farmacia. (Centro Tec. Enfermeria
Obstétrico)
Continua N°28
Durante el turno diurno inicia ei procedimiento
“Atencién de Farmacia de Dosis Unitaria” o
durante la guardia nocturna inicia el
procedimiento “Atencién de Farmacia de
Emergencia”, contiene la secuencia de
actividades hasta la entrega de productos
sanitarios, dispositivos médicos y productos
médicos prescritos.

7 Escribir indicaciones en hoja terapéutica y SGO (Centro Medico
entregar para cumplimiento Obstétrico) Especialista
Revisar el tipe de parto en hoja terapéutica

8 | ¢Parto evolucién espontanea? s(;;b(:t(éifigg)o Ohstetra
No: Continua N°9
Si: Continua N°10
Informar a jefe de Guardia y entregar Historia
Clinica a sala de operaciones reportando cirugla. SGO (Centro

: Obstétrico) Obstetra
Regresa al N® 6
Inicia procedimiento “Solicitud de
interconsulta”, contiene [la secuencia de
actividades hasta la emisidon de respuesta de
interconsulta.

Realizar el monitoreo matetno fetal

10 | ¢Evolucion favorable? Partograma Sgb(:t(gfigg;) Ohstetra
No: Continua N°11
Si: Continua N°13

. - SGO (Centro

11 | Reportar caso a médico especialista Obstétrico) Obstetra
Reevaluar a paciente y determina via de parto en

12 hoja Terapéutica SGO (Centro Medico

Obstétrico) Especialista
Regresa al N°8
Reportar caso a Médico especialista y realizar
atencion de parto.

13 | ¢Complicaciones de puerperio inmediato y/o sglgt(gzgg;’ Obstetra
refacionadas a la atencién del parto?
8i: Continua N°14
No: Continua N°20, N°22 y N°23
Inicia procedimiento “I/dentificacién de recién
nacido” y “Atencion inmediata al Recién
nacido”.

mg
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Secuencia de Actividades |
P

roductos/
Documentos Unidad dE

N° Descripcion de la Actividad que se genaran Organica / Re(sF[):iL?ergg)hle

(de ser Organo
necesario)
Evaluar a paciente y manejo de la complicacion
¢Necesidad de ingreso de atencién quirargica?
Si: Continua N°15 )
14 | No: ¢Requiere atencién de Shock trauma? sgbos t(éci:igg)o EsMeécglacl?sta
Si: Continua N°16 P
No: ;Paciente Fallece?
Si: Continua N°17
No: Continua N°20, N°22 y N°23
Emitir orden de cirugia de emergencia y RUE, y
15 coordinar con Anestesidlogo S$GO (Centro Meédico
Obstétrico) Especialista
Regresa alN°6 y &

5 Indicar atencion en Shock Trauma. SGO (Centro Meédico
Regresa al N°14 Obstétrico) Especialista
Inicia procedimiento “Atencién en Shock
Trauma”.

17 Constatar fallecimiento de! paciente y comunicar al S$GO (Centro Medico
familiar el suceso. Obstétrico) Especialista

18 Elaborar Epicrisis, registrar en Historia Clinica SGO (Centro Médico
ultima evolucién. Obstétrico) Especialista
Inicia procedimiento “Certificado de defuncién
de centro obstétrico”.

Firmar papeleta de alta, indicar el traslado a
19 mortuorio y comunicar a jefe de guardia. SGO (Centro Medico
Obstétrico) Especialista
Continua N°27
Evaluar a paciente y escribe indicaciones en hoja : : SGO (Centro Medico

. terapéutica Haja Terapéutica Ohstétrico) Especialista

o1 Emitir orden de laboratorio Orden de SGO (Centro Médico
Continua N°24 laboratorio Obstétrico) Especialista
Registrar los datos del parto y realizar monitoreo . .

i ' Historia clinica

22 de puerperic inmediato. Perinatal y base S(()Ebost(;?izg)o Qbstetra

Continua N°24 dejdgtos
. . i . SENF / ETEH
Brindar atencion integral a paciente y otras

23 e . (Centro Tec. Enfermeria

actividades que le asignen. Obstétrico)
. o . : 8GO (Centro

24 | Cumplir con indicaciones de hoja terapéutica Obstétrico) Obstetra
Cerrar la hoja de evolucién obstétrica, monitoreo

25 de puerperic inmediato y reportar caso Historia Clinica y SGO (Centro Obstetra

medicamentos Obstétrico)
Continua N°26
Inicia procedimiento “Atencion de
hospitalizacién de alojamiento conjunto -
Puerperio”.
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Secuencia de Actividades .
Productos/
Documentos Unidad BTh
N°® Descripcion de la Actividad que se generan Orgéanica/ Refgfergg;a =
(de ser Organo :
necesario)
l’rasladar a paciente a la unidad de hospitalizacion SENF / ETEH
26 € puerperio. {Centro Tec. Enfermeria
Fin del procedimiento. Pbstetiico)
y . SGO (Centro
27 | Realizar los cuidados post-morte. Obstétrico) Obstetra
Trasladar ei cadaver al mortuorio en coordinacion con
28 vigilancia. SENF Tec. Enfermeria
Fin del procedimiento.
Inicia procedimiento “Manejo del cadaver en el
mortuorio”.
29 Realizar la administracién de medicamentos, tomar SGO (Centro Obstetra
funciones vitales y frecuencia cardiaca fetal Obstétrico)
30 Preparar a la paciente para sala de operaciones con 8GO (Centro Obstetra
apoyo a Tec. Enfermeria Obstétrico)
Trasladar a paciente previo llamada de Sala de
Operaciones con Historia Clinica $GO (Centro
31 Obstétrico) Obstetra
Fin del procedimiento.
Inicia procedimiento “Recepcion de paciente
Pre-Operatorio”.
PM02.01 Apoyo al Diagnostico
PM02.02 Apoyo al Tratamiento
R AcioNADos : | PMO1.04 Atencion Quirdrgica
: PMO01.05 Atencién de Hospitalizacion
PM01.02 Atencién de urgencias y emergencias
ANEXOS : Diagrama de procedimiento
Nombre y Apeliidos e T Firmay Se Fecha
' Organica i
. -y i VCAN
Obst. Norma Nora Miovich | Servicio de Gineco-
Zufiiga Obstetricia / 0.9 NOV. 2022
OBSTA NORMA NBRA MIOVICH ZUNIGA
coonnmm DE OBSTETRAS
P. 7527
MIN! TER
AmET AT Obst. Norma  Celinda | Servicio de Gineco- A Wﬁ;éﬁﬁ@‘h}m
& Chagua Pariona QObstetricia ,,
b npﬁ C Clugun Parlr:ﬂ;& Nov. z022
o T j
Obst. Jisela Del Pilar Arcayo | Servicio de Gineco-“ i "
Palacios Obstetricia ;..ﬂ NOV. 2022

croy TF . O
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. Organo / Unidad .
Nombre y Apellidos Orgénica Firma y Sello Fecha
MINISTER! o

HOSP i aw

M.C. Llanos Saldafia Marco | Servicio de Gineco- T
el Obstetricia .-~ A edanas | 26 0CT. 2002

- élnecofObslalrlcla
efpP EGSSBIRNE 16141

» MISTERIO DE SALUD
Servicio de  “BSpiTAL DE HUAYCAN

Lic. Rojas Martinez Zuly | Enfermeria/ET | - =
Carmen Enfermeria d& " 1ic]ZULY 7 BDIAS WARTINEZ 25 OCT, 2022
HospitalizacioncooRoiNADGRA DE HOSPITALIZAC!

¢  MINISTERIO DE SALUD
HOZPI

. Lic. Maria Elena Baldeon Servicio de S i
Revisado por: y 7 5 .
=R Erjstinerla "**Uic. MARIAE BALDEON Esrﬁﬂiié'sz 0CT. 2022

C.EP 22573 RN.E. 6482
lain dul Sarvisin de Enfermena

. = ALUD
HOSP )
Lic. Armando  Johnny Pllajls:adaar:i:ﬁto i
Melgarejo Cueva Estratégico Lic. Armangié Johrirw Maiarer %ﬂvﬁmv. yiri
{ratégico
_NUD
M.C. Carlos Sarmiento Servicio de 0k NV, 2022
H [ P sesadennabbos
Amao Emergencia . ; Amao
Aprobado por:
M.C. Peter Ernesto Alvarez Con?u.?lrt:icéitifna y
Meza Hospitalizacién "a.."sfl.ii,.‘ muE:u':a - agg NOv. 2022
Clp TBRNEIH‘IV
Control de Cambios
Version | Seccion del procedimiento Descripcion del cambio
01 - Version inicial del documento
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Atencion inmediata al
Recien nacido

Atencién de Laboratorio ]
por emergencia

=

—_—
identificacién de recién Recepcién de paciente
nacido Pre-Operatorio

Atencién de
hospitalizacién de
alejamiento conjunto -

PM01.05 Atencién de
Hospitalizacion

Solicitud de interconsulta Manejo del caddver en el

mortuorio

PM01.02 Atencion de
Urgencias y Emergencias

Atencion de
Electrocardiograma

Puerperio

[+

e -
Gestante e Historia ) Gestante e Historia '
t { ini H

ey Trastacle
Clinica linica al

e e = —r

LParto 6 . |

espontanea? T | 29. Realizar la I
vl q o, " i administracion ds 30. Preparar a Ja paciente 31. Trasladar a paciente !
8. Revisar el tipo de parto e E P P P
e rgpéutiga > {x GL:;I:I?] ey :;;:-ea%ia;nllg a it memc'amentqs, tomar para sala de operaciones previo llamada de Sala de —'#O
e funciones vitales y con apoyo a Tec. Enfermeria Operaciones con HC

reportando cirugia. c

1. Recibir a paciente
indicar el traslado a su
unidad

frecuencia cardiaca fetal

3 8l

10. Realizar el monitoreo
materno fetal

25. Cerrar la hoja de
evolucion abstetrica,
monitoreo de puerperio
inmediato y reportar caso

- ‘ 24. Cumplir con

Historia
Clinica | H coadp indicaciones de hoja

| o

BLy {
mbdicamaenios @

terapéutica

Si 13. Reportar caso a Medico ! Historia eirica
especialista y realizar  (+* 1 Parmata y bie
atencion de parto . de datin

P

) §
¢Evolucién g
P

5GO / Centro Obstetrico - Obstetra

No
22. Registrar los datos det

parto y realizar monitoreo

. 4 de puerperio inmediato

|
| 27 Reallzar los culdados
posi-mana

3. Evaluar, aperturar
partograma,registrar
evolucion obstétrica y

reportar caso a M. Esp.

de puerperio by Mo
Vo £% > >
relacionadas a fa ’
atencion dof s

parto?

11. Reportar caso a medicoe
especialista

S

28. Trasladar el cadédver af
mortuerio en coordinacion
con vigilancia

2. Trasladar a su unidad,
brindar atencidn integral a

paciente y ofras actividades
que le asignen

26. Trasltadar a paciente a
Ja unidad de hospitalizacion
de puerperio

23. Brindar atencién integral
a paciente y otras
actividades que le asignen

Enfermeria

SENF / ETEH - Tec.

Atencién de Partos
|

- A E
N 12 Reevaluar a paciente i
y 9 - 20. Evaluar a paciente e
4. Evaluar a gestante determina via de parto en JaEyahsraipacenoy @ ibe indi o hoj;
i K US manejo de la compicacién - escr enifo

5 hoja Terapéutica - terapéutica

3

3 T ¢Requiere

& ¢ ] atenclon de

3 JParto s 7. Escribir indicaciones en v Shock tr.auma7 Alta voluntaria
3 io ¢ - hoja éuti entregar i A No e

ki . X J 1y entreg Necesidad de Ingreso . o x‘.._ No

2 espontanea? ’ para cumplimiento de atencion quirurgica? x 94

g 1 '

£ q h - —
§ i si si Haja Terapéutica Orden de taboratorio

[ N Y ¥

g o

H S. Emifir orden de 15. Emitir orden de cirugia 17 Constatar fallecimiento 18. Etaborar Epicrisi io_Rimagpapcletaidelsial

M _ exdmenes auxiliares, riesgo ™ = 2 5 g 16. indicar atencién en - ) g indicar el traslado a

S quirurgico, orden de Sala “i”'_ “ de emergencia y RUE, y shock trauma del paciente y comunicar al registrar en HC ultima mortuorio y comunicar a jefe =,
4 L de Op. y RUE coordinar con Anestesiologo familiar suceso evolucién de guardia 4

®
/[-
" ®

sdurante ef turno
diurno?

Atencién de Farmacia de
Dosis Unitaria

6. Recibir RUE, solicitar

e A
@ visacion de Seguros y - x )
= entregar a Farmacia

No

Atencién de Farmacia de c
Emergencia

SENF / ETEH (Centro Obstetrico) - Tec. Enfermeria

Certificado de defuncién
de centro obstétrico .

Atencién de Laboratorio Atencién en Shock

Afencion de por emergencia Trauma

Electrocardiograma
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NOMBRE DEL
PROCEDIMIENTO

FICHA TECNICA DE PROCEDIMIENTO
CODIGO PM01.07 - PROC.02

Atencién inmediata del recién nacido

VERSION | V.01

Objetivo del
procedimiento

Datos generales del procedimiento |

Detectar y evaluar oportunamente situaciones de emergencia vital para el recién nacido.

Alcance del
procedimiento

Inicio:
2. Con la revision de la Historia Clinica de la madre e identificacion de factores de riesgo,
antes del nacimiento.

Fin:

4. Con el traslado del neonato y madre hacia alojamiento conjunto o con registrar en Historia
Clinica ultima evolucion del neonafo para su referencia o la comunicacion del fallecimiento
a Médico Especialista de Servicio de Gineco-Obstetricia e indicar el traslado a mortuorio
comunicando al jefe de guardia.

Base Normativa

e Ley N° 23536, Ley que establece las normas generales que regulan el trabajo y la carrera
de los profesionales de la salud.
o Ley N° 26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.
» Ley N° 27604, que modifica la Ley General de Salud, respecto de la Obligacion de los
Establecimientos de Salud a dar atencién médica en casos de Emergencias y Partos.
s Ley N° 29733, Ley de Proteccion de Datos Personales.
o Decreto Legislativo N® 1161, Ley de Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud, y su
modificatoria.
¢ Decreto Supremo N° 013-2006-SA, aprueba el Reglamento de Establecimientos de Salud
y Servicios Médicos de Apoyo.
s Decreto Supremo N° 008-2017-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacion y
Funciones del Ministerio de Salud, y sus modificatorias.
e Resolucidon Ministerial N°751-2004-MINSA, aprueba “Norma Técnica del Sistema de
Referencia y Contrarreferencia de los Establecimientos del Ministerio de Salud”.
» Resolucion Ministerial N°386-2006/MINSA, aprueba 1a NTS N° 042-MINSA/DGSP-V.01:
"Norma Técnica de Salud de los Servicios de Emergencia”.
¢ Resolucion Ministerial N°519-2006-MINSA, aprueba el documento técnico: "Sistema de
Gestién de la Calidad en Salud".
« Resolucion Ministerial N°546-2011-MINSA, que aprueba la Norma Técnica de Salud N°021-
MINSA/DGSP-V.03 “Categorias de Establecimientos del Sector Salud”.
» Resoclucion Ministerial N°828-2013/MINSA, que aprueba la NTS N°106-MINSA/DGSP.V.01:
“Norma técnica de salud para la atencién integral de salud neonatal’.
Resolucién  Ministerial N°214-2018/MINSA, que aprueba la NTS N°139-
MINSA/2018/DGAIN: “Norma Técnica de Salud para la Gestion de la Historia Clinica” y
sus modificatorias.

Definiciones

Historia clinica: Es el documento médico legal, en el que se registra los datos de identificacion
y de los procesos relacionados con la atencion del paciente, en forma ordenada, integrada,
secuencial e inmediata a [a atencién gue el médico u otros profesionales de salud brindan al
paciente o usuario de salud y que son refrendados con la firma manuscrita o digital de los
mismos. Las historias clinicas son administradas por las IPRESS.

Atencion inmediata delila recién nacido/a: Es el conjunto sistermnatizado de actividades,
intervenciones y procedimientos que se realizan en todo recién nacido que se inician
inmediatamente al nacimiento, hasta las 2 primeras horas, con el propésito de reducir
eventuales riesgos de desequilibrios, dafios, complicaciones, secuelas o muerte.
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Atencidn della recién nacido/a con complicaciones: Es el conjunto de cuidados,
procedimientos y atencién medica especializada que se brinda a todo recién nagcido que
presenta trastornos que pueden desarrollarse antes, durante y/o después del nacimiento; y
que son detectados en el proceso del nacimiento e inmediatamente después. Se realiza en
establecimientos de salud con capacidad resolutiva de acuerdo a la complejidad de la
complicacion.

Nacido vivo: Todo producto de la concepcién de 22 o mas semanas de edad gestacional y
de 500 gramos o mas de peso que, después de la expulsién o extraccion completa del cuerpo
de la madre, respira o da sefial de vida como latidos del corazon, pulsaciones del corddn
umbilical ¢ movimientos efectivos de los musculos de contraccion voluntaria, tanto si se ha
cortado o no el cordon umbilical y esté o no desprendida la placenta.

Necnato: Nacido vivo de una gestacidn, cuya edad abarca desde el momento de nacimiento
hasta los 28 dias de edad.

Recién nacido pre término: Recién nacido de menos de 37 semanas completas (menos de
259 dias) de gestacion.

Recién nacido a término: Recién nacido de 37 a menos de 42 semanas completas (259 a
293 dias) de gestacion.

HC: Historia Clinica.

RUE: Receta Unica Estandarizada

SENF: Servicio de Enfermeria

8GO: Servicio de Gineco-Obstetricia

SPE: Servicio de Pediatria

ETEH; Equipo de Trabajo de Enfermeria de Hospitalizacion

Siglas

Requisitos para iniciar el procedimiento

Descripcién del requisito Fuente

Servicio de Gineco — Obstetricia
(Centro Obstétrico o Emergencia)

Secuencia de Actividades

Historia Clinica

Productos/
Documentos Unidad Beasansable
N° Descripcidn de la Actividad que ¢ generan Organica / F? "
(de ser Organo (Puesto]

necesario)
Del procedimientc "Atencion de parto” o del
proceso "PM01.02 Atencién de Urgencias y
Emergencias" tomando conocimiento de Ia
Historia clinica de la madre, se procede a realizar
las actividades a continuacion.

1 Antes del nacimiento, revisar ia Historia Clinica SPE (Atencién Médico
de la madre e identificacién de factores de riesgo. inmediata) Especialista
Inmediatamente después del nacimiento, recibir a
neonato y realizar evaluacion.

2 SPE (Atencion Medico
JApgar >=87 inmediata) Especialista
No: Continua N°10
Si: Continua N°3 y 4

3 | Realizar la atencién inmediata del recién nacido. SF_JE (Atz_ancg_m_ Meqlcp

inme: i Especialista
I:_\‘J\;R\O e '5'1},
_; om:;é-crov = ]
S \abe
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Secuencia de Actividades
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Productos/
Documentos Unidad .

N°® Descripcion de ia Actividad que se generan Organica / Re(sF],)l::ellst:)b[e

(de ser Organo
necesario)

. Realizar el examen fisico del Recién Nacido. SPE (Atencién Médico
Continua N°7 inmediata) Especialista

5 Realizar atencion de rutina y favorecer el contacto SE(EtFe!I Eing Enfermera
precoz segln normativa vigente. inmediata)

6 Realizar anfropometria del recién nacido y SE(thl; r‘; S‘IEH Enfermera
{frasladario junto a su madre. inmediata)

Registrar en la historia Clinica diagnostico e SRR ' SPE (Atencién Medico

l indicaciones medicas Historia Clinica inmediata) Especialista
Inicia el procedimiento “Identificacién de recién
nacido”.

8 Informar a la madre sobre el estado clinico inicial SPE (Atencién Médico
del recién nacido. inmediata) Especialista
l’;;];?:r al neonato y madre hacia alojamiento Neonato SENF / E_'_I'EH

9 ' atendido (Atencion Tec. Enfermeria
Fin del procedimiento. inmediata)

Inicia el procedimiento “Atencién de Alojamiento
Conjunto”.
10 | Realizar clampaje inmediato SPE (Atgnmén Méd_u:p
inmediata) Especialista
Trasladar a recién nacido a ¢una radiante.
SENF / ETEH

11 | ¢Recién Nacido se recupera? (Atencion Enfermera
No: Continua N°12 inmediata)

Si: Regresaal N°3y 4
Realizar el RCP Neonatal.

o) o e o SPE (encin | _ Mo
Si: ¢Recién nacido se encuentra estable? imediata) Especialista

No: Continua N°19
Si: Continua N°18

13 Constatar fallecimiento del neonate y comunicar al SPE (Atencion Médico
familiar ef suceso. inmediata) Especialista

“ Registrar en Historia Clinica uitima evolucién, SPE (Atencitn Médico
Continua N*15 y 17 inmediata) Especialista
Inicia el procedimiento “Identificacién de recién
nacido” y “Emisién de Certifica de Defuncién
en Centro Obstétrico”.

SENF /ETEH
15 | Realizar los cuidados post-morte. {Atencion Enfermera
inmediata)
Iirails;igg el cadaver al mortuorio en coordinacion con SENF / ETEH

16 | V'gnancia. {Atencion Tec. Enfermeria

Fin del procedimiento. mmedlatal_h‘x
TR0 O <eRI0 Og
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Secuencia de Actividades
Productos/
Documentops Unidad :
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica / Re(s;:elggble
(de ser Organo )
necesario)
Inicia procedimiento “Manejo del cadéver en el
mortuorio”. _
Firmar papeleta de alta, indicar el traslado a
17 moriuorio y comunicar a jefe de guardia. SPE (Atencion Médico
inmediata) Especialista
Fin del procedimiento.
Inicia procedimiento “Alta de Centro Obstétrico”.
Realizar atencién inmediata, contacto precoz,
4g | €xamen fisico y antropometria. SPE (Atencién Médico
inmediata) Especialista
Regresa al N°9
19 Informar al usuario o familiar su estado de salud y la SPE (Atencion Médico
necesidad de la referencia inmediata) Especialista
20 Registrar en Historia Clinica ultima evolucion. SPE (Atencién Médico
Fin del procedimiento. inmediata) Especialista
Inicia procedimiento “Atencién de referencia por
emergencia (Prioridad [)” y "Alta de Centro
Obstetrico”.
Otros
PROCESOS PMOC1.01 Gestion de la Articulacién Prestacional

. | PM01.05 Atencion de Hospitalizacion
ASUAGIN LD PM01.02 Atencién de urgencias y emergencias

ANEXOS : | Diagrama de procedimiento
NBmB - Organo / Unidad "
re y Apellidos Organica Firma y Sello Fecha
Servicio de O‘P
Lic. Rosseli Mercedes Enfermeria / ET R /’4% A ! 25 OCT 20
Oscanoa Ponce Enfermeriade |/ . 02
Hospitalizacién | o , E£¢ A
= | e
Serviciode  [uNISTERIO DE SALUD
Lic. Rojas Martinez Zuly | Enfermeria/ET | HOSPITAL DE HUAYGAN -
Carmen Enfermeria de | 50000 anemearareeans . 2 5 T. Zﬂﬂz
TINEZ «
Hospitalizacion |- C/LY & RO JAR

CEP. 56349
OINADORA DE HOSPITALIZAC! N

Elaborado por: 20
@ MINISTERIO DE SALUD
£  HOSPI

Lic. Maria Elena Baldeon Serviciode | l et
tar i | — Z . h &
Estares Enfermerfa . AT ks wes? b 0CT. 2022
E.P 22573 R.N.E/J482
@ MINSTERICHOIE Sial luD
> O uumrcnu
M.C. Cesar Agusto Diaz Servicio de ressuseessromnnn il focnesiansaneastnans Gl
h ) Dr. CesarA. Djaz Espinoda '&
Espinoza Pediatria e e g Espinoza ¢\

CMP

: I ENFERMERIA / " Iy \
% OBSTETRICIA o 4. VB° :
N pe ot g, ge ¥

o
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! Organo / Unidad ; )
Nombre y Apellidos Organica Fecha
Obst. Norma Nora Miovich | Servicio de Gineco-
Zufiiga ObstetriciaOESTA NorMANORA Miovicr zurgcd 3 NOV, 2027
COPRDINA ORA ?sEz OBSTETRAS

MINISTERIO DE S
OSPITAY DE HUAVAk'NUD

Chagua Parioms ¢ NOV. 2027
E 883.E-09

10 DE SALPD
3 FAAYCAN

Obst. Norma Celinda | Servicio de Gineco-
Chagua Pariona Obstetricia

Obst. Jisela Dei Pilar Arcayo | Servicio de Gineco-
Palacios Obstetricia "Obsty, disels s Palacjos

e 170 4 NOV. 2022

MINMIETERIC OF SALUD
FIUSPITAL OF MAY G

A

M.C. Lianos Saldafia Marco
Antonio

76 OCT. 2022

Revisado por: Sl R ) PILaJr:tiadaarﬂigr?to
Melgarejo Cueva Estratégico
M.C. Carlos Sarmiento Servicio dg L \‘\0\'. 'm._'l
Amao Emergencia B g s'é'rh"fe"riic';h'r;:“
Aprobado por: el 5)“5‘: doEmergencia
Servicio de
L
mgzéi’eter Ernesto Alvarez Consuita Externa y SALUD a0
HospitalizaCion LA LLLI T L1 LLLELL] LU UL LI TR T Illq.lgii v. Zun

Dr. Petgr rneo

Control de Cambios

Versién | Seccion del procedimiento Descripcién del cambio
01 - Version inicial del documento

ENFERMERIA N

VB® F
‘q""m e v




Atencién inmediata del recién nacido

ta) -

n

Medico Esp

SPE (A

SENF / ETEH - Atencién

SENF / ETEH - Atencién inmediata

inmediata - Enfermera

- Tec. Enfermeria

"Atencién de parto” o
"PM01.02 Atencién de

Historia Chalce

[+]

~===-==—1{ Urgencias y Emergencias"”

Neonato

1
1
1
|
1
i
1
i

1. Revisar la Historia 2. Inmediatamente después

Identificacién de recién
nacido

[+]

Indicar estado de
Neonato

Atencién de referencia

Alta de Centro Obstetrico

por emergencia (Frioridad

]

ol

=

Formato de Referencia

£3
t
1
) |
con firma y sello l
1
1
|
|
|

A
3
1
t
|

Papeleta de alta
e HC

[ PO

£ Co
NG5 erRicy a8

) A
I I
1 |
I |
I I
i !
I i
I i
I i
| I
I i
I |
Y ! Clinica de la madre e del pacimiento, recibir a | '
\_/ identiﬁcacié_n de factores de neonato y rg{alizar : 19. Informar al usuario o !
riesgo evaluacion | familiar su estado de salud y 20. Registrar en Historia :
Antes del ! la necesidad de la Clinica ultima evolucién i
nacimiento N ‘ | referencia N :
! !
Y !
|
}\\ No 10. Realizar clampaje |
Apgar >=87 « ) . 1 B IR ( paj !
¢APg ‘\)g ’ 1 ) inmediato !
’ } No I
) i
Si p . : 7 D : Papeleta de alta e
B | A i 18. Realizar atencion ! He
AN\ . . 1 ién naci A Si inmediata, contacto precoz, |
Zde™ 3. Reallizar la atencién ¢Recién nacido se \ p (BelnlETe ) | |
'@_’\+ " inmediata del Recien nacido i encuentra estable? x EME i |
e N | A antropometria i
1 A I
\ ) : > — I |
!
I Si | !
i o i~ - ™ I ™\ :
I
. . 7. Registrar en la historia . 13. Constatar fallecimiento !
4. Realizar el examen fisico AR d ; N i i : o
del Recién Nacido ——-)-+ ~——»  Clinica diagnostico e . lR""r'eé" """";" se, }ﬂ % del neonato y comunicar al '
. .Jll.‘ indicaciones medicas | _recupera / No familiar el suceso !
L J \_ ] Historia clinica \ ) :
i
i
. | {
f ' r ™
8. Informar a la madre sobre i ’ . o Py 7 Ifm_nar papeleta de alta,
el estado clinico inicial del 12. Realizar el RCP 14. Registrar en Historia / _l_\ indicar el traslado a
o F Neonatal Clinica ultima evolucion ) mortuorio y comunicar a jefe
recién nacido N r
de guardia
L. . - - -~ S
‘k o} .-<<
v
[
[
— — S —
[
[
. - to
2 Sl BN 6. Realizar antropometria i Vo
rutina y favorecer el " el recién naf:’i do 11. Trasladar a recién St TN : : 15. Realizar los cuidados
contacto precoz segun trasladarlo junto a su r)r,ta e nacido a cuna radiante Nt [ post-morte
normativa vigente ! .
¢Recién Nacido se B [
recupera? : :
[
= [
T
[
o
to
[
[
9. Trasladar al neonato y I 16. Trasladar el cadaver al
madre hacia alojamiento  —»{ ) o ______ P mortuorio en coordinacién
conjunto : ) : con vigilancia
A 1 i
» 1 : F
v | / -
: Neonato : : : Cadaver
| atendido | I )
. f o T T = + —=
| | | |
Vi V. V)

A,

/) > 7
N1 o ust

\/

Atencion de Alojamiento
Conjunto - Recién Nacido

[+

Emisién de Certifica de Identificacién de reciér:

Manejo del caddver en el

Defuncién en Centro nacido mortuorio
Obstetrico
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FICHA TECNICA DE PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL » . cODIGO PM01.07 - PROC.03
PROCEDIMIENTO Solicitud de interconsuita VERSION V.04

Datos generales del procedimiento

Objetivo del | Contar con una evaluacidn por parte de otra especialidad como parte de la evaluacion y
procedimiento tratamiento del paciente.
Inicio:
1. Con la solicitud de interconsulta.
Alcance del
procedimiento Fin:

Con la implementacién de las indicaciones médicas y actualiza el Kardex y administrar el

tratamiento del paciente.

+ Ley N°26842, Ley generai de la Salud y sus modificatorias.

o Ley N°27604 que modifica la Ley General de Salud N° 26842 respecto a la obligacion de
los establecimientos de salud a dar atencion médica en caso de emergencia y parto.

o Decreto Legislativo N°559, aprueba la Ley del Trabajo Médico y su Reglamento aprobado
por D.S. N° 024-2001 S.A.

s Resolucién Ministerial N°190-2004-MINSA, Reglamento de Organizacion y Funciones del

Base Normativa Hospital de Huaycan.

e Resolucién Ministerial N° 386-2006/MINSA, aprueba la NTS N° 042-MINSA/DGSP-V.01:
"Norma Técnica de Salud de los Servicios de Emergencia”,

¢ Resolucion Ministerial N® 546-2011-MINSA, que aprueba la NTS N° 021- MINSA/DGSP-

V.03 Norma Técnica de Salud “Categorias de Establecimientos del Sector Salud”

Resolucidon  Ministerial N°214-2018/MINSA Norma Técnica de Salud N° 139-

MINSA/2018/DGAIN “Gestion de la Historia Clinica” y sus modificatorias.

Interconsulta: Es el proceso en el cual se solicita la evaluacion de otra especialidad médica,
Definiciones para definir el diagnéstico, tratamiento, o el destino de un paciente (hospitalizacion, referencia,
o alta).

ETEH: Equipo de Trabajo de Enfermeria de Hospitalizacion
SAT: Servicio de Apoyo al Tratamiento

SCA: Servicio de Cirugia y Anestesiologia

SENF: Servicio de Enfermeria

SGO: Servicio de Gineco-Obstetricia

SME: Servicio de Medicina

Siglas

Requisitos para iniciar el procedimiento

Descripcion del requisito Fuente
Orden de Interconsulta 8GO (Centro Obstétrico)
Secuencia de Actividades
Productos/
Documentos Unidad
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica / Re(s;ljaerzg)b;le
(de ser Organo
necesario)
o Orden de SGO (Centro Médico
1 | Solicitar interconsuilta. Interconsulta Obstétrico) Especialista
2 | Llevar orden de interconsulta para atencion SENF / ETEH Tecnico de
Enfermeria

1

!
MERIA

ENF e @/
Lepng o
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Secuencia de Actividades
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Productos/
Documentos Unidad
N° Descripcién de la Actividad que se generan Orgénica / Re?gﬁ e'::)l_g L
(de ser Organo '
necesario)
Médico
Especialista /
- . Medico /
Recibir y apersonarse a Centro Obstétrico para SCA /SME/ :
3 atender solicitud SAT rolesicnalifo
) medico que
gjecuta
interconsulta
Médico
Especialista /
Medico /
4 | Responder a la interconsulta. I?rﬁ:?ggjéilsae SCAS';\STMEI Profesional no
medico gue
ejecuta
interconsulta
. . ] SGO (Centro
5 | Comunicar la interconsulta respondida. Obstétrico) Obstetra
6 Evaluar resultados de interconsulta y dejar SGO (Centro Médico
indicaciones médicas. Obstétrico) Especialista
Y . SGO (Centro
7 | Implementar las indicaciones medicas. Obstétrico) Obstetra
Actualizar el Kardex y administrar el tratamiento
del paciente. SGO (Centro
. Obstétrico) Dusieua
Fin del procedimiento.
Continua atencion en el proceso de nlvel 1
“Atencién en Centro Obstétrico”.
PROCESOS
RELACIONADOS :
ANEXOS : | Diagrama de procedimiento
Nombre y Apellidos Slelliariiet Flrma y Selio Fecha
' Organica : co-BEAALYD '
" A i
Obst. Jisela Del Pilar Arcayo | Servicio de Gineco- 1acios f
Palacios Obstetricia 04 NOV. 2022
Elaborado por:
Obst. Norma  Celinda | Servicio de Gineco- M'Wzﬁﬁﬁﬁhuﬁl‘ NOV 2022
Chagua Pariona Obstetricia i
nr!ﬁaC Chagua Pationa
Rl'n- Eg%;
/-
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Nombre y Apellidos S b Firma y Sello Fecha
Organica g, ;

E SALUD
YCA?

Obst. Jisela Del Pilar Arcayo | Servicio de Gineco- | /(9 -—
Palacios Obstetricia ‘Obstafpler=rrreayo Palac

ST 0k NV, 222

henens
0Ss

cor

T R
HOSPITAL DE HUAYGAN

M.C. Marco Antonio LLanos | Servicio de Gineco-.

-

Saldana Obstetricia 76 OCT. 2022
Servicio de . ._“W_“
Lic. Rosseli Mercedes | Enfermerfa/ET | o/ ()Y bnce
Oscanoa Ponce Enfermeriade | . purcrveEria | 25 0CT, 2022
Hospitalizacien |~ C.E.P. 63933
Servicio de  HOSFITAL D HUAVCAN.
Lic. Rojas Martinez Zuly | Enfermeria/ET | 23,z
Carmen Enfermeria de LI{. z«zztcg ROJAS MARTINEZ 7 5 0CT. 2022
Hospitalizacion coproifapda DE HOSEITAL IZACI Ot
. MINISTERIO DE sSALUD
AL DE HUAYCAN
Lic. Marfa Elena Baldeon Servicio de il
Estares Enfermeria  |[..... reen BT e oo
L WRRIAE BACDEONESARED 6 OCT, 2022
2 e QEHARIA B8 ERIRFRERT
(.‘ M!l#é%:’ﬁﬁto DE BALUD
M.C. Cesar Agusto Diaz Servicio de 1
Espinoza Pediatria " Df César A. Djaz Espinoza 13 \\“\l.'lm
Jefe de Servicib de Pad
CMP 57452 [ RNE 42]
HMISTER SALUD
OBPIFAL DE HUAYCAN
. Unidad de g
z : Lic. Armando  Johnny . NOV. 2022
Revisado por: Melgarejo Cueva Planeamiento arejo ;3,039
Estratégico strtégico
LNUD
M.C. Carlos Sarmiento Servicio de “Q\]_'N'ﬂ
Amao Emergencia nio
Aprobado por: =

Mi A
b MiisTERIO bE SALL
M.C. Peter Emesto Alvarez

Meza

Servicio de 0 9 NOV. 2022

Consulta Externa y- 5/
Hospitalizacion Jefe dei senvicio ds cone Emw ez Meza

Control de Cambios

Versién | Seccion del procedimiento Descripcion del cambio
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cODIGO
VERSION

PM01.07 ~ PROC,04
V.01

ngggﬁﬁéﬁl‘i’o Solicitud de examenes auxiliares

Datos generales del procedimiento

Objetivo del | Contar con examenes auxiliares de Iaboratorio, imagenes y otros que contribuyan al
procedimiento diagndstico, tratamiento y seguimiento del paciente en Centro Obstétrico.
Alcance del

procedimiento Desde la indicacion médica, hasta la obtencion del resultado de examenas auxiliares.

+ Ley N°26842, Ley general de la Salud y sus modificatorias.

o Ley N°27604 que modifica la Ley General de Salud N° 26842 respecto a la obligacién de
los establecimientos de salud a dar atencidén medica en caso de emergencia y parto.

s Decreto Legislativo N°559, aprueba la Ley del Trabajo Médico y su Reglamento aprobado
por D.S. N° 024-2001 S.A.

» Resolucion Ministerial N°190-2004-MINSA, Reglamento de Organizacién y Funciones del
Hospital de Huaycan.

» Resolucion Ministerial N° 386-2006/MINSA, aprueba la NTS N° 042-MINSA/DGSP-V.01:
"Norma Técnica de Salud de los Servicios de Emergencia”.

» Resolucion Ministerial N° 546-2011-MINSA, que aprueba la NTS N° 021- MINSA/DGSP-
V.03 Norma Técnica de Salud “Categorias de Establecimientos del Sector Salud”

e Resolucion Ministerial N°214-2018/MINSA Norma Técnica de Salud N°
MINSA/2018/DGAIN "Gestion de la Historia Clinica” y sus modificatorias.

Base Normativa

139-

Examenes auxiliares: son un conjunto de estudios que aportan valiosa informacién al analisis

Definiciones médico, ya sea para confirmar o dar mayor certeza al diagnéstico de una patologia en cuestion.
ETEH: Equipo de Trabajo de Enfermeria de Hospitalizacion
SAD: Servicio de Apoyo al Diagnostico
SAT: Servicio de Apoyo al Tratamiento

Siglas SCA: Servicio de Cirugia y Anestesiologia

SENF: Servicio de Enfermeria
SGO: Servicio de Gineco-Obstetricia
SME: Servicio de Medicina

Requisitos para iniciar el procedimiento

Descripcion del requisito Fuente
SGO (Centro Obstétrico)

Orden de examenes auxiliares

Secuencia de Actividades

——

e R0 Dg Q

Productos/
Documentos Unidad .
N° Descripcion de la Actividad gue se generan Orgénica / Re?gzl:')er::)ble
(de ser Organo
necesario)
Entregar orden de examenes auxiliares a la Qrasnue SGO (Centro MsHizo
1 e, examenes Obstétrico) Especialista /
auxiliares Medico
Coordinar ¢on servicios apoyo al diagnostico y
tratamiento para cumplir indicaciones medicas
SGO (Centro
2 En caso de examenes de Rayos X o Ecografia, Obstétrico) Sl
Continua N°4
. En caso de examen de Laboratorio, Continua N°3
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Secuencia de Actividades ‘
Productos/
Documentos Unidad . :
N° Descripeion de la Actividad que se generan Organica / Re(sg)uoelzg)b le
(de ser Organo
necesario)
Alistar a paciente y trasladarlo de forma segura al
lugar de toma de examen, :
: SEN/ETER | (lencode
Inicia el procedimiento “Atencién de diagnéstico
por imagenes”
Inicia el procedimiento “Atencion de Laboratorio Respuesta de Tecndlogo
. por emergencia” interconsuita SABTETLAB medico
Resultados / informe de examenes auxiliares, Tecnico de
5 | recibir el resultado y trasladar de forma segura a SENF / ETEH Enf a2
emergencia nfermeria
Recibir los resultados y comunicar a médico SGO (Centro
. especialista Obstétrico) e

Recepcionar y evaluar resultados de examenes
, auxiliares solicitados. SGO (Gentro Médico
Continua atencién en el proceso de nivel 1 Obstétrico) Especialista
“Atencién en Centro Obstétrico” (FIN)

PROCESOS PM02.01 Apoyo al Diagnostico
RELACIONADOS : | PM02.02 Apoyo al Tratamiento

ANEXOS : | Diagrama de procedimiento

A Organo / Unidad

Nombre y Apellidos Orgénica Firma y Sello Fecha
ALY D

lacipd 4 NOV. 2022

Obst. Jisela Del Pilar Arcayo | Servicio de Gineco-
Palacios Obstetricia

Obst. Norma Celinda | Servicio de Gineco- Py ﬁf Ly Rt

Chagua Pariona Obstetricia  [.... 0L/ o . 0.4 NOV. 2022
Dbsta: orn{n (.‘ Chlgun Paripna

Elaborado por: f '—Uﬂm' IREFE3-

Obst. Jisela Del Pitar Arcayo | Servicio de Gineco- i
Palacios Obstetricia Obeia 1 alacips R
| o104 Nov. 2022
MINISTERIO DE $ALUD
M.C. Marco Antonio LLanos | Servicio de Gineco- :
Saldafia Obstetricia . i P 2 6 OCT. 2022

(3] Gmaco!Obste!rlcln
eff P 26563 J RNE 16141

“"ITAL DE \"@
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Nombre y Apellidos D Firmay Sello Fecha

Organica

Lic. Rosseli Mercedes
Oscanoa Ponce

Servicio de
Enfermeria / ET  [oreeeeey ) .
Enfermeriade  [~/5 0 [ -:R,ZS 0CT. 2022
Hospitalizacion | % o = & 3933

Lic. Rojas Martinez Zuly

Servicio de MINISTERIO DE SALUD
; OSPITAL DE
Enfermeria/ ET =P HUAYCAN

-

Espinoza

pronnnabininl A B e vterenerteveennnn. o
Carmen E:;eli'gﬁzri%i Llc.zg}f ROJASTAARTINEZ ) 5 OCT. 2022
p COQROINADORA 'D‘EE?\Q‘% gLl
dg\ Mll'tl‘z)sfaEITAL DE HUAYCAN
Lic. Marfa Elena Baldeon Serviciode . | gL Al | il
Estares Enfermeria vedusmunnasae® e EAL ONE 3 B 0[:-[ Zuqz
Lic. MARIAE NE. 6482 « LU
’ ‘ut% fe‘.f'aﬁ?f 3\4‘?‘—1&" (T 2
M.C. Cesar Agusto Diaz Servicio de

o WOV yiiie

Pediatria ~'(

Revisado por: Lic. Armando  Johnny Plggfaa;igﬁto A o~
Melgarejo Cueva Estratégico g eigarejo Cugvd . 2022
| —
. ISTERFEFDE SALIUD
M.C. Carlos Sarmiento Servicio de A7) i3/ Avcam
Amao Emergencia etz ) & NOV, 2022

Dr. Carlos A; Sarmiento Arnao

MP 32553
de

Aprobado por: Y M:-'M B —
. STERIO DE sALU
osp
M.C. Peter Ernesto Alvarez eRcions AL OE ypavean T p g NOV, 2022
Meza Consul'ga gxterna y'l')'r"l‘-";ii"'E (LY S—
Hospitatizacion .FFSter =pesto A arez Mez
CipP 026728
0 O1 O alle
Version | Seccion del procedimiento Descripcion del cambio

01

Version inicial del documento
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nggnEBD!TIEﬂIEEI'}O Identificacién de recién nacido

FICHA TECNICA DE PROCEDIMIENTO

CODIGO |PM01.07 ~ PROC.05
VERSION | .01

Objetivo  del
procedimiento

Datos generales del procedimiento

Realizar el registro la atencidn del parto, que identifica al recién nacido, la madre y al profesional que
atendio el parto o cesarea.

Alcance del
procedimiento

Inicio:
1. Con la identificacion del recién nacido (impresion plantar de pie derecho y huella dactilar de
madre}.

Fin:

1. Con la entrega del Certificade de Nacido Vivo a la madre del recién nacido, previa verificacion
de datos o con el traslado del cadaver al mortuorio en coordinacién con vigilancia o el registro
en base de datos el Certificado de Defuncién Fetal.

Base
Normativa

s Ley N° 23536, Ley que establece las normas generales que regulan el trabajo y ia carrera de los
profesionales de la salud.

o Ley N° 26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

¢ Ley N° 25733, Ley de Proteccién de Datos Personales.

¢ Decreto Legislativo N° 1161, Ley de Organizacién y Funciones del Ministerio de Salud, v su
modificatoria.

e Decreto Supremo N° 013-2006-SA, aprueba el Reglamentio de Estabiecimientos de Salud y
Servicios Médicos de Apoyo.

» Decreto Supremo N° 008-2017-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacion y Funciones del
Ministerio de Salud, y sus modificatorias.

s Resolucién Ministerial N° 546-2011-MINSA, que aprueba la NTS N° 021-MINSA/DGSP-V.03
Norma Técnica de Salud "Categorias de Establecimientos del Sector Salud”.

» Resolucién Ministerial N° 372-2011/MINSA, que aprueba la "Guia Técnica de Procedimientos de
Limpieza y desinfeccion de Ambientes en los establecimientos de salud y servicios médicos de
apoyo”.

+ Resoclucion Ministerial N°214-2018/MINSA, que aprueba la NTS N°139-MINSA/2018/DGAIN:
"Norma Técnica de Salud para la Gestion de la Historia Clinica” y sus modificatorias.

« Resolucion Ministerial N°843-2021/MINSA, que aprueba el Documnento Técnico: Fortalecimiento
de la capacidad de respuesta en el primer nive! de atencién a la pandemia por COVID-19 y
patologia No COVID-19.

+ Resoclucion Ministerial N°627-2008/MINSA, que aprueba la NTS N°072-MINSA/DGSP-V.01.
“Norma Técnica de Salud de la Unidad Productora de Servicios de Patologia Clinica”,

Definiciones

Certificado del Nacido Viva-CNV: Es el producto del registro de informacion sobre el momento de!
parto, es requisito basico para contar con el Acta de Nacimiento y la inscripcién del menor en los
Registros Civiles.

Certificado de Defuncién fetal: Es el documento gratuito que indica el faltecimiento de un feto. Este
contiene los datos personales del fallecido, la causa basica, fecha y hora de su muerte, entre otros.

Siglas

ETEH: Equipo de Trabajo de Enfermeria de Hospitalizacion
SENF: Servicio de Enfermeria

SGO: Servicio de Gineco-Obstetricia

SPE: Servicio de Pediatria

Requisitos para iniciar el procedimiento

Descripcién del requisito Fuente
Recién Nacido Servicio de Pediatria
u = =1
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Secuencia de Actividades
Productos/
Documentos Unidad _
N° Descripcion de la Actividad que se generan | Organica / Re{sg{?egg)b!e
(de ser Organo
necesario)
Después de la “Atencién inmediata del recién
nacido” se procede a realizar las siguientes
actividades a describir.
Realizar la identificacion del Recién Nacido
(impresidn plantar de pie derecho y huella dactilar
de madre)
Identificacion del RN: Hoja de identificacion de
Recién Nacido y tarjeta peimatoscopica
SGO (Centro
1 ZParto vaginal? Obstétrico) Obstetra
Si: ;Recien nacido vivo?
Si: Continua N° 9
No: Continua N°2
No: ¢Recién nacido vivo?
Si: Continua N° 8
No: Continua N*°2
Elaboracion de acta de aceptacién o negacion de Acta de
necropsia del recién nacido X
aceptacion o SGO (Centro
2 ¢Acepta necropsia? negacub.n gel Obstétrico) Médico Especialista
Si: Continua N° 3 NeERsa S
No: Continua N°5 recién nacido
Indicar el traslade a mortuorio y comunicar al jefe SGO (Centro " -
3 de guardia Obstétrico) Médico Especialista
Trasladar el cadaver al mortuorio en coordinacién
4 |con vigilancia. SENF/ETEH | Tec. Enfermeria
Fin del procedimiento.
Inicia procedimiento “Manejo del cadaver en el
mortuorio”.
- ! . Certificado de | SGO (Centro . -
5 | Emitir el Certificado de Defuncidn fetal Defuncion fetal Obstétrico) Médico Especialista
Entregar el Certificado de Defuncién fetal y RN SGO (Centro . -
. muerto a familiar, previa verificacion de datos. Obstétrico) Medico Especialista
Registrar en base de datos el Certificado de
Defuncion fetal SGO (Ceniro . -
7 Obstétrico) Médico Especialista
Fin del procedimiento.
g Emitir certificado de nacido vivo Certificado de | SGO (Centro .
CortruAINcI0 Nacido Vivo | Obstétrico) P
" . : . Cerlificado de | SGO (Centro
9 | Emitir certificado de nacido vivo Naavido \ivo Obstétrico) Obstetra
. . ! ) ! SGO (Centro
10 | Registrar en el libro de Certificade de Nacido Vivo. Obstétrico) Obstetra
Entregar a la madre del Recién Nacido el
Cerlificado de Nacido Vivo, previa verificacién de SGO (Centro
Lt datos. Obstétrico) ST
Fin del procedimiento. o

10 Do
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PROCESOS . . . b
RELACIONADOS : PM01.01 Gestion de la Articulacion Prestacional
ANEXOS : | Diagrama de procedimiento
- Organo / Unidad - :
Nombre y Apellidos Organica Firmay Sel Fecha
E SALUD
Servicio de Gi / /;UAYCJ\N
I . ervicio de Gineco-
Obst. Norma Nora Miovich Zufiiga o -
Obstetricia  OBSTA NORM 0-NOV. 207
COORDINA onfsg g\g;zatﬂg'(g ZULZ
COP. 7527
SALUD
Obst. Norma Celinda Chagua| Servicio de Gineco- N A R
Pariona Obstetricia o 0 NOV, 207
Elaborado
por:
Obst. Jisela Del Pilar Arcayo| Servicio de Gineco- . "
Palacios Obstetricia Orgaiifela Arcayo guinap0h NOV, w2
Offstetra - Especialista
einfe Sxhd
ROSPITAL DE HUAYGHN
.| Servicio de Gineco-- -
M.C. Lianos Saldafia Marco Antonio Obstetricia 76 0CT. 2022
EniciO B N SHITAL D HOAYCAN.
Lic. Rojas Martinez Zuly Carmen ; (odh .
: g Enfermeria de~igf siiq ) i ki 15 00T, 2022
HospltahzaCIén CDGRDIFLIADE’.‘)EA biﬁr?ggPITALIZACION
P 10 DE flgr;e":, D
Revisado . Servicio de € = A |
por: SicHManalE SURIOaIdConiEstacs Enfermeria | oo R 28 oCcT. 202
- :
Lic. Armando Johnny WMelgarejo Unldad.de ,
Cueva Planeamiento conennnde (] 9 NOV, 2022
Estratégico : 0 Jgnr p ueva
M.C. Carlos Sarmiento Amao SERLH gl . Ciries Ar 12 o S azeone
Emergencia
Aprobado
or:
g Servicio de Consxﬂ??
M.C. Peter Emesto Alvarez Meza Externa y o e | 13 NOV. 2022
Hospitalizaciom | sto Alvatez Meza
Control de Cambios
Version | Seccidon del procedimiento Descripcion del cambio
o1 - Version inicial de! documento
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FICHA TECNICA DE PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL _ cODIGO PM01.07 — PROC.06
PROCEDIMIENTO Alta voluntaria VERS[ON T

Datos generales del procedimiento
Hacer valer el derecho del familiar y/o responsable legal del paciente al Alta voluntaria,

Objetw_o 3 del exponiendo previamente los posibles riesgos de interrupcién del tratamiento y
procedimiento consecuentemente complicaciones o agravamiento de la enfermedad.

Alcance del | Desde la Solicitud de familiar y/o responsable legal del paciente, hasta egreso de Servicio de
procedimiento Emergencia.

e Ley N°26842, Ley general de la Salud y sus modificatorias.

¢ Ley N°27604 que modifica la Ley General de Salud N° 26842 respecto a la obligacion de
los establecimientos de salud a dar atencién médica en caso de emergencia y parto.

» Decreto Legislativo N°559, aprueba la Ley del Trabajo Médico y su Reglamento aprobado
por D.S. N° 024-2001 S.A.

o Resolucion Ministerial N°190-2004-MINSA, Reglamento de Organizacidn y Funciones del

Base Normativa Hospital de Huaycan.

¢ Resolucion Ministerial N° 386-2006/MINSA, aprueba la NTS N° 042-MINSA/DGSP-V.01:
"Norma Técnica de Salud de los Servicios de Emergencia"“.

¢ Resolucién Ministerial N® 546-2011-MINSA, que aprueba la NTS N° 021- MINSA/DGSP-
V.03 Norma Téchica de Salud "Categorias de Establecimientos del Sector Salud"

¢ Resolucidon Ministerial N°214-2018/MINSA Norma Técnica de Salud N° 138-
MINSA/2018/DGAIN "Gestidon de la Historia Clinica’ y sus medificatorias.

Alta Voluntaria: Alta a solicitud del paciente o familiar responsable por convenir a sus
Definiciones intereses, estando previamente informado sobre el estado de salud del paciente y los riesgos
de su egreso, debiendo quedar una constancia escrita y firmada por el solicitante.

ETEH: Equipo de Trabajo de Enfermeria de Hospitalizacion
SENF: Servicio de Enfermeria

8GO: Servicio de Gineco-Obstetricia

SPE: Servicio de Pediatria

Siglas

Requisitos para iniciar el procedimiento

Descripcién del requisito Fuente
Solicita alta voluntaria Paciente o Familiar o apoderado
Secuencia de Actividades
Productos/
Documentos Unidad _
N° Descripcion de la Actividad que se generan Orgénica / Re(s;&gg)b le
(de ser Organo :
necesario)
Comunicar que no desea continuar con Paciente o
1 | tratamiento médico o internamiento del paciente o | Solicitud verbal Familiar o
referencia apoderado
Explicar riesgos de la decision
SGO/SPE Médico
2 | ¢Persiste solicitud de retiro voluntario? (Centro Especialista
No: FIN Obstétrico) P
Si: Continua N°3




%)

8

B

“ Vicerministeria R MANUAL DE PROCESOS Y
7 PERU Ministerio de Prestaciones y L BN Cdin PROCEDIMIENTOS
2y de Salud Aseguramientoen Salud S el e

' ?

ATENCION DE SALUD ESPECIAL!ZADA

Codigo: PMO1 | Version: 01 I Péagina: 43 de 54

Secuencia de Actividades

Productos/
Documentos Unidad
N° Descripcion de la Actividad gue se generan Orgéanica / Re(s;t?eﬁg)bie
(de ser Organo :
necesario)
Explicar riesgos de decision
¢ Persiste solfcitud de retiro voluntario? SGO /SPE
3 | No:FIN {Centro Obstetra
Si: ¢ Paciente de Prioridad | o I? Obstétrico)
No: Continua N°4
8i: Continua N°5
4 Firmar bajo responsabilidad el formulario de | Exoneracion de };aa%?l?;?c?
exoneracién de responsabilidad (FIN) responsabilidad apoderado
SGO/ SPE .
. . Médico
5 | Reportary llamar jefe de guardia (Centro o
Obstétrico) Especialista
6 | Reportary llamar al fiscal de turno (FIN) Acta c:sr’rri]zcal od Jefe de Guardia
PROCESOS
RELACIONADOS
ANEXOS ¢ | Diagrama de procedimiento
Nombre y Apellidos e B Firma y Sello Fecha
Organica y

Obst. Jisela Del Pilar Arcayo | Servicio de Gineco-
Palacios Obstetricia

Obst. Norma  Celinda | Servicio de Gineco-
Chagua Pariona Obstetricia

IS

Obst. Jisela Del Pilar Arcayo | Servicio de Gineco-

Elaborado por: Palacios Obstetricia

S0 4 MO, 2022

MINIST 10 D
Hosr AL Dy AUASIN O

M.C. Marco Antonio LLanos | Servicic de Gineco- oct. 011
Saldafia Obstetricia " pf [Mare 7Llanos Satdana 1%
A naco/Obstetricla
Servicio de 4 - J/)
Lic. Rosseli Mercedes Enfermerfa / ET |.....
Oscanoa Ponce Enfermeria de Lic, ®gosel 15 OCT. 202
it L ENS
— Hospitalizacion X ;".:‘. ot
E y ==
e (= PEaf=_%\
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2 Organo / Unidad Firma y Sello Facha

Nombre y Apellidos Organica Firma y Sello
Servicio de Hocmifgu_ DE HUAYCAN |
Lic. Rojas Martinez Zuly Enfermerfa/ET ... a .
Carmen Enfermeria de LIC. gﬁ:tyﬁaq MARTINEZ 2 5 OCT. 2022
Hospitalizacion ~ |COCRPINADORADE HOSFITAZACIE
WINISTERIO DE SALUD
Lic. Maria Elena Baldeon Servicio de * HosP HUAYCAN
Estares Enfermeria Sz_ﬁ 0CT. 72022
He MR, 22573 RAVE.6482
BYE o ‘
e MINISTER ': D SALNUD
M.C. Cesar Agusto Diaz Seicis ey P | RetApgpch )
=abcees Pediatria sy Biafispingsa g 3 WOV
Jefe de Se d¢ Pediatria
SALUD
Lic Armando  Johnn Unidad de e e 0V, 2022
Revisado por: ! - y Planeamiento P oy 08 NOV.
Melgarejo Cueva . Lic. A e
Estratégico Jafe de € Unidad de P ”“-“
M.C. Carlos Sarmiento Servicio de DY, Carlos Adkitao Sorres tserneres
Amao Emergencia "‘“\§°
Y
Aprobado por: .’5
Mi LD
Servicio de
Mé&a Peter Ernesto Alvarez Consulta Externay | ... 9.NOV, 2022
Hospitalizacion | b, Peter Ernésto Aifarez Hieza

Versién | Seccion del procedimiento

Control de Cambios

Descripcidn del cambio

01 -

Version inicial def documento
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FICHA TECNICA DE PROCEDIMIENTO

procedimiento

NOMBRE DEL o cODIGO PM01.07 - PROC.07
PROCEDIMIENTO Alta de Centro Obstétrico VERSION | V.01
Datos generales del procedimiento
Objetivo del | Determinar el egreso del paciente en situacién de referencia con indicaciones médicas
procedimiento correspondientes.
Alcance del | Desde la Indicacion médica del alta en situacion de referencia, hasta egreso de Servicio de

Emergencia.

Base Normativa

Ley N°26842, Ley general de |la Salud y sus modificatorias.

Ley N°27604 que modifica la Ley General de Salud N°® 26842 respecto a la cbligacién de
los establecimientos de salud a dar atencion médica en caso de emergencia y parto.
Decreto Legislativo N°559, aprueba la Ley del Trabajo Médico y su Reglamento aprobado
por D.S. N° 024-2001 S.A.

Resolucion Ministerial N°190-2004-MINSA, Reglamento de Organizacién y Funciones del
Hospital de Huaycan.

Resolucién Ministerial N° 386-2006/MINSA, aprueba la NTS N° 042-MINSA/DGSP-V.01:
"Norma Técnica de Salud de los Servicios de Emergencia".

Resolucion Ministerial N° 546-2011-MINSA, que aprueba fa NTS N° 021- MINSA/DGSP-
V.03 Norma Técnica de Salud “Categorfas de Establecimientos del Sector Salud”
Resolucion Ministerial N°214-2018/MINSA Norma Técnica de Salud N°
MINSA/2018/DGAIN “Gestion de la Historia Clinica” y sus modificatorias.

138-

Emergencia en Salud: Se entiende por emergencia en salud a toda condicidn repentina e

Definiciones inesperada que requiere atencion inmediata al poner en peligro inminente la vida, la salud o
gue puede dejar secuelas invalidantes en el paciente.
ETEE: Equipo de Trabajo de Enfermeria de Emergencia

Siglas SENF: Servicio de Enfermeria

SEM: Servicio de Emergencia

Descripeion del requisito

Requisitos para iniciar el procedimiento
Fuente

Establecimiento de salud acepta referencia

Establecimiento de salud

Secuencia de Actividades

Productos/
Documentos Unidad
N° Descripcion de la Actividad gque se generan Organica / Re?gfenggble
(de ser Organo )
necesario)
Registrar evolucidon e indicar alta en Historia Médico
L Clinica SPE/SGO Especialista
2 | Llenar la ficha de epicrisis Ficha de epicrisis SPE/SGO Méd.'cﬁ’
Especialista
Cerrar la Historia Clinica adjuntando documentos.
3 1. FUA, papeleta de pase a ofro servicio firrmado B G IS Enfeimena
por Seguros y Farmacia y HCH
Entregar Historia Clinica, Papeleta de Alta y otros Téenico de
4 | aliquidaciones SENF / ETEE ]
Enfermeria
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Secuencia de Actividades
Productos/
Documentos Unidad
N*® Descripcion de la Actividad que se generan Organica / Re(slff elstgjble
(de ser Organo L
necesario)
Inicia Procedimiento "Liquidacion de Historias
Clinica”
Recoger la Historia Clinica, Papeleta de Alta y Teécnico de
5 otros SENF/ETEE Enfermeria
Entregar FUA y papeleta de alta a familiar para su
6 tramite respectivo SENF / ETEE Enfermera
Preparar al paciente con apoyo del técnico de
[ enfermeria para iniciar traslado a la ambulancia SENF / ETEE Enfermera
Con Papeleta de alta firmada y sellado por los
érganos involucrados, autorizar safida del paciente
y adjuntar en la HC el formato de papeleta de alta
firmada
8 | Inicia proceso “Informacién de los servicios de SENF/ETEE Enfermera
Salud” y procedimiento “Devolucién de Historia
Clinica por egreso hospitalario”
Continua N°15
9 | Registrar salida del paciente en Libro SENF / ETEE Enfermera
10 | Realizar limpieza y desinfeccion de la unidad (FIN) SENF / ETEE Tecnico de
Enfermeria
PROCESOS PMO01.01 Gestion de la Articulacién Prestacional

. | PEOD2 Informacion de los servictos de Salud
RELACIONADOS  : PS06.02 Administracién de archivo documentario

ANEXOS : | Diagrama de procedimiento

: Organo / Unidad %

Nombre y Apellidos Orgénica Firma y Sello Fecha

sALUD

Obst. Jisela Dei Pilar Arcayo | Servicio de Gineco-
Palacios Obstetricia

Obst Norma Celinda | Servicio de Gineco > ﬁ*} ,’d@”ﬁl GAYCAN| U I NOV. 2022
Elaborado por: Chagua Pariona Obstetricia Py e
1

AFHEEED KOV, 2022

.....

orm'ﬁ C Cllagua Parigna

.[.‘.: Y, - ,.' J D ‘:- B
Py HOJATALE

Obst. Jisela Del Pilar Arcayo | Servicio de Gineco- |
Palacios Obstetricia

209 0 & NOV, 2022

ENFERMERIA

V°B N@*

h %iuereimcri oA
\\fﬁt pE WOF7
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Nombre y Apellidos

Aprobacion
Organo / Unidad

Organica Nums1E|i5r|g‘|a

Sello Fecha

DE SAaLuUnO

M.C. Marco Antonio LLanos

AUSHFITTAL UE AUATCAN

Servicio de Ginecd-p,.

96 0CT. 2022

QOscanoa Ponce

Saldana Obstetricia
Servicio de W
Lic. Rosseli Mercedes Enfermeria / ET |, .ceesenspbdesdaheern" ]

g (Ponc

Enfermeriade | /[: X -‘vé‘N‘é‘ERM,___N 75 0OCT. 2022

Hospitalizacién

Lic. Rojas Martinez Zuly
Carmen

Servicio de
Enfermeria/ET
Enfermeria de
Hospitalizacién

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

A v -~ D RAIG33
3 Y L F B 63933,
WIHHINTO | IV O oo oo

HOSPITAL DE HUAYCAN

Lic. C. ROJAS MARTINEZ
(3

"
COOR mnoggib'ssgagmmuz:n '2 5 0CT. 2022

& MINISTERIO DE SAL"EU
HOQSPI

DE HUAYCA
Lic. Marja Elena Baldeon Serviciode | T A7 e |
..... et T A RES
Estares Enfermeria m.mcggggﬁgi‘?é.‘fnz 177 6 OCT. 20:2
e gl B Pl
S TRt SAN
M.C. Cesar Agusto Diaz Servicio de ST .4 & 7l
Espinoza Pediatria r. César Afiiaz Espinoza () LA
“Cmp s7ies "7"&"4'23’35' -
Ui D
; : Lic. Armando  Johnny e 4
Revisado por: Melaareio Cueva Planeamiento
garej Estratégico ghrejo c!gevﬁg NOV. 2022
ratégico
5 SALUD
AYCAN
M.C. Carlos Sarmiento Servicio de rs Q\\.‘LWJ-
Amao Emergencia Tlio Sarmiento Amac) \\\\
Jats dol Servicio ni émbrgéﬂtls
Aprobado por: =
e PN LD SALUD
M.C. Peter Ernesto Alvarez Senjciole '
Mena Consulta EXXErNa y |credmedeociss e J.3 NOV. 2072
Hospitalizacion |, ie/Ermesto/Alvarez iigza
3 CHP 026728 eoﬁ";vzr“m cién

7
Control de Cambios
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FICHA TECNICA DE PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL
PROCEDIMIENTO

cODIGO
VERSION

PM01.07 - PROC.08
V.01

Emision de Certificado de Defunciéon en Centro
Ohstétrico

Datos generales del procedimiento

procedimiento

Objetivo del I ) . . . .
procedimiento Constatar el fallecimiento de un paciente ubicado en Centro Obstétrico y registrar la defuncion.
Alcance del

Desde la constatacion médica de fallecimiento, hasta el egreso de Centro Obstétrico.

Base Normativa

e Ley N° 23536, Ley que establece las normas generales que regulan el trabajo y la carrera
de los profesionales de la salud.

s Ley N° 26298, Ley de Cementerios y Servicios Funerarios, y su modificatoria.
Ley N° 26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.
Ley N° 27604, que modifica la Ley General de Salud, respecto de la Obligacion de los
Establecimientos de Salud a dar atencién médica en casos de Emergencias y Partos.
Ley N° 29733, Ley de Proteccion de Datos Personales.
Decreto Legislativo N°559, aprueba la Ley del Trabajo Médico y su Reglamento aprobado
por D.S. N° 024-2001 S.A.

o Decreto Legislativo N° 1161, Ley de Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud, y
su modificatoria.

» Decreto Supremo N° 013-2006-SA, aprueba el Reglamento de Establecimientos de Salud
y Servicios Médicos de Apoyo.

* Decreto Supremo N° 008-2017-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacién y
Funciones del Ministerio de Salud, y sus modificatorias.

¢ Resolucion Ministerial N°280-2016/MINSA, aprueba la Directiva Administrativa N°216-
MINSA/OGTI-V.01: Directiva Administrativa que establece el Procedimiento para la
Certificacion de las Defunciones.

* Resolucion Ministerial N° 214-2017/MINSA, aprueba la Guia Técnica para el correcto
llenado del Certificado de Defuncién.

¢ Resolucion ministerial N°214-2018/MINSA, que aprueba la NTS N°13¢-
MINSA/2018/DGAIN: "Norma Técnica de Salud para la Gestion de Ia Historia Clinica” y
sus modificatorias.

* Resolucion Ministerial N°190-2004-MINSA, Reglamento de Organizacion y Funciones del
Hospital de Huaycan.

+ Resolucion Ministerial N° 386-2006/MINSA, aprueba la NTS N° 042-MINSA/DGSP-V.01:
"Norma Técnica de Salud de los Servicios de Emergencia".

Definiciones

Certificado de defuncién: Es el documento publico que certifica o constata oficialmente el
fallecimiento de una persona y es expedido por los profesionales de la salud o personal de la
salud autorizado. El certificado de defuncién general se emite en un formato establecido para
tal fin, disefiado y aprobado por el Ministerio de Salud a través de un aplicativo informatico,
donde se legaliza el fallecimiento de una persona y establece la causa basica de la defuncién:
tiene categoria de documento publico.

Constatacién de la defuncion: Proceso por el cual el profesional de la salud corrobora el
fallecimiento de una persona y asigna la presunta causa basica de la defuncion.

Defuncién: Cese irreversible de todas las funciones corporales, se manifiesta por ausencia
de respiracion espontanea y pérdida total de las funciones cardiovascular y cerebral.

Sistema Informatico Nacional de Defunciones-SINADEF: Aplicativo informatico que
permite el ingreso de datos del fallecido, generacién del certificado de defuncién y el informe
estadistico; incluye las defunciones fetales y las defunciones de personas no identificadas.

ETEH: EquiMefﬁa\t)ajo de Enfermeria de Hospitalizacién

0D,
AL
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S$GO: Servicio de Gineco-Obstetricia
SPE: Servicio de Pediatria
Requisitos para iniciar el procedimiento
Descripctén del requisito Fuente
Qcurre el fallecimiento en atencion Paciente
Secuencia de Actividades
Productos/
Documentos Unidad
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica / Re(sist?ens?g)‘b le
{de ser Organo
necesario)
Conslata el fallecirmiento de fa pacienie, ;Muerte
por causa externa?
Si: Continua N°1
No: ; Se ha establecido la causa de la muerte?
Si: Continua N°3
No: ¢Han pasado més de 24 horas?
Si; Continua N°2
No: Continua N*1
Comunicar al Ministerio Publico para que se derive
el cadaver a las divisiones medico legales.
SGO/SPE Médico
1 | Las divisiones medico legales realizaran las (Centro Especialista
necropsia y certificacién de defuncion. QObstetrico) P
Fin de procedimiento
2 Comunicar que trasladen al cadaver a la division S?&;tSrEE Medico
medico legal para la necropsia clinica. Obstetrico) Especialista
Trasiadar a la morgue para la Necropsia Clinica.
3 Familiar
Fin de procedimiento
4 Registrar en el SINADEF, emitir y firmar el Certificado de S((;&LtSmPE Médico
Certificado de Defuncién Defuncion Obstetrico) Especialista
Recibir y entregar el Certificado de Defuncién al SGO fSENF/
5 familiar. ETEH Obstetra /
(Centro Enfermera
Fin de procedimiento Obstetrico)
PROCESOS
RELACIONADOS
ANEXOS Diagrama de procedimiento
/{gCRIO Oz —




"\
PERU | Ministerio
de Salud

Viceministerio
de Prestaciones y
seguramiento en Salud

Hospltai de Hua,-cén

MANUAL DE PROCESOS Y
PROCEDIMIENTOS

ATENCION DE SALUD ESPECIALIZADA

Codigo: PMO1 | Version: 01 | Pagina: 52 de 54
3 Organo / Unidad : :
Nombre y Apellidos Organica Firmay Sello Fecha

Elaborado por:

Obst. Jisela Del Pilar Arcayo
Palacios

Servicio de Gineco-
Obstetricia

SALUD

<0 & NOV, 2022

Obst. Norma
Chagua Pariona

Celinda

Servicio de Gineco-
Obstetricia

Obst. Jisela Del Pilar Arcayo

Servicio de Gineco- || <

”UD

S0esessesnnans

gua Pari';;a'[] 4 NOV. 2027

JD

Palacios Obstetricia [] L NOV. 2072
M
M.C. Marco Antonio LLanos | Servicio de Gineco-
Saldafia Obstetricia - 98 0CT. 2022
Servicio de

P

Lic. Rosseli Mercedes Enfermeria / ET g
Oscanoa Ponce Enfermeria de {25 0CT. 202
Hospitalizacién _ 933
" LUD
. . . Servicio de M,L,"égs,,T,FAT'DOEDHEUEy%AN
Lic. Rojas Martinez Zuly Enfermeria / ET 25 OCT. 027
Carmen Enfermeria de - Ei"iié'jKE'i.iKﬁ?ii\iE'f s
Hospitalizacién 0aRy manona ne CaarraLiZACId
g MINISTERIO DESAN
Lic. Maria Elena Baldeon Servicio de L L ‘
Estares Enfermeria onre e P ATBEON =ete @ OCT, 2022
e
& MNETEHRIESANy
M.C. Cesar Agusto Diaz Servicio de o “m_‘mﬂ
Espinoza Pediatria Br Casar Afoia spinoay 8 3
Jefe de Seqlicio ge Pediatria T
CMP 57452 R
2, MINISTERIO O
. Unidadde | €  HOSPIAVGE HaAYE:
Revisado por: e IISU CR RN Planeamiento
Melgarejo Cueva Estratégico
B Nerabads bor: M.C. Carlos Sarmiento Servicio de
por: Amao Emergencia
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Aprobacion
Nombre y Apellidos Wigano gHpidad Firma y Sello Fecha
i Organica e
OSPITAL DE HUAY 2T,
Serviciode .. ./ .
mé(;.aPeter Ernesto Alvarez | - C oo y Bk T —_ 09 NOV. 7022

Control de Cambios

Versioén | Seccion del procedimiento Descripcién del cambio

01 - Version inicial del documenio
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