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INTRODUCCION

La Subdireccion de Enfermeria tiene como objetivo Administrar los servicios de enfermeria a través
de la coordinacién y evaluacién del cuidado, educacién, capacitacién, investigacion y recursos
humanos para otorgar el mejor cuidado en los diferentes niveles de atencidn médica del Hospital;
con la finalidad de proporcionar a los pacientes cuidados de excelencia, con alto sentido ético y
humano. Para el funcionamiento de la Subdireccién de Enfermeria se cuenta con una estructura
organica autorizada por la Direccion General y la Direccién de Coordinacidn Médica en 2023.

El procedimiento de “Resguardo, Preparacién y Ministracion de Medicamentos” coadyuva para dar
cumplimiento (en lo que le corresponde a Enfermeria) al Sistema Critico de MMU, por lo que su
actualizacion se realiza conjuntamente con las dreas operativas, asi mismo el “Procedimiento para el
resguardo de carro de reanimacién cardio-pulmonar” describe las actividades a realizar para
contribuir a mantener el abasto de adecuado de medicamentos para atender una situaciéon que
ponga en riesgo la vida, un érgano o alguna funcién en los pacientes.

Para guiar a que el profesional de Enfermeria desarrolle sus actividades en apego a la calidad y
seguridad del paciente se describen las politicas para prevenir riesgos de formacién de lesiones
relacionadas a la dependencia durante la estancia hospitalaria del paciente y se especifican una serie
de actividades que el personal de Enfermeria debera realizar para evitarlas, o en su caso, informary
dar cuidado de estos eventos.

Una herramienta gerencial, fundamental en los Servicios de atencion de Enfermeria, es la
Programacion Trimestral de Asistencia, lo que comunmente llamamos Roles, en este procedimiento
se describen las actividades para su realizacidn, revisién y autorizacién.

Con la finalidad de contribuir al resguardo de insumos médicos en los Servicios de atencién médica
se cred un procedimiento que con sus politicas den la pauta a sequir para llevar a cabo un mejor
control de estos.

Para promover el autocuidado en los pacientes y familiares, se cuenta con procedimientos en los que
el personal de enfermeria imparte charlas de educacién para la salud (con base al panorama
epidemioldgico de cada Servicio).

Se describen también las actividades para coordinar la ensefianza de pregrado que se desarrollan
para favorecer la integracion docencia-servicio y garantizar el desarrollo profesional y cientifico de
Enfermeria.

Todos estos procedimientos se difundirdn entre el personal de Enfermeria a través de diferentes
estrategias y se verificara su implementacion por medio del personal supervisor y las jefaturas de
Enfermeria.
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El area de Planeacion y Evaluacién en Enfermeria en coordinacidn con las dreas responsables de los
procedimientos actualizara el manual cada dos afios o antes si es necesario.

El personal del Hospital General de México “Dr. Eduardo Liceaga”, en el ambito de competencia,
tendra la obligacion de promover, respetar, proteger y garantizar los derechos humanos, asi como el
deber de prevenir, investigar, sancionar y reparar las violaciones a éstos, favoreciendo en todo
tiempo la proteccién mas amplia, ademas de declarar que la mujer y el hombre son iguales ante la
Ley, de acuerdo con el Articulo 1° Constitucional, asi como establecer las bases de actuacion para la
implementaciéon uniforme, homogénea y efectiva de los procedimientos para prevenir, atender y
sancionar el hostigamiento sexual y acoso sexual, promoviendo una cultura institucional de igualdad
de género y un clima laboral libre de violencia, en apego a la normatividad en la materia, asi como
introducir el uso correcto de la lengua para construir mensajes incluyentes y evitar masculinizar o
feminizar la forma de comunicarnos, ademas de visibilizar de manera adecuada a todas las personas
sin desvalorizar ni minimizar a ninguna de ellas.

La actualizacion del presente Manual estd fundamentada en la Ley Federal de Entidades
Paraestatales (Art. 46 fracc. I, II, IIT y 1V, 47, 48 y 59 fracc III, VI, VIII y IX); Ley Organica de la
Administracién Publica Federal (Art. 19); Reglamento Interior de la Secretaria de Salud (Art. 7 fracc.
XV, Art. 27 fracc. Il y Art. 38 fracc. VII); Decreto por el que se crea el organismo descentralizado
Hospital General de México, publicado en el DOF el 11 de mayo de 1995 (Art. 10 fracc. II); Estatuto
Organico del Hospital General de México “Dr. Eduardo Liceaga”, O.D., autorizado en la CXXIX Reunién
de la Junta de Gobierno del Hospital, celebrada el 8 de julio de 2024 (Art. 8 fracc. III, Art. 16 fracc. Il y
Art. 38 fracc. II); asi como en las Guias Técnicas para la Elaboracién y Actualizacion de Manuales de
Organizacién Especificos y Manuales de Procedimientos, emitidas por la Secretaria de Salud,
septiembre 2013.
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I. OBJETIVO DEL MANUAL

Establecer y difundir las politicas y normas que guian las actividades del personal de Enfermeria,
para brindar atencién de calidad a los pacientes y familiares, en las areas de: Gestidn del Cuidado,
Asistencia, Educacién y Capacitacion.
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II. MARCO JURIDICO

Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos.
D.O.F. 05-11-1917, Ultima Reforma D.O.F. 02-VI-2026.

LEYES

Ley Organica de la Administracién Publica Federal.
D.O.F. 29-X1I-1976, Ultima Reforma D.O.F. 07-V-2026.

Ley Federal de las Entidades Paraestatales.
D.O.F. 14-V-1986, Ultima Reforma D.O.F. 16-VII-2025.

Ley General de Salud.
D.O.F. 07-11-1984, Ultima Reforma D.O.F. 15-1-2026.

Ley General de Responsabilidades Administrativas.
D.O.F. 18-VII-2016, Ultima Reforma D.O.F. 15-XII-2025.

Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica.
D.O.F. 20-I11-2025.

Ley Federal de los Trabajadores al Servicio del Estado, Reglamentaria del Apartado B) del Articulo 123
Constitucional.
D.O.F. 28-X11-1963, Ultima Reforma D.O.F. 15-1-2026.

REGLAMENTOS

Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Control Sanitario de Actividades,
Establecimientos, Productos y Servicios.
D.O.F. 18-1-1988, Ultima Reforma D.O.F. 28-XII-2004

Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Investigacién para la Salud.
D.O.F. 6-1-1987, Ultima Reforma D.O.F. 02-1V-2014.

Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Control Sanitario de la Disposicidn de
Organos, Tejidos y Cadéveres de Seres Humanos.
D.O.F. 20-11-1985, Ultima Reforma D.O.F. 26-111-2014.

Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Prestacidn de Servicios de Atencién Médica.
D.O.F. 14-V-1986. Ultima Reforma D.O.F. 17-VII-2018.

Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Trasplantes.
D.O.F. 26-111-2014.
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Reglamento de Insumos para la Salud.
D.O.F. 04-11-1998, Ultima Reforma D.O.F. 31-V-2021.

Reglamento de la Comision Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios.
D.O.F. 13-1V-2004.

cODIGOS

Cédigo de Etica de la Administracién Publica Federal.
D.O.F. 08-11-2022.

Cdédigo de Conducta del Hospital General de México “Dr. Eduardo Liceaga”.
13 de diciembre de 2023, derivado de las recomendaciones de la UCMAPF.

PLANES Y PROGRAMAS

Plan Nacional de Desarrollo 2025-2030.
D.O.F. 15-IV-2025.

DECRETOS DEL EJECUTIVO FEDERAL

Decreto por el que se crea el Organismo Descentralizado Hospital General de México.
D.O.F. 11-V-1995.

Decreto por el que se modifica y adiciona el diverso por el que se crea el organismo descentralizado
Hospital General de México.
D.O.F. 30-1V-2012.

Decreto por el que se establecen las medidas de austeridad que deberan observar las dependencias
y entidades de la Administracion Publica Federal bajo criterios que en el mismo se indican.
D.O.F. 23-1V-2020.

Decreto por el que se expide el Reglamento Interior de la Secretaria Anticorrupcién y Buen Gobierno.
D.O.F. 31-XII-2024.

OTROS ORDENAMIENTOS JURIDICOS:
Aviso mediante el cual se da a conocer el hipervinculo que redirige al Estatuto Organico del Hospital

General de México “Dr. Eduardo Liceaga”.
D.O.F. 08-XI-2024.
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1. PROPOSITO

1.1 Describir las acciones durante el resguardo, preparacién y ministracién de medicamentos para
establecer barreras de seguridad con el fin de prevenir errores, disminuir riesgos y problemas en
estas areas de enfoque del Sistema de Medicacion.

2. ALCANCE

2.1 A nivel interno: La Direccion de Coordinacidn Médica coordina las actividades de todo el proceso
que conlleva la ministracién de la farmacoterapia a pacientes, la Subdireccidn de Almacenes
proporciona los medicamentos en forma y tiempo establecido y la Subdireccion de Enfermeria
coordina las intervenciones relacionadas al resguardo, preparacion y ministracion de medicamentos
en los servicios de Enfermeria, el Departamento de Gestidn del Cuidado en Enfermeria a través del
personal Supervisor de Enfermeria supervisa la aplicacidn del procedimiento.

2.2 A nivel externo: No aplica
3. POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1 Es responsabilidad del Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria (DGCE) por medio de
los Supervisores de Enfermeria:

e Inspeccionar que los medicamentos se encuentren debidamente resguardados bajo
condiciones adecuadas para mantener la estabilidad del producto (humedad, temperatura, luz
y evitar fuentes de contaminacién).

e Supervisar que los medicamentos controlados se resguarden conforme a lo establecido en la
normatividad vigente.

e Observar aleatoriamente que los medicamentos se preparen y ministren conforme lo dicta el
procedimiento.

e Informar de cualquier desviacién o mal manejo que se detecte.

3.2 Es responsabilidad de la Jefatura de Enfermeria:

e Solicitar juntamente con el Jefe de Servicio, contar con un stock de medicamentos para la
atencién inmediata del paciente en los diferentes turnos, incluyendo dias festivos y fines de
semana, que ingresan via Urgencias o Admision.

e Resguardar el stock medicamentos en el lugar destinado para ello, bajo las condiciones
adecuadas para mantener su estabilidad y solicitar su reposicion por paciente de acuerdo con
el “Procedimiento 44. Solicitud y entrega de medicamentos para pacientes hospitalizados” del
Manual de la Direccion de la Coordinacién Médica, ademas de establecer controles para
mantenerlo.
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3.3 El personal de Enfermeria en sus diferentes niveles jerarquicos tendrd el compromiso de
identificar y reportar los eventos adversos, cuasifallas y errores de medicacion en las diferentes fases
del Sistema de Medicacidon (Prescripcion, Transcripcion, Surtimiento, Resguardo, Preparacién y
Ministracién) en los Formatos Institucionales vigentes.

3.4 Es responsabilidad de la Jefatura de Enfermeria (o a quien delegue), cumplir con las siguientes
barreras de seguridad durante el resguardo de medicamentos:

e Destinar un lugar y contenedor exclusivo de medicamentos para devolucion a la Delegacién
Administrativa

e Supervisar que las soluciones para diluir medicamentos se resguarden y clasifiquen de
acuerdo con su composicién las cuales deberan estar etiquetadas, evitando el riesgo de
confusidn.

e Entregar al Delegado Administrativo los medicamentos caducos, rotos, deteriorados, en mal
estado, obsoletos, ilegibilidad de la etiqueta de identificacion del medicamento, de acuerdo
con la normatividad institucional, asi como los medicamentos que no fueron utilizados con el
paciente.

e Devolver diariamente (antes de las 12 hrs.) al Delegado Administrativo los medicamentos que
no fueron ministrados al paciente del dia anterior, utilizando el “Formato para devolucién de
medicamentos al darea administrativa”.

e Limitar el acceso al drea de resqguardo de medicamentos a fin de evitar el riesgo de abuso,
robo o extravio.

¢ Notificar al Centro Institucional de Farmacovigilancia, aquellos medicamentos parenterales
(ampolletas o frascos) que presenten sedimentos, cambio de color u otra alteracion.

e Supervisar que se realice la devolucién al paciente o familiar de medicamentos que el paciente
trae consigo.

3.5 En los Servicios que cuenten con Carro Dispensador, es responsabilidad de la Jefatura de
Enfermeria (o a quien delegue):

o Identificar la necesidad de aumentar el catalogo de medicamentos de acuerdo con las
necesidades del Servicio y reportarlo al Jefe Médico.

o Verificar que se Implemente una bitacora de control de las altas y bajas de las claves de acceso
del carro dispensador del personal de Enfermeria, ante cambios de area o Servicio.

e Supervisar que el personal de Enfermeria realice el manejo correcto de los medicamentos que
se encuentran en el carro dispensador.

3.6 Es responsabilidad del personal de Enfermeria, cumplir con las siguientes barreras de seguridad
durante el resguardo de medicamentos:
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Colocar etiqueta en el cajon de la vitrina o “palomera” con: servicio, nombre completo del
paciente, fecha de nacimiento y nimero de Expediente Clinico Unico (ECU) y numero de cama
para identificar que los medicamentos que se resguardan pertenecen al paciente correcto
(anexo 10.4). La etiqueta se retirara al egreso del paciente.

Recibir los medicamentos que entregue el personal de la Farmacia Central y/o personal
administrativo, cotejando con lo solicitado y verificando que preserven su esterilidad,
notificando cualquier sospecha de riesgo de contaminacién del medicamento.

Conservar el medicamento mezclado (antibiéticos, oncoldgicos y nutricion parenteral) en las
condiciones que se estipule.

Mantener en refrigeracién (aquellos que contengan la leyenda “mantener en refrigeracion”).
Los medicamentos fotosensibles deberan conservarse en su empaque primario y bolsa negra
para mantener la estabilidad del producto y evitar su contaminacion.

Los medicamentos mezclados que no requieran refrigeracién deberan conservarse en la
vitrina de medicamentos.

Registrar una vez por turno en la grafica correspondiente (anexo 10.3), la temperatura del
refrigerador y reportar al Delegado Administrativo fallas en el funcionamiento.

Utilizar exclusivamente el refrigerador para resguardar medicamentos, se prohibe guardar
alimentos, muestras para laboratorio (orina, sangre, etc.) piezas quirdrgicas, hemoderivados,
entre otros, ya que son fuentes potenciales de contaminacién.

Resguardar las soluciones para diluir medicamentos, clasificAndolas de acuerdo con su
composicion las cuales deben de estar etiquetadas, evitando el riesgo de confusidn.

Notificar a la Jefatura de Enfermeria (o a quien delegue), aquellos medicamentos parenterales
(ampolletas o frascos) que presenten sedimentos, cambio de color u otra alteracién.

Identificar y reportar oportunamente los medicamentos caducos, rotos, deteriorados, en mal
estado, obsoletos o con ilegibilidad de la etiqueta de identificacién del medicamento.

Entregar al término del turno, a la Jefatura de Enfermeria (0 a quien delegue) los
medicamentos que no se ministraron al paciente por alguna de las siguientes razones:
suspension o cambio del tratamiento, egreso del paciente o defuncidn.

“Medicamentos que el paciente trae consigo”

Resguardar los medicamentos que el paciente trae consigo (sélo los que van a ser utilizados
como parte del tratamiento) contabilizando el nUmero de tabletas, ampulas, etc. que recibeny
entregan, conservandolos en su empaque original y en los cuales sea posible verificar
sustancia activa, presentacion, dosis, via y fecha de caducidad; registrarlos en bitacora (anexo
10.6); etiquetarlos con nombre del paciente, fecha de nacimiento y fecha de caducidad con
tinta roja. Los medicamentos que el paciente trae consigo se entregaran al paciente o familiar
a su egreso. En caso de defuncidn se debera de entregar al familiar el o los medicamentos que
el paciente haya traido.

Sensibilizar al paciente y familia para resguardar los “medicamentos que el paciente trae
consigo”, en el area destinada en cada Servicio, con la finalidad de disminuir el riesgo de
automedicacién. En caso de rehusarse al resguardo, registrarlos en bitacora, colocarlos en el
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burd del paciente y corresponsabilizarlos en el uso sequro de medicamentos por medio de la
educacion.

“Carro dispensador”

e Hacer uso adecuado de la clave personal para poder acceder a los medicamentos del carro
dispensador.

e Devolver al carro dispensador de manera inmediata el o los medicamentos que por alguna
razén no se hayan ministrado.

3.7 Es responsabilidad de la Jefatura de Enfermeria implementar las siguientes barreras de seguridad
durante la preparacion de medicamentos:

e Destinar un area exclusiva para la preparacion de medicamentos, con las siguientes
caracteristicas: limpia, iluminada, con acceso limitado de personal, lejana a focos de
contaminacién (séptico, bafios, manejo de alimentos, entre otros).

e Supervisar que el personal de Enfermeria haga uso de las areas de preparacién de
medicamentos.

e Ubicar, si la estructura del Servicio lo permite, la vitrina para resguardo de medicamentos por
paciente, dentro del area de preparacidon de medicamentos.

e Supervisar la preparacion de medicamentos de acuerdo con las técnicas de Enfermeria.

e Supervisar que sélo el personal calificado y capacitado prepare los medicamentos o en su
caso, supervisar que el personal en formacién (estudiantes y pasantes, siempre y cuando la
practica incluya esta actividad) lo realice bajo observacion directa del personal de Enfermeria
responsable del paciente.

e Retroalimentar al personal de Enfermeria en el momento que se identifican fallas en la
preparacién de medicamentos.

3.8 Es responsabilidad del personal de Enfermeria cumplir con las siguientes barreras de seguridad
durante la preparacién de medicamentos:

e Preparar los medicamentos en el area destinada en un entorno seguro e higiénico, realizando
la correcta higiene de manos y utilizando cubrebocas, evitando cualquier tipo de distractor.

e Realizar desinfeccion de la superficie para la preparacion de medicamentos con hipoclorito de
sodio (en presentacion al 6%) a la siguiente dilucién, 83ml x cada litro de agua.

e Utilizar solucion para diluir medicamentos, preferentemente en presentaciones de 50 ml 6 100
ml. Indicar la fecha de apertura y colocar la leyenda “uso exclusivo para diluciéon de
medicamentos”, desechar el sobrante al terminar el turno.

o Identificar y tener precauciones especiales en el manejo y preparacion de los medicamentos
con nombre o aspecto parecido (LASA, por sus siglas en inglés Look-Alike-Sound-Alike) para
disminuir el riesgo de preparacion de medicamento incorrecto, los cuales estan identificados
por un stiker de color azul con la palabra LASA.
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No preparar ni ministrar medicamentos que carezcan de etiquetas o cuando estas no sean
legibles.

No preparar ni ministrar medicamentos que sean muestras médicas (a menos que sea
medicamento que el paciente trae consigo).

En el caso de medicamentos multidosis se deberan de etiquetar con fecha y hora de aperturay
fecha y hora de caducidad.

Verificar los correctos para la preparacidon de medicamentos, asi como la presencia de alergias

3.9 Es responsabilidad de la Jefatura de Enfermeria (0 a quien delegue) implementar las siguientes
barreras de seguridad durante la ministracién de medicamentos:

Supervisar que sélo el personal calificado y capacitado ministre los medicamentos o en su
caso, supervisar que el personal en formacion (estudiantes y pasantes, siempre y cuando la
practica incluya esta actividad) lo realice bajo observacion directa del personal de enfermeria
responsable del paciente.

3.10 Es responsabilidad del Personal de Enfermeria, cumplir con las siguientes barreras de seguridad
durante la ministracion de medicamentos:

Llevar a cabo la identificacién del paciente, corroborando nombre completo y fecha de
nacimiento. El Unico Servicio donde se permite la autoadministracién es el Servicio de
Oftalmologia sélo en el caso de soluciones oftdlmicas.

Verificar antes de iniciar la ministracion de medicamentos, los 6 correctos (paciente,
medicamento, dosis, via, horario correcto y fecha de caducidad) y en medicamentos
parenterales los 7 correctos (paciente, medicamento, dosis, via, horario y frecuencia de
ministracion; fecha de caducidad y velocidad de infusién).

Identificar cuasifallas y errores de medicacién, como: dosis, frecuencia o via de ministracién
incorrecta, y duplicacidn terapéutica; Reacciones Adversas a Medicamentos (RAM) como
alergias o sensibilidades e interacciones reales o potenciales entre el medicamento y otros
medicamentos o alimentos; asi como llevar a cabo su reporte.

Ministrar los medicamentos en el horario establecido de acuerdo con la prescripcidn médica y
realizar su registro en el Formato de Registros Clinicos de Enfermeria.

Identificar oportunamente alergias en el paciente (por interrogatorio o en el expediente
clinico) notificando al médico. Colocar alerta visual (tarjeta y etiqueta amarilla) “ALERGIA” y
especificar en el Formato de Registros Clinicos de Enfermeria el tipo de alergia.

Desechar el material utilizado, de acuerdo con la Norma Oficial Mexicana, NOM-087-ECOL-
SSA1-2002, Proteccion ambiental, salud ambiental, residuos bioldgicos-infecciosos,
clasificacion y especificaciones de manejo.
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3.11 Es responsabilidad del Delegado Administrativo (o a quien delegue):

e Realizar limpieza de las vitrinas o gavetas, de los refrigeradores para resqguardo de
medicamentos y soluciones, asi como, del drea de preparacién de medicamentos (por turno).

e Programar, supervisar y documentar la limpieza exhaustiva de las areas donde se resguardan
y preparan los medicamentos.

e Limpiar y desinfectar diariamente los contenedores para traslado de medicamentos de la
Farmacia Central al Servicio.

3.12 El personal de Enfermeria en sus diferentes niveles jerarquicos debera de conducirse bajo el
Cédigo de Etica especificamente en sus principios institucionales y valores. De no dar cumplimiento al
precepto anterior e incurran en actos de corrupcién, abusos y fraudes seran acreedores a sanciones
determinadas por la normativa aplicable vigente.

3.13 El Supervisor de Enfermeria y la Jefatura de Enfermeria supervisaran que se lleve a cabo los
controles internos del procedimiento para identificar areas de oportunidad, dar seguimiento a las
evaluaciones e implementar acciones de mejora y/o actualizar los documentos que permitan el control
de este procedimiento, en coordinacidn con la Subdireccion de Enfermeria.

3.14 La Subdireccién de Enfermeria sera responsable de:

e Realizar por lo menos una vez al afio el andlisis del procedimiento para identificar areas de
oportunidad y llevar a cabo su actualizacién en coordinacién con el Departamento de Gestidn
del Cuidado en Enfermeria.

e Atender los hallazgos y observaciones realizadas a este procedimiento por instancias de
fiscalizacién, asi como recomendaciones y acuerdos por parte de comités institucionales.

e Analizar y dar seguimiento a las evaluaciones realizadas a este procedimiento por el Control
Interno Institucional.

3.15 Todas las actividades que conlleven la realizacién de relaciones interpersonales se deberan
apegar al Cédigo de Etica y de Conducta de este Hospital.
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4. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documento o
anexo

Coordinaccion de
Area o Personal de
Enfermeria.

1

Recibe kits de medicamentos, por paciente,
verifica que se entregue correctamente lo
solicitado en la receta médica, en cantidad y con
las especificaciones establecidas.

¢El medicamento corresponde con lo solicitado?

No: Rechaza el termina

procedimiento.

medicamento y

Si: Anota nombre completo y firma en la receta
médica entrega el original al Auxiliar de Farmacia
y/o Delegado administrativo (0 a qu
ien el delegue) y procede al resquardo de los
medicamentos.

Deposita los medicamentos en el cajon de la
vitrina o “palomera” que corresponde a cada
paciente, corroborando: nombre del
medicamento, dosis, presentacién y caducidad
del medicamento (Paciente correcto con
resguardo de medicamentos correcto).

Mantiene los medicamentos preferentemente en
su envase primario o bien, en su envase
secundario.

Preserva la estabilidad de los medicamentos
identificando las condiciones especiales de
manejo (red fria y/o fotosensible) que requieren.

e Receta
médica.

Jefatura de
Enfermeria.

Supervisa que se realice el resguardo de los
medicamentos tanto en la vitrina o “palomera”
como en el refrigerador.

Personal de
Enfermeria

Revisa la hoja de indicaciones médicas y
actualiza, por turno, el Plan Terapéutico de
Enfermeria en el Formato de Registros Clinicos
de Enfermeria.

e Hoja de
indicaciones
médicas.
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HOSPITAL
GENERAL
de MEXICO

DR, EDUARDG LICEAGA,

Responsable No. Descripcién de actividades Documento o
Act. anexo
Personal de ¢La indicacién de medicamentos es completa, Formato de
Enfermeria. legible y entendible?. Registros
Clinicos de
9 No: Notifica inmediatamente al personal médico Enfermeria.
para que complete o aclare la prescripciéon y Hoja de
regresa a la actividad 8. indicaciones
médicas.
10 Si: Anota en la hoja de indicaciones médicas la Etiqueta para
fecha, hora y firma de que revisé la actualizacién identificacién
del
Registra en el Formato de Registros Clinicos de medicamento
11 Enfermeria en el apartado del “Plan Terapéutico preparado.
de Enfermeria” los medicamentos prescritos
para el paciente, especificando: fecha de inicio
(si aplica), medicamento, dosis, via, frecuencia,
horario de administraciéon y observaciones de
acuerdo con la prescripcidn médica vigente en
la hoja de indicaciones médicas.
Realiza desinfeccion de la superficie para la
preparacion de medicamentos.
12
Se coloca cubrebocas en boca y nariz y realiza
higiene de manos con agua y jabén de acuerdo
13 a la técnica institucional establecida en el
Manual de Técnicas de Enfermeria.
Prepara medicamentos de acuerdo con la
prescripcion médica, con técnica aséptica,
14 | verificando por cada medicamento:
e Prescripcion médica del paciente correcto
e Medicamento
e Dosis prescrita
e Concentracion, si corresponde
e Via de ministracién
e Dilucién y/o combinacién del medicamento
e Caducidad del medicamento.
e Horay frecuencia de ministracion
e Alergias
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Responsable No. Descripcién de actividades Documento o
Act. anexo
Personal de ¢El medicamento preparado cumple con los |e Formato de
Enfermeria requisitos de seguridad para su ministracion? Registros
Clinicos de
15 | No: Corrobora los requisitos de seguridad y Enfermeria.
regresa a la actividad 14. e Hoja de
indicaciones
16 | Si: Etiqueta los medicamentos preparados con: médicas.
nombre completo del paciente y fecha de |e Etiqueta para
nacimiento; nombre del medicamento, dosis, via, identificacién
hora de ministracion y caducidad. del
medicamento
17 | Traslada los medicamentos preparados a la preparado.

Unidad del paciente, en las mesas de trabajo o
charolas, delimitando el lado sucio y limpio.

18 | Pregunta al paciente su nombre completo y fecha
de nacimiento y coteja con los datos que
contienen los identificadores graficos
institucionales. Asi como la presencia de alergias.

19 | Verifica la identidad del paciente con nombre
completo y fecha de nacimiento.

¢El nombre del paciente y fecha de nacimiento
son correctos?

20 | No: Confirma el paciente correcto con
medicamento correcto y regresa actividad 19

21 Si: Se coloca nuevamente cubrebocas en boca y
nariz, y realiza higiene de manos, de acuerdo a la
técnica institucional establecida en el Manual de
Técnicas de Enfermeria.

22 | Explica al paciente el nombre y efecto terapéutico
del medicamento.

23 | Ministra los medicamentos conforme a las
Técnicas de Enfermeria, respetando los principios
de técnica aséptica.
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24 | Verifica durante la ministracién los 6 6 7
correctos:

e Identidad del Paciente

¢ Medicamento prescrito

e Dosis prescrita

e Via de ministracidn prescrita

Personal de e Horay frecuencia de ministracion prescrita de
Enfermeria e (Caducidad.

e Velocidad de infusién (si aplica)

e Hoja
indicaciones
médicas.

25 e Formato de

Registros

Clinicos

Enfermeria.

Vigila en el paciente, sintomas y signos de
reaccidon adversa por medicamentos, en caso de
presentar alguno, informar inmediatamente al
médico.

de

26 | Registra en el “Plan terapéutico” del Formato de
Registros  Clinicos de  Enfermeria, los
medicamentos ministrados, especificando:
nombre genérico del farmaco, dosis, horario,
frecuencia, via de ministracion y “bolea” (encierra
en un circulo) la hora en que se ministra el
medicamento.

27 | Desecha el material utilizado, de acuerdo a la
Norma Oficial Mexicana, NOM-087-ECOL-SSA1-
2002, Proteccion ambiental, salud ambiental,
residuos bioldgicos-infecciosos, clasificacion y
especificaciones de manejo.

TERMINA
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5. DIAGRAMA DE FLUJO
COORDINACCION DE AREA O PERSONAL DE JEFATURA DE ENFERMERIA PERSONAL DE ENFERMERIA

ENFERMERIA

RECIBE KITS DE MEDICAMENTOS Y
VERIFICA QUE SE ENTREGUE
CORRECTAMENTO LO SOLICITADO

RECETA MEDICA

NO

¢ EL MEDICAMENTO'
CORRESPONDE CON
O SOLICITADOZ

RECHAZA
MEDICAMENTO Y
REPORTA

TERMINA

Sl

ANOTA NOMBRE COMPLETO Y FIRMA,
ENTREGA ORIGINAL Y PROCEDE AL
RESGUARDO

RECETA MEDICA

DEPOSITA LOS MEDICAMENTOS EN EL
CAJON DE LA VITRINA QUE
CORRESPONDE A CADA PACIENTE
CORROBORANDO DATOS DEL PACIENTE Y
MEDICAMENTO

.

MANTIENE LOS MEDICAMENTOS EN SU
ENVASE PRIMARIO O -SECUNDARIO

v ‘

PRESERVA LA ESTABILIDAD DE LOS
MEDICAMENTOS IDENTIFICANDO LA
TEMPRATURA AMBIENTE O CONDICIONES
ESPECIALES DE MANEJO

[
v .
SUPERVISA QUE SE REALICE EL
RESGUARDO DE LOS MEDICAMENTOS
TANTO EN VITRINA COMO EN EL

REFRIGERADOR DE NO SER ASI LO
REPORTA

12
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COORDINACCION DE AREA O PERSONAL DE JEFE DE ENFERMERIA PERSONAL DE ENFERMERIA

ENFERMERIA

REVISA LA HORA DE INDICACIONES
MEDICAS Y ACTUALIZA EL PLAN
TERAPEUTICO DE ENFERMERIA

HOJA DE
INDICACIONES
MEDICAS

REGISTROS
CLINICOS DE
ENFERMERIA

NO

ZINDICACION DI
MEDICAMENTOS
COMPLETAY
LEGIBLE?

NOTIFICA AL
PERSONAL MEDICO
Y REPORTA

Sl

ANOTA FECHA, HORA Y FIRMA DE QUE
REVISO LA ACTUALIZACION

HOJA DE
INDICACIONES
MEDICAS

REGISTRA POR TURNO EL PLAN
TERAPEUTICO DE ENFERMERIA LOS
MEDICAMENTOS PRESCRITOS PARA EL
PACIENTE

FOMATO DE REGISTROS
CLINICOS DE ENFERMERIA

HOJA DE INDICACIONES
MEDICAS

REALIZA DESINFECCION DE LA
SUPERFICIE PARA LA PREPARACION DE
MEDICAMENTOS CONFORME A
NORMATIVA

.

SE COLOCA CUBREBOCAS EN BOCA Y
NARIZ Y REALIZA HIGIENE DE MANOS CON
AGUA Y JABON DE ACUERDO A TEC NICA
INSTITUCIONAL

1

\/
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COORDINACCION DE AREA O PERSONAL DE JEFE DE ENFERMERIA PERSONAL DE ENFERMERIA

ENFERMERIA

PREPARA MEDICAMENTOS DE ACUERDO
CON LA PRESCRIPCION MEDICA CON
TECNICA ASEPTICA Y VERIFICA

HOJA DE
INDICACIONES
MEDICAS

NO

¢EL MEDICAMENTO
CUMPLE CON LOS REQUISITOS,
DE SEGURIDAD?

CORROBORA LOS
REQUISITOS Y
REPORTA

Sl

ETIQUETA LOS MEDICAMENTOS
PREPARADOS CON NOMBRE COMPLETO
DEL PACIENTE Y ECHA DE NACIMIENTO,
NOMBRE DEL MEDICAMENTO DOSIS, VIA,
HORA DE MINISTRACION Y CADUCIDAD

ETIQUETA PARA
IDENTIFICACION
DE MEDICAMENTO

TRASLADA LOS MEDICAMENTOS
PREPARADOS A LA UNIDAD DEL PACIENTE
EN LAS MESAS DE TRABAJO

T .

PREGUNTA AL PACIENTE SU NOMBRE
COMPLETO Y FECHA DE NACIMIENTO,
COTEJA CON LOS DATOS DE LOS
IDENTIFICADORES GRAFICOS
INSTITUCIONALES

T

VERIFICA LA IDENTIDAD DEL PACIENTE
CON NOMBRE COMPLETO, FECHA DE
NACIMIENTO

3/4
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COORDINACCION DE AREA O PERSONAL DE N .
ENFERMERIA JEFE DE ENFERMERIA PERSONAL DE ENFERMERIA

¢LOS DATOS NO
DEL PACIENTE SON

CORRECTOS?,

CONFIRMA LOS
DATOS DEL

PACIENTE Y
REPORTA

sl
21

SE COLOCA NUEVAMENTE CUBREBOCA Y
REALIZA HIGIENE DE MANOS DE ACUERDO
A LA TECNICA INSTITUCIONAL

7 ;

EXPLICA AL PACIENTE EL NOMBRE Y
EFECTO TERAPEUTICO DEL
MEDICAMENTO

¥ .

MINISTRA LOS MEDICAMENTOS
CONFORME A LAS TECNICAS DE
ENFERMERIA RESPETANDO PRINCIPIOS
DE TECNICA ASEPTICA

! -

VERIFICA DURANTE LA MINISTRACION LOS
MEDICAMENTOS CORRECTOS

Y s

VIGILA EN EL PACIENTE SINTOMAS Y
SIGNOS DE REACCION ADVERSA POR
MEDICAMENTOS, EN SU CASO INFORMA
AL MEDICO

INDICACIONES
MEDICAS

REGISTRA EN EL PLAN TERAPEUTICO LOS
MEDICAMENTOS MINISTRADOS

REGISTROS CLINICOS
DE ENFERMERIA

27

DESECHA MATERIAL UTILIZADO DE
ACUERDO A LA NORMA OFICIAL
MEXICANA 087

\

TERMINA
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HOSPITAL
GENERAL
de MEXICO

DR, EDUARDG LICEAGA,

6. DOCUMENTOS DE REFERENCIA

Documentos Codlgo_(cuando
aplique)
Manual de Organizacién Especifico del Hospital Gneral de Méxcio “Dr. Eduardo .
. No aplica
Liceaga.
6.2 Manual de Organizacion de la Direccion de Coordinacion Médica. No aplica
6.3 Manual de Procedimientos de la Direccion de Coordinacion Médica. No aplica
6.4 Manual de Organizacion de la Subdireccidn de Enfermeria. No aplica.
6.5 Manual de Técnicas de Enfermeria. No aplica
6.6 Estandares para la Certificacion de Hospitales. Consejo de Salubridad
General. Comisién para la Certificacidn de Establecimientos de Atencion Médica.
Modelo Unico de Evaluacion de la Calidad (MUEC). Criterios y Estandares Anexo B No aplica
CUNCEEC Hopsitales. Edicion 2023. Consejo de Salubridad General y Direccién
General de Calidad y Educacion en Salud.
6.7 Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012, Del expediente clinico. No aplica.
6.8 Cédigo de Etica de las Personas Servidoras Publicas del Gobierno Federal .
No aplica.
D.O.F.
6.9 Cédigo de Etica y de Conducta del Hospital General de México “Dr. Eduardo
Liceaga” Comité de Etica y de Prevencién de Conflictos de Interés.
Cédigo de Conducta. Comité de Etica. Hospital General de México “Dr. Eduardo .
; " No Aplica.
Liceaga".
Cédigo de Etica de la Administracién Publica Federal. Secretaria de la Funcién
Publica.
7. REGISTROS
. Tiempo de Responsable de Codigo de registro o
Registros . . e o
conservacion conservarlo identificacién anica
7.1 Hoja de Indicaciones
Médicas 5 afios Archivo clinico No aplica
(Expediente Clinico Unico)
7.2  Regqi lini . ;s .
e<_:’J|stros Clinicos  de 5 afios Archivo clinico No aplica
Enfermeria.
7.3 Formato para control del
P . N Jefe de Enfermeras del )
stock de medicamentos por 1 afio Servicio No aplica
servicio (minimos y maximos).
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8. GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Alerta visual: Mecanismo o dispositivo que activa una sefial visual preventiva para iniciar la
aplicacion de un protocolo de seguridad para el paciente.

8.2 Automedicacién: Es el uso de medicamentos, sin receta, por iniciativa propia de la persona.

8.3 Barrera de seguridad: Una practica segura que se lleva a cabo en una unidad de salud, que se
desprende de un andlisis de los eventos adversos ocurridos y que tiene como objetivo principal
prevenir o disminuir la probabilidad de ocurrencia de un evento de esta naturaleza.

8.4 Bolea: Término utilizado por el personal de Enfermeria del H.G.M. para decir que se encerré en un
circulo el horario en que se ministré un medicamento, en el plan terapéutico del FRCE.

8.5 Caducidad: Dia, mes y afio en que el medicamento ya no se puede ministrar.

8.6 Denominacion genérica: Al nombre del medicamento, determinando a través de un método
preestablecido, que identifica al fdrmaco o sustancia activa reconocido internacionalmente y aceptado
por la autoridad sanitaria.

8.7 Desinfeccion: Es la destruccion de los microorganismos patégenos en todos los ambientes,
materias, 0 partes en que pueden ser nocivos, por los distintos medios mecanicos, fisicos o quimicos.

8.8 Educacién al paciente: Aumento del conocimiento del paciente, que permite los cambios de estilo
de vida y los habitos higiénicos-dietéticos, para mantener la salud o evitar la enfermedad o problemas
relacionados con la medicacién.

8.9 Envase primario: Elementos del sistema de envase que estan en contacto directo con el insumo.

8.10 Envase secundario: Los componentes que forman parte del empaque en el cual se comercializa
el insumo y no estan en contacto directo con él. Envase dentro del cual se coloca el envase primario.

8.11 Evento adverso: Cualquier suceso meédico perjudicial que puede presentarse durante el
tratamiento con un producto farmacéutico, el cual no necesariamente tiene una relacién causal con
este tratamiento.

8.12 Expediente clinico: Informe escrito de la variedad de informacion de salud del paciente, como
por ejemplo hallazgos de las evaluaciones del tratamiento, notas sobre la evolucién y resumen del
alta. Este registro es creado por médicos y otros profesionales de la salud.
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8.13 Farmacovigilancia: Ciencia que trata de recoger, vigilar investigar y evaluar la informacidn sobre
los efectos de los medicamentos, productos bioldgicos, plantas medicinales y medicinas tradicionales,
con el objetivo de identificar informacion de nuevas reacciones adversas y prevenir los dafios en los
pacientes.

8.14 Fotosensible: Son aquellos medicamentos que se degradan rapidamente en presencia de luz.
Por este motivo se acondicionan en envases opacos.

8.15 Hoja de indicaciones médicas: Formato donde realiza la prescripcién del medicamento el
médico autorizado.

8.16 Medicamento: Todo medicamento recetado, muestras de medicamentos, remedios herbales,
vitaminas, productos nutracéuticos, medicamentos de venta libre, vacunas, agentes de diagndstico y
contraste empleados o administrados a personas para diagnosticar, tratar o prevenir enfermedades u
otros trastornos anormales, medicamentos radiactivos, tratamientos de terapia respiratoria, nutricién
parenteral, hemoderivados y soluciones intravenosas (simples, con electrolitos y/o farmacos).

8.17 Ministracion: Actividad de Enfermeria que se realiza bajo prescripcion médica, en la cual se
aplica o se hace tomar un medicamento al paciente, evaluando los factores fisiol6gicos, mecanismos
de accion y las variables individuales que afectan la accién de los medicamentos, los diversos tipos de
prescripciones y vias de ministracion, asi como los aspectos legales que involucran una mala practica
de la ministracion de medicamentos.

8.18 Paciente: Persona que recibe atencién, tratamiento y servicios. Para los estandares de la JCI, el
paciente y su familia son considerados una sola unidad de atencién.

8.19 Personal calificado: Una persona o miembro del personal que pueden participar en una o todas
las actividades o servicios de atencion del establecimiento. La calificacién es determinada por lo
siguiente: educacion, capacitacion, experiencia, competencia, habilitacién correspondiente, leyes o
reglamentaciones, registro o certificacion.

8.20 Preparacion de medicamentos: Proceso que realiza el personal de enfermeria para obtener y
proporcionar la dosis exacta de farmaco a través de técnica especifica, para garantizar la esterilidad
de las soluciones o medicamentos a ministrar.

8.21 Reaccién adversa: Cualquier efecto perjudicial y no deseado que se presenta a las dosis
empleadas en el hombre para la profilaxis, diagnéstico, terapéutica o modificacion de una funcién
fisioldgica. Reaccion nociva no intencionada, que ocurre a las dosis usuales en el ser humano para la
profilaxis, diagndstico, terapéutica o modificacion de una funcién fisioldgica.

8.22 Red fria: Se define como cadena o red fria a la serie de elementos y actividades necesarios para
garantizar la potencia inmunizante desde la fabricacién hasta su ministracion.
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9. CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

Nudmero de Revision

Fecha de la actualizacion

Descripcién del cambio

1

Julio 2024 Se actualizaron y agregaron algunas

politicas, asi como algunos términos.

Octubre 2025 Este Procedimiento no tiene cambios.

10. ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Hoja de indicaciones médicas.

10.2 Formato de Registros Clinicos de Enfermeria.

10.3 Grafica para monitorizar la temperatura del refrigerador.
10.4 Etiqueta para resguardo de medicamentos por paciente en vitrina.
10.5 Etiqueta para identificacién del medicamento preparado.
10.6 Bitacora de medicamentos que el paciente trae consigo.
10.7 Bitacora para devolucion de medicamentos al area administrativa.
10.8 Bitacora de carro dispensador.

10.9 Receta Médica.
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10.1 Hoja de indicaciones médicas

HOSPITAL GENERAL DE MEXICO "DR. EDUARDO LICEAGA™ HOSPITAL
LU DIRECCION GENERAL ADJUNTA MEDICA GENERAL
LICENCIA SANITARIA No. 13,AM 09 015 0005 de MEXICO
’ INDICACIONES MEDICAS S
< SECRETARIA DE SALUD (Hoja del Médico) DR. EDUARDO LICEAGA
Folio: Peso (kg): Talla (cm):
Servicio: Cama: Fecha de ingreso: Sexo:
Nombre: Fecha de Nac. ECU:
Alergia: Edad: Fecha y hora:
Diagnéstico:
1) Dieta:

2) Esquema de soluciones: (tipo de solucion, volumen, tiempo a pasar, via)

3) Medicamentos solicitados a la farmacia:
(Nombre genérico, dosis, via, frecuencia, dia de tratamiento)

4) Otros medicamentos:

5) Médidas generales y cuidados de enfermeria:

Actualizacion de Indicacion Médica (Enf. Responsable)
Nombre completo, Fecha y Hora, Firma

Residente que Elabord Médico Tratante
Nombre completo, firma,cédula profesional y Universidad Nombre completo, firma, cédula yi

Dr. Balmis No. 148 Col. Doctores, Delegacién Cuauhtémoc, C.P. 06726 México, CDMX. Tel. 27892000
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10.2 Formato de Registros Clinicos de Enfermeria
SALUD FORMATO DE REGISTROS CLINICOS DE ENFERMERIA HOSPITAL
ot . . LICENGIA SANITARIA No. 13 AM 09 015 0005 . ) CENERAL
H AREA DE HOSPITALIZACION DE LOS SERVICIOS DE ESPECIALIDAD MEDICA Y QUIRURGICA e
"HABITUS EXTERIOR"
SOaRDACONDE MOBELDS DF FACTORES CONDICIONANTES BASICOS FECHA
NOMBRE: FECHA DE NACIMIENTO: EXPEDIENTE CLINICO
SERVICIO: EDAD; ESTADO CIVIL: NIVEL EDUCATIVQ: FECHA DE INGRESO)
CAMA: SEXO: OCUPACION: GRUPOy Ri: HORA DE INGRESO
RELIGION: VALORES, COSTUMBRES Y CREENCIAS: DIAS DE ESTANCIA
REQUISITOS DE DESVIACION DE LA SALUD
ANTECEDENTES PERSONALES / FAMILIARES:  Diabetes Hipertension Obesidad| Cancer[ " Cardiopatias Otras
EVALUACION DE LA LIMITACION FUNCIONAL: Bafiarse Vestirse Uso del W.C Movilidad|____| Continencia Afimentacion
COMPRENDE ESTADO ACTUAL DE SALUD: Sl NO ACEPTA ESTADO ACTUAL DE SALUD SI NO
LLEVA CONTROL TERAPEUTICO sl NO ACEPTA TRANSFUSION: Si NO
TOXICOMANIAS: NO REFIERE S| REFIERE CUALES:
ALERGIAS: NO REFIERE S| REFIERE CUALES:
BARRERAS DE COMUNICACION: EDAD) IDIOMA LENGUA OTRAS
BARRERAS DE APRENDIZAJE: Emocionales Motivacionales Fisicas Cognitivas Ninguna
DISPOSICION PARA APRENDER: NO ¢CUALES SON SUS NECESIDADES DE
HABILIDAD PARA REALIZAR PROCEDIMIENTOS PARA SU CUIDADO:  SI[___|NO CAPACITACION PARA SU CUIDADO?
DIAGNOSTICO MEDICO:
REQUISITOS UNIVERSALES (VALORACION DE ENFERMERIA Y EXPLORACION FISICA
ESTADO DE CONCIENCIA < TOTAL
Alerta [ ] Estupor 2 § 6 Obedece 5 Orientada onidos 4 Espontane M
- 5 Localiza 4 Confusa 1 No hay 3 Al hablar v
Somnolencia Coma Y@ 4Retira 3 Inapropiada 2 Al dolor N
Horario 8 | 9 [10] 111213 14 [ 15[ 16 ] 17 | 18 [ 1o | 20 | 21 | 22 [ 2a [ 24| 1 | 2 | & | # | 5 | & | 7
sV T 70°C
1 = 38°C
I 5 38°¢
e & 37°C
A < 36°C
N L = 35°C
o e Tension Arterial
Ss [ Fresuence Resoiaore
recuencia Cardiaca
resion Venosa Cenfral
aturacion de oxi glno
It ilar
RS Orina
7o ™ Vv N VALORACION NUTRICIONAL INDICE MASA CORPORAL
. 2 Somatico Avuno Resultado:
= Visceral Peso: kiogramos| 5 [Bajo peso | 17-18.49
No duele [Duele un poco| Dueleun | Dueleain |Duelemucho| Duele geuronético ‘FI',aJIa. ) centimetros §t otr)ma\ 15355 -2§4é9
DOCO MAs mas muchisimg tros: erimetros_ Sobrepeso - 29.
0 1l 23T 4T 5T 6] 78910 Herida g Otros:
Traumatismo ’:1:‘:( NEURGLOGICO PUPILAS
2 Z Proceso infeccios Paresiag: Anisocoria
2 Otros; Plejias: Miosis
Aqudo Otras: Midriasis
ESCALA DE EVALUACION DEL DOLOR Y COMPORTAMIENTO "CAMPBELL" ,_ = Cronico Sin alteraciones
(Para pacientes con i para de fcmaespontanea} £ 8 Continuo Alteraciones de conducta
[RESUCTADO] [ T T T ] | Z 2 Intermitente oJos
[HORA | I | | | | = 3 Otros: Conijuntivas:
Localizacion: Sin alteraciones Coniuntivitis
0IDOS, NARIZ Y GARGANTA LABIOS Y BOCA RESPIRATORIO CARDIOLOGICO Exoftalmos
Disfagia Denticién incompleta Aleteo nasal Sibilancias Llenado capilar [ Vision disminuida
Hipoacusia: Inflamacion Cianosis Tiros intercostales Marcapasos Visién ausente
Utiliza sistema auditivo Gingivorragia Disnea Retraccion xifoidea Sincope Utiliza lentes
Cuerpo extrafio: Mucosas deshidratadas Estertores Disociacion Pulso; Otras
Ofras: Ulceraciones Epistaxis toracoabdominal Ingurgitacién yugular
Otras: Hemoptisis Tos: Otras: Sin alteraciones
Sin alteraciones [ 1 Sin alteraciones 1 Otras: Sin alteraciones ] Sin alteraciones 1
GASTROINTESTINAL MUSCULO ESQUELETICO URINARIO
Ascitis Peristalsis: Amputacion Alteraciones en la movilidad E Anuria Tenesmo vesical
Flatulencia Pirosis Calambres Uso de aparatos de apoyo Oliguria Espasmo vesical
Hematemesis Regurgitacion Debilidad CIRCULATORIO Poliuria Globo vesical
Hemorroides Vomito Distrofia muscular Extremidades: Incontinencia Hematuria
Halitosis Distension abdominal Traccion Coloracion: Polaquiuria Piuria
Melena Otras: Otras: Sensibilidad: Nicturia COtras:
Nauseas Sin alteraciones Sin alteraciones Temperatura: Disuria Sin alteraciones
RENAL PIEL APARATO REPRODUCTOR
Anasarca [ ___|Encefalopatia urémica Escamosa Papulas Seca Vesnculas Infeccién genital Tpo______
Edema Halitosis urémica Equimosis Petequias Turgente Presencia de Tpor___
++ |Otras: Micosis Pustulas Ulcerada alteracmn lesiones
+++ | [++++ |Sin aiteraciones [__1 Palida Ictericia Otras: Otras; Sin alteraciones [

‘OBSERVACIONES GENERALES:
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ESCALA DE RIESGO ULCERAS POR PRESION (BRADEN ESCALA DE VALORACION DE RIESGO DE CAIDAS DO DEL SITIO ACCESOS
1 2 3 4 FACTORES DE RIESGO Valoracién/revaloracién VASCULARES, LESIONES Y MEDIOS INVASIVOS
PERCEPCION| T Ligerat o Edad 1-3 @ Acceso vascular
oA s | WY % fiada | o0 "** Antecedente de caidas 1-2
EXPOSICION A| C Conti Ocasionglete |Diagnéstico 1-3 I Herida quirirgica
LAHNEDND o Umeda imeda Aimeda__[Fuerza muscular 13
ACTIVIDAD | Engaeffado a De Deamlm\g Deambulacion 13 X Lesiones por presion
ks Horas de pos-operado(a) 13 @
c % Ligerat Si Sedacion 13 Marcado quirirgi
YOm0 it fiteda | dintfaciones |Deterioro cognitivo 12
Probabjemén Polifarmacia 13
N iSdecuada o ® [Efectos de medicacion 13
ROCE, 1 o 3 Vision 13
PEOTORE|  Peciguston (ales| S P2ema [Problemas de comunicacion _1-3
CUTANEAS D P TOTAL 1. Sonda
ALTO RIESGO: menor a 12 puntos 2. Drenajes
RIESGO MODERADO: entre 13-14 punto: M \'4 N HORA 3. Estoma
RIESGO BAJO: entre 152 16 TOTAL| 4
puntos en pacientes menoresde  yopp dentificacion del riesgo 5
;i:ﬂ:;;“mfy; Lei:::::s-,s; “ TOTAL Bajo riesgo= menor a 16 puntos 6 l
afios. HORA| Moderado riesgo= 17 - 20 puntos 7
Alto riesgo= mayor a 21 puntos
DIAGNOSTICO DE ENFERME!
Cédigo Diagnéstico Caodigo Cadigo
ETIQUETA DIAGNOSTICA
AIRE Y CARDIOVASCULAR M|V|N FACTOR RELACIONADO M|V|N CARACTERISTICAS DEFINITORIAS M|{V|N
Deterioro del intercambio gaseoso Alteracion de la contractilidad Acufenos
Disminucién del gasto cardiaco Alteracion de la poscarga Adinamia
Limpieza ineficaz de las vias aéreas Alteracion de la precarga Afasia
Patron respiratorio ineficaz 4 Alteracion inmunoléaica Agitacion
Perfusion tisular ineficaz: Alteraciones de la coaqulacion Aleteo nasal
Riesgo de presion sanquinea inestable 6_JAmputacion: Alt. de la frecuencia cardiaca:
HIDRATACION - NUTRICION Anomalias de la via aérea superior: Alteracion de la glucosa:
Déficit de volumen de liquidos 7 1 71 7 JAyuno prolongado Alteracion de la temperatura:
Deterioro de la deglucion 8 | 8 | 8 |Cambios del estado de salud Alteracion del equilibrig:
Exceso de volumen de liquidos 91919 |Cirugia: Alteracion tension arterial:
Nauseas 0 JCompromiso mecanismos requladores Alteracion respiratoria:,
Desequilibrio hidroelectrolitico Cuerpo extrafio: Angustia
Desequilibrio nutricional ingesta inferior a las i Defectos anatomicos: Cambio en el patron de conducta
Deterioro de la funcion hepética Depresion del refleio nauseoso Cansancio
:Nivel de glucemia inestable 4 4 | Depresion del reflejo tusigeno Cianosis;
Obesidad 5 Desequilibrio entre aporte y demanda de Oxigeno Conocimientos deficientes
ELIMINACION VESICAL Y/O INTESTINAL Destruccion tisular Desorientacion
Deterioro de la eliminacion urinaria 6 | 16| 16 | Deterioro de la circulacion Diaforesis
Diarrea 7 | 17] 17 | Deterioro sensitivo-motor Disfagia
Estrefiimiento 8 | Deterioro del metabolismo de la glucosa Dislexia
Motilidad gastrointestinal disfuncional 9 | 191 19 |Deterioro musculoesquelético Edema:
ACTIVIDAD Y REPOSO Diferencias culturales Escalofrio
Deprivacion del suefo 20 | 20] 20 JEdema: Facies de dolor
Deterioro de la movilidad fisica 1 |Estrés emocional Falta de concentracion
Deterioro de la ambulacion 22 |Efectos adversos de medicamentos Flebitis
Fatiaa 23 |Falta de movilidad Fosfenos
Trastorno del patron del suefio 4 24 |Fatiga de los musculos respiratorios Gasometria anormal:
SOLEDAD E INTERACCION SOCIAL Falta de conocimiento: Habla inapropiada
Deterioro de la comunicacién verbal 25 | 25] 25 |Herida quirGrgica Hemorragia
PELIGROS PARA LA VIDA Hiperventilacion Hiperemia
Dolor; 26 | 26 | 26 JHipoxia tisular Inquietud
Deterioro de la integridad: 27 | 27] 27 JIncapacidad: ingerir/digerir/absorber alimentos Interrupcion de cicatrizacion
Riesgo de deterioro de la integridad tisular | 28 | 28| 28 |Inestabilidad hemodinamica Irritabilidad
Retraso en la recuperacion quirirgica 29 | 291 29 JInmunosupresion Lesiones cutaneas
Riesgo de aspiracion 0 | 30] 30 Jirritacion gastrica Letargo
Riesgo de caidas 1 Infeccion; Llanto
Riesqgo de infeccion: 32 Malestar prolongado Llenado capilar:
Riesqgo de sangrado; 33 Microorganismos del medio hospitalario Mareo
Riesgo de shock: 34 | 34| 34 |Mucosidad excesiva Mucosas deshidratadas
Riesgo de Ulcera por presion 35 | 35] 35 Nivel de conciencia: Nivel del dolor:
Termorrequlacion ineficaz 36 | 36 [ 36 |Nutricion inadecuada Palidez
AUTOCONCEPTO Y ACEPTACION Obesidad Paralisis facial:
Ansiedad 37 | 37] 37 |Perfil sanquineo anormal: Piloereccion
Conocimientos deficientes: 38 | 38 38 |Pérdida activa del volumen de liquidos Presion venosa central:
Déficit de autocuidado: : 39 | 39] 39 JProcedimiento quirraico prolongado Pupilas:
Duelo 40 | 40 40 JProcedimientos invasivos: Secrecion:
Gestion ineficaz de la salud 41| 41| 41 JProceso inflamatorio Sonidos respiratorios:
Temor 42 | 42| 42 JReposo prolongado Vértiago
Trastorno de la imagen corporal 43 | 43 43 | Traumatismo:, Otras:
OTROS DIAGNOSTICOS Tumoraciones:
44 | 44 44 |Otras:
45 | 45] 4
4 4 4
4 4 4
48 148 48
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EVALUACION DE LAS HERIDAS ACCESO INTRAVASCULAR
HERIDA[_SI_| NO | CUBIERTA[_SI_| NO | TIPO DE CATETER CALIBRE FECHA INSTALACION OBSERVACIONES
CURACION:
ETlOLOGIAL Quirlrgica _ [ Quemadura
| Ulcera por presion_[Otras: |
BORDES | | Inflamados | D ]
SONDAS, DRENES, OSTOMIAS, CATETERES PERCUTANEOS Y OTROS
CANTIDAD Sin exudado Moderado TIPO [CALIBRE|[FECHA INSTALACION | _ DIAS PERMANENCIA OBSERVACIONES
EXUDADO Escaso 5
Seroso
EXUDADO Hematico Purulento
DATOS DE [ Sin datos | Dolor | Eritema
INFECCION [ Calor | Edema
Otras:
PLANEACION EJECUCION Sistema EVALUACION 2
Cédigo INTERVENCIONES / ACTIVIDADES Codigo | Enfermeria 3
RESULTADO ESPERADO MK GUIAS DE PRACTICA CLINICA DE ENFERMERIA W1V TclpclaE] RESULTADOS OBTENIDOS Z

Administracion medicamentos

Asistencia en la alimentacion

Ayuda con los autocuidados

Bafio / higiene personal

Colocacion y cuidados de sonda

Cuidado de las heridas

Cuidados a catéteres

Cuidados de enfermeria al ingreso

Cuidados uso de orinal y/o comodo,

Cuidados pre-operatorios

Ensefianza individual / familiar

Identificacion del paciente

Maneio de la glucemia

Manejo de la volemia

Maneio de las convulsiones

Maneio de liquidos y electrolitos

Maneijo del dolor

Monitorizacion de signos vitales

Planeacion del alta

Precauciones para evitar la aspiracion

¢ & |Viqilar alteraciones del lenquaje

Valoracion de escala de Glasgow

Evaluar funciones mentales

N NEUROLOG

Vigilar niveles de conciencia

Aspiracion de secreciones

Fisioterapia pulmonar

Oxigenoterapia

Auscultar ruidos respiratorios

MONITORIZACION | MONITORIZA(

RESPIRATORIA

Oximetria de pulso

Cambios de posicion

Movilizacion asistida

M la piel limpia, seca, lubricada y protegida

PRESION

Evitar zonas de presion

LESIONES POR

Colocar tarieta y/o brazalete de riesao

Manejo recursos disponibles ( cochén de agua protectores)

Utilizar

SUJECION Fecha y hora de inicio

TERAPEUTICA Fecha y hora de termino

PREVENCION DE
CAIDAS

Colocar alerta visual

Maneio recursos disponibles ancos, iz, pasamancs, eic)

. |Requlacion de temperatura (curva térmica)

Tratamiento de la fiebre

CONTROL
TEMP.

Aplicacion de calor o frio

Aseo de genitales

Informa al paciente la utilidad v cuidados de la sonda

Instalacion con técnica estéril

Se instala y/o mantiene con circuito cerrado

Realizar la fijacion de acuerdo a edad y género

Realizar y colocar el membrete de identificacion

CUIDADOS DE LA SONDA
VESICAL

Monitorizacion de signos de infeccion,

Mantener bolsa colectora debaijo del nivel de la veijiga

Asistolia hora:

Hora de defuncién:

8
g § Maniobras de Reanimacion Cardiopulmonar
g8

Cuidados post-mortem(Amortajamiento)

Hora de recepcion del cuerpo a patologia;
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= PRIMER TURNO SEGUNDO TURNO TERCER TURNO
w = |Viay tipo de dieta: Via y tipo de dieta: Via y tipo de dieta:
& g Comida: Cena:
SE
=
PLAN TERAPEUTICO
FECHA DE INICIO MEDICAMENTOS DOSIS VIA FRECUENCIA HORARIO OBSERVACIONES
LIQUIDOS PARENTERALES HORA MATUTINO VESPERTINO NOCTURNO
= 2 VOI [FALTANDO| VOLUMEN |FALTANDO
SOLUCIONES/PRODUCTOS SANGUINEOS |  ex MEDICAMENTO kirsioadd i S kel BT o (S e I
bezagth ra ¥ | mwwirro | mitiLro | miLicro | MiLILITRO | MiLILITRO | MILILITRO
RIMER TURNO SEGUNDO TURNO T TERCER TURNO
TOTAL VIA ORAL Mililitros! Mililitros| Mililitros
DILUCION DE MEDICAMENTOS Mililitros Mililitros Mililitros:
TOTAL VIA PARENTERAL ! Milifitros Mililitros Mililitros
TOTAL INGRESOS Mililitros: Mililitros Mililitros
EGRESOS CANTIDAD | CARACTERISTICAS CANTIDAD | CARACTERISTICAS CANTIDAD _ | CARACTERISTICAS
EW{JIL&TE? I§NE Mililitros| Mililitros ! Mililitros |
VOMITO Mililitros |
SUCCION Mililitros
[SONDAS Miliitros’
DRENES: Mililitros
Mililitros |
Mililitros
OTROS I
SANGRADO Mililitros Mililitros Mililitros |
TOTAL EGRESOS
BALANCE PARCIAL THERTHRRD _L SEGUNDO TURNG I TERCER TURNO B;:Ia?:EE
PLANEACION TEMPRANA DEL ALTA (ENSENANZA PARA EL AUTOCUIDADO) _
OBSERVACIONES DE ENFERMERIA

Nombre (s), apellidos complefos de Ta enfermera {o) y firma
Enfermera (o). 1er. Tumo: Enfermera (0). 2do. Tumo: Enfermera (o). 3er. Turno:
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10.3 Grafica para monitorizar la temperatura del refrigerador

I
aE
]
L |

| |

| 2=

|
‘

| o | |

|| ]




HOSPITAL GENERAL DE MEXICO “DR. EDUARDO LICEAGA”

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DE LA SUBDIRECCION DE ENFERMERIA

Salud

1. Procedimiento para el resguardo, preparacion y ministracién de

medicamentos.

Secretaria de Saluqg

Fecha de
Elaboracion

Fecha de

N/A Actualizacion

Octubre 2025

No. Revision 02

HGMEL-DCM-SUBENF-MP-0105

Hoja 34 de 252

HOSPITAL
GENERAL
de MEXICO

DR, EDUARDG LICEAGA,

10.4 Etiqueta para resguardo de medicamentos por paciente en vitrina
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DR. EDUARDO LICEAGA

Oftalmologia

Nombre
completo

Fecha de
nacimiento

23/12/2021

ECU

3576298

Cama

4
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10.5 Etiqueta para identificacion del medicamento preparado

s i

F.Nac:26/07/1996

Cama:101A010FC

Med: Fur DS@WIM@

Dosis: 20mg  Via:

IV Hora:10:00

Caducidad: Octubre 2025

SALUD i

F. Nac. 180111978

Caducidad: O¢tubre 2075
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10.6 Bitacora de medicamentos que el paciente trae consigo.
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"A <| @ @0 N BITACORA PARA EL REGISTRO DE MEDICAMENTOS QUE EL PACIENTE TRAE CONSICO
ol .M S ﬂ INSTRUCTIVO DE LLENADO
< W ‘0 o | © Instrucciones Generales:
G & m ._.m. S v Llenarcon _m:.m_m@_w._m. . . . .
= | 3 5|8 v Usar color de tinta del turno carrespondiente (zzul: matutino, verde: vespertino y rojor nactumo).
ol«|<S o |2 Servicio y Area: Registrar el nombre del servicio y el area correspondiente. Ejemplo: Oftalmologia-Hospitalizacion, Torre Quirdrgica-4to piso, Gineco Obstetricia-Cunero de Crecimiento y
m al g .*_..Jmmm:o__o_ etc
2| >
<|S| c c| w APARTADO INSTRUCCION
W )< ol S
o|o S| ©
L & e v S o AL INGRESO DEL PACIENTE
2|53 .| S| s
JECBE T - - .
Qo9 g|c 5| L No.Cama Registrar el numero de cama en |a que ingresd &l paciente.
2 Dav|lo el 2 .
o) M S S|e gy Ejemplo: 23
Y3 o E A Fecha de recepcion del Anotar la fecha con ndmeros arabigos (dia, mes y ano) en la que el paciente o familiar entrega el medicamento para su
,ﬂ a o .m s medicarmento resguardo.
HAER g Ejemplo; 05/04/23
w B 1S < H Nombre del paciente Anotar el nombre completo del paciente iniciande por &l apellido paterna, materno y nombres.
w WD zZ s Ejemnplo: Vazquez Martinez Maria Juana.
Z(2|© % Naombre del Medicamento, gramaje y | Escribir el nombre del medicamento que se recibe, el gramaje de éste y su presentacion.
m 23 presentacion Ejemplo: paracetamol 500 mg S_u_mmu
m 3 ot Cantidad recibida Anotar la cantidad de medicamento racibido, siempre y cuando s pueda contar sin que se contamine (que este dentrade un
wlElS o blister), Ejemplo: 20 tabletas.
—|W|'E c
alc S| e . . .
<35 9| = En caso de que no se pueda contar, se escribira comao se recibe: un frasco, una jeringa, frasco gotero, etc.
= g p JErng g9
- << © U V| = - - - - -
o W o] M Sl 3 Nombre de la enfermera que recibe | Registrar &l nombre completo de |3 enfermera que recibe el medicamento empezando con apellido paterno, materno y
% Iz |5 Sl = nombre
ol 9 _._I.m m Ejemplo: Pérez Bermudez Danae
g Nombre y firma del paciente o Registrar el nombre completo del paciente o familiar que entrega el medicamento con apellido paterno, materno y nombre,
o) 3 familiar que entrega asi coma su firma. En caso de ser familiar se anotara entre paréntesis el parentesco con el paciente.
U® Ejemplo: Vazguez Martinez Rodrigo (hermano)
2 Observaciones En este apartado registrar algin hallazgo especial o trascendente durante la recepcion, el resguardo o Ia entrega del
— P 9 g ga esp P g g
(o k7 medicamento.
(/)] 3 Ejemplos.  *Se término el medicamento, se da aviso al paciente y al familiar.
*El familiar no permite su resguardo.
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Uz c ~N []
<|2|0 ]
i m .m m ® Fecha en que se entrega el Anotar la fecha con numeras arabigos (dia, mes y afc) en la que se le entrega el medicamento al paciente o familiar.
m el 2 e medicamento
ol&| £ S| T Ejemplo:10/04/23
= Nombre y cantidad de medicamento | Registrar el norbre del medicamento que se entrega, el gramaje y su presentacion, asi coma la cantidad que se devuglve.
M =| > que se entrega. Ejemplos: Paracetamol 500 mg tableta, 10 tabletas.
RS g 9 Enoxaparina £0mg jeringa, 3 jeringas
\
293 |, 3|5 _ ’
x| 5 3 & W En caso de que no se pueda contar, s escribird come se entrega: un frasco, una jeringa, frasco gotero, eig
=~ = - -
DDn a S dlm®| T Nombre de |a enfermera gue entrega | Registrar el nombre completo de la enfermera que entrega el medicamanto empezando con apellido paterno, materna y
T35 8|5 2 = nombre
o w - Clo V| w . s .
ol<lo m w < w Ejemplo: Sanchez Hernandez Jorge.
=|-|T 2
R : : — _ — _ ; _
‘Ll .w S M W Nombre y firma del paciente o Solicitar al paciente o famniliar registrar su nombre completo, con apellido paterno, materna y nombre, asi como su firma, en
= m m m o familiar que recibe medicamento el momento en que se entrega el medicamento sobrante usado durante su proceso de atencian.
2 N n caso de ser familiar se anotard entre paréntesis &l parentesco con el paciente.
alzl= < |2 En caso de ser famil taré ent tesis el parent _ t
algle | %=
© [G] : . . :
M . W T Ejemplo: Bermudez Rojas Elena [madre|
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10.7 Bitacora para devolucién de medicamentos al area administrativa

(OAILYYLSININGY O 0aY93130)

00181034 30 YWYI4 A 3HGNON

uQIonjoAsp ns esed sewndo sauoidIpuod Us sojuswedlpaw uebayua ag,

VAYD

no3

JUENON

SOINIWVYIIOIN

avaianavo
30 VHO34

QVALLNYD

opes|pu| oN

uodussald
ap oque)

NOIONT0A3A V1 30 NOZVY

opjpuadsng

so50

10/91A188

:ea:y

‘BY294

VALLVHLSININGY VIHY TV SOLNIWVYIIG3IW 30 NOIONTOAIA Yivd OLVINYOA

WIIdSOH

O2IX3IW
VHINID




HOSPITAL GENERAL DE MEXICO “DR. EDUARDO LICEAGA”

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DE LA SUBDIRECCION DE ENFERMERIA HOSPITAL
1. Procedimiento para el resguardo, preparacion y ministracién de GENERAL
) de MEXICO
medicamentos.
Fecha de N/A Fecha de Octubre 2025 DR. EDUARDO LICEAGA
Elaboracién Actualizacién

No. Revisién 02 HGMEL-DCM-SUBENF-MP-0105 Hoja 40 de 252

10.8 Bitacora de control de altas y bajas de las claves de acceso al carro dispensador del
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10.9 Receta Médica Convecional

SALUD HOSPITAL GENERAL DE MEXICO “DR. EDUARDO LICEAGA” HOSPITAL
DIRECCION DE COORDINACION MEDICA {] GENERAL
LIC. SANITARIA No. 13 AM 090150005 de MEXICO
M A= DR, EDUARDO LICEAGA
W3
roo: AOLT4!
Ciudad de México a de de 20
Servicio: Unidad:
Paciente: Edad: Fecha de nacimiento:__ | |
3
Nombre del médico: Ced. Prof: Especialidad:

Firma del médico:

Universidad:
Dr. Balmis 148, Col. Doctores, Alcaldia Cuauhtémoc, Ciudad de México, C.P. 06720. Teléfono: 55 2789 2000
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2. PROCEDIMIENTO PARA INFORMAR EL NUMERO DE PACIENTES Y PERSONAL DE ENFERMERIA

POR SERVICIO EN ATENCION DIRECTA.
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1. PROPOSITO

1.1 Dar a conocer diariamente a la Direcciéon General, en tiempo y forma el nimero de pacientes y
personal de Enfermeria por Servicio en atencidn directa.

2. ALCANCE

2.1 A nivel interno: La Subdireccion de Enfermeria por medio del Departamento de Gestion del
Cuidado en Enfermeria y a través de los Supervisores de Enfermeria verifica el status de ocupacién en
los Servicios asi como del nimero de personal que se encuentra laborando para informar a la
Direccion General y tomar de decisiones en la distribucion del personal.

2.2 A nivel externo: No aplica.
3. POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1 Es responsabilidad de la Subdireccién de Enfermeria a través del Departamento de Gestién del
Cuidado en Enfermeria:

e Enviar diariamente via electrdnica, a la Direccion General, el Informe Ejecutivo de los Servicios
de Enfermeria (alas 7, 14y 21 hrs).

3.2 Es facultad de la Subdirecciéon de Enfermeria mantener comunicacién con la Direcciédn General a
través de reuniones programadas o incidentales para informar de las acciones que realiza el personal
en el area asistencial.

3.3 Es responsabilidad del Personal Supervisor de Enfermeria verificar en los diferentes servicios el
Informe de recepcién de pacientes y distribucién de personal de Enfermeria registrando la
informacién en la Guia de Supervision y la entrega al Departamento de Gestion del Cuidado en
Enfermeria para requisitar el informe ejecutivo.

3.4 Es responsabilidad del Departamento de Gestidn del Cuidado en Enfermeria:

e Elaborary enviar a la Direccién General (via electrénica) el Informe de recepcién de pacientes y
distribucién de personal de Enfermeria en los Servicios.

3.5 Todas las actividades que conlleven la realizacion de relaciones interpersonales se deberan apegar
al Cédigo de Etica y de Conducta de este Hospital.
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4. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO |

No. s - Documento o
Responsable Descripcién de actividades
Act. anexo
Supervicion de 1 Requisita el formato “guia de supervisiéon” y lo Formato “Guia
Enfermeria. entrega al Departamento de Gestién del de
Cuidado en Enfermeria. supervision”.
Departamento de 2 Revisa la informacidon del formato “guia de Formato “Guia
Gestion del supervision”. de
Cuidado en supervision”
Enfermeria. ¢Es correcta la informacion? Informe
Ejecutivo.
3 No: Corrobora informacién y regresa a la
actividad 1.
4 Si: Concentra la informacién en cada turno en
el formato “Informe Ejecutivo de los servicios
de Enfermeria”
5 Envia la informacién, via electrénica, a la
Direccién General e imprime acuse de envio.
Direccién General. 6 Recibe en electrénico Informe Ejecutivo de los Informe
servicios de Enfermeria. Ejecutivo.
Departamento de 7 Lleva a cabo el analisis de la informacion, Informe
Gestion del identificando areas de oportunidad y aplicando Ejecutivo.
Cuidado en aciones de mejora. Acuse.
Enfermeria.
8 Envia una copia a la Subdireccién de
Enfermeria y archiva el Informe Ejecutivo junto
con el acuse de envio
Subdireccién  de 9 Revisa el informe para conocer el status de los Informe
Enfermeria. Servicios. Ejecutivo.
TERMINA
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5. DIAGRAMA DE FLUJO

SUPERVISION DE ENFERMERIA

DEPARTAMENTO DE GESTION DEL
CUIDADO EN ENFERMERIA

DIRECCION GENERAL

SUBDIRECCION DE ENFERMERIA

INICIO

REQUISITA EL FORMATO "GUIA
DE SUPERVISION" Y LO ENTREGA

FORMATO "GUIA
DE SUPERVISION

— 2

REVISA LA INFORMACION DEL
FORMATO

FORMATO "GUIA
DE SUPERVISION

¢ ES CORRECTA LA
FORMACION2

CORROBORA
INFORMACION

S| 4

CONCENTRA LA INFORMACION

EN CADA TURNO EN EL
FORMATO N
INFORME
EJECUTIVO

5

ENVIA INFORMACION, VIA
ELECTRONICA A LA DIRECCION
GENERAL

INFORME
EJECUTIVO

L ;

RECIBE EN ELECTRONICO EL
INFORMA DE LOS SERVICIOS DE
ENFERMERIA

Y ’

LLEVA A CABO EL ANALISIS DE
LA INFORACION IDENTIFICANDO
AREAS DE OPORTUNIDAD Y
APLICA ACCIONES DE MEJORA

INFORME
EJECUTIVO

ENVIA COPIAALA
SUBDIRECCION DE ENFERMERIA
Y ARCHIVA INFORME Y ACUSE

INFORME
EJECUTIVO

INFORME
EJECUTIVO

L o

REVISA INFORME PARA
CONOCER EL ESTATUS DE LOS
SERVICIOS

INFORME
EJECUTIVO

TERMINA
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6. DOCUMENTOS DE REFERENCIA

Documentos

Cédigo (cuando

Liceaga” Comité de Etica y de Prevencién de Conflictos de Interés.

aplique)
6.1 Manual de Organizacion del Hospital General de Mexico. No aplica
6.2 Manual de Organizacion de la Direccion de Coordinacion Médica. No aplica
6.3 Manual de Procedimientos de la Direccion de Coordinacion Médica. No aplica
6.4 Manual de Organizacion de la Subdireccidn de Enfermeria. No aplica.
6.5 Estandares para la Certificacién de Hospitales. Consejo de Salubridad General. No aplica
Comision para la Certificacién de Establecimientos de Atencion Médica. P
6.6 Cédigo de Etica de las Personas Servidoras Publicas del Gobierno Federal .

No aplica.
D.O.F.
6.7 Cédigo de Etica y de Conducta del Hospital General de México “Dr. Eduardo .

No Aplica.

7. REGISTROS

- Cédigo de registro
. Tiempo de . e o
Registros . Responsable de conservarlo o identificacion
conservacion L.
Unica
~ Departamento de Gestién del .
7.1 Informes 5 afios P . , No aplica
Cuidado en Enfermeria
, - Departamento de Gestidn del .
7.2 Acuses de envio 5 afios P . . No aplica
Cuidado en Enfermeria
L ~ Departamento de Gestién del .
7.3 Formato de Supervision 1 afio P . . No aplica
Cuidado en Enfermeria

8. GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Formato: Documento especifico en el que se concentran datos cuantitativos y/o cualitativos.
Documento escrito que ilustra acerca de algin hecho que se realiza de manera periéddica o incidental.

8.2 Informacién: Elemento de control que sirve para cerrar un ciclo, en el que se conjugan el método
estadistico y la comparacién de los resultados obtenidos con las actividades programadas.

8.3 Informe: Instrumento administrativo que genera datos cuantitativos y/o cualitativos y que sirve

para la toma de decisiones, asi como para futuras programaciones.

Los datos que comprende son: Camas censables y no censables, nimero de pacientes hospitalizados
y estado de salud, camas desocupadas, probables casos de infeccion Nosocomial, niumero de
personal de enfermeria, niumero de cirugias programadas y realizadas, entre otros datos de

productividad.
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8.4 Informe de recepcién de pacientes y distribucion de personal de Enfermeria en los Servicios:
Instrumento administrativo que genera datos cuantitativos de los servicios de atencién médica donde
labora el personal de enfermeria, en cada turno (matutino, vespertino y nocturno).

8.5 Servicios de Atencion Médica: El conjunto de recursos que intervienen sistematicamente para la
prevencion y curacion de las enfermedades que afectan a los individuos, asi como de la rehabilitacion

de los mismos.

9. CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

. . Fecha de la s .
Numero de Revisién N Descripcion del cambio
actualizacion
1 Julio 2024 Se ajusto la politica 3.3
2 Octubre 2025 El presente procedimientos no tiene cambios.

10. ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Formato de supervision.
10.2 Formato “Informe Ejecutivo de los Servicios de Enfermeria”.
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10.1 Formato de supervision.

HOSPITAL GENERAL DE MEXICO 0.0.
SUBDIRECCION DE ENFERHERIA
DEPARTAKENTO DE GESTION DEL CUIDADO EN ENFERMERIA

AUDITORIA DE ENFERMERIA
GUA DE SUPERVISION
SECCION: SERVICIO: CAMAS CENSABLES: CAMAS NO CENSABLES: FECHA:
TOTAL DE PACIENTES PACIENTES GRAVES: PACIENTES DELICADOS:
r AREA RECIBIDOS ENTREGADOS
T EVALUACION DEL PROCESO DE ATENCION DE ENFERHERIA
U No. Cama Veloracion Dx. de enfemeria Paneacién Infervencones Evaluacion OBSERVACIONES
R 3 N0 8 NO il NO 3 NO
N
0
>
T
]
R
N
0
T
T
U
R
N
0
INGRES0S: EVALUACION DE INDICADORES DE CALIDAD
INDICADORES DE CALIDAD £ P ¥ OBSERVACIONES
PREALTA: Ministracion de medicamentos v.0
Venoclisis instalada
EGRESOS Treho digno
Viglancia de sonda vesical
CAHAS VACIAS: Vighancia de herides
Preiiencion de caidas
Preiencion de ulceras por presidn
TOTAL DE PERSONAL Ofros
PLANTLLA PERSOMLDE TR TOTAL
TR | ez LABORANDO [ o FALTAS
f SEGUIMIENTO DE CASOS
No. DE CAMA NOMBRE OBSERVACIONES
7
A
B
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EVALUACION DE RECURS0S MATERIALES Y AREA FISICA ACTIVIDADES GERENCIALES
INSUMOS HALLAZGOS ACUERDOS SEGUIMIENTO
AREADE PREPARACION DE
HEDICAHENTOS Y SOLUCIONES
|HEDICAHENTOS CONTROLADOS
Y NARCOTICOS
ACCIONES DE MEJORA
MATERIAL DE CONSUMO
CARROROJO
ACTVIDADES DOCENTES
EQUIPO MEDICO
ROPA
RPBI
DETECCION DE RIESGOS
LIKPIEZA
SEGURIDAD DEL PACENTE:
IDENTFICACON DEL PACIENTE CONTROL DE PROCEDIHIENTOS DE APOYO AL DIAGNOSTICO Y TRATAHIENTO
TURNO (TROS TURNO
e 1§ 2 Procedimientos RX 1 r
DIETAS Ve EC6
Bubsecuentes Pruebas de esfuerzo
Colposcopia f*. vez Papanicolaou
PRIVACIDAD DEL PACIENTE Colposzopia sub Braquiterapia
Radioterapia Motilidad
Quimioterapia {°. vez RX
LAVADO DE MANOS Yuimioterapia subsecuentes Proctologia
Lmnzs
CONSERVACIONY IIURNO PQUIROFANO yE— m
MANTENIVIENTO: :
Cirugias
Programadas
INTERFONO upelis
rgencias
Corta estancia
NOMBRE Y FIR&IA DEL SUPERVISOR: 4ER. TURNO: 200.TURNO 3ER TURNO

NOHBRE Y FIRRA DEL SUBJEFE DE TURNO
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INSTRUCTIVO
“CEDULA DE AUDETORIA DE ENFERMERIA Y GUiA DE SUPERVISION”

Consideraciones generales: Todos los datos seran registrados de acuerdo a la tinta correspondiente at
turno; Azul primer turno, Verde segundo turno, Roja Terceros turnos y Negra para Jornada acumulada. La
letra debera ser legible.

I SECCION: anotar el niimero del pabellon correspondiente. Ejemplo: 111

2 SERVICIO: Escribir el nombre del servicio. Ejemplo: Oncologia.

3 CAMAS CENSABLES: Escribir con nimero ardbigo el total de camas censables.

4 NO CENSABLES: Escribir con nitmero arabigo el total de camas no censables

5 FECHA: Escribir con niimero arabigo la fecha correspondiente, empezando por dia, mes y afio.
Ejemplo: 26-12-2004

6 PACIENTES GRAVES: Se considerara como pacientes graves a aquellos que se encuentren
hemodinamicamente inestables y con compromiso en todas las funciones vitales.

PACIENTES GRAVES: El supervisor del primer turno anotara en el espacio correspondiente el No. de
cama de los pacientes graves. Los supervisores de los turnos vespertino y nocturno deberan actualizar el
dato colocando una diagonal al No. de cama que corresponda en ¢l caso de que el paciente ya no este
grave o haya fallecido.

Si ingresa un paciente grave debera anotarse con la tinta correspondiente al turno.

7 PACIENTES DELICADQOS: Se considera como pacientes delicados a aquellos que por su estado
de salud se encuentren en peligro de sufrir una inestabilidad en sus constantes vitales pero que no pone en
riesgo su vida.

PACIENTES DELICADOS: El supervisor del primer turno anotara en el espacio correspondiente ef No.
de cama de los pacientes delicados. Los supervisores de los turnos vespertino y nocturno deberan
actualizar el dato colocando una diagonal al No. de cama que corresponda en el caso de que el paciente ya
no este delicado.

Si ingresa un paciente delicado debera anotarse con la tinta correspondiente al turno.

8 TOTAL DE PACIENTES.

8.1 AREA: Se anotara el nombre del area.
Ejemplo: Neurocirugia Planta Baja:

8.2 RECIBIDOS: Anotar eltotal de pacientes recibidos por turno.
8.3 ENTREGADOS: Anotar el total de pacientes entregados por turno.
9 INGRESOS: Anotar el niimero de cama de pacientes que ingresan durante el turno.

10 PREALTA: Anotar el nimero de cama del paciente que se encuentre de prealta,
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10.2 Formato Informe Ejecutivo de los Servicios de Enfermeria

INFORME EJECUTIVO DE LOS SERVICIOS DE ENFERMERIA
No. de Personal de Enfermeria Personal Enfermeria
Servicios Area o Seccién Servicio y Seccién Productividad SUPLENTES
12v | subs A F oot a F_Ibcce
101 Otorrino. 105-B Nefrologia Hemodialisis
102 Oftalmo 204 Vigilanci. Seguimiento
104 Cir. Plastica Epidemiolégica Nuevos casos
105-C Camara Toma de muestras
Hiperbarica
107 Ortopedia Aféresis y/o
401 Banco de
109 Derma. C.E. Sangre plasmaféresis
Consultas Extracciones.
Radioterapias Transfusiones
Coll Consulta
111 Hemato olposcopas 305 CHE o
o i Recup. Braqui. (3) Procedimiento
Quimioterapias 207 Radiologia e Procedimientos
Imagen
Consejeria Filtro (Revisiones)
Consultas Admision
112 Gineco "
Obot. Colposcopias Labor
Consejeria i
Expulsion
203 Clin. Tant. Intervenciones
112 Gineco
Consultas o ici R
203-A Clinica | Interconsultas Tocoquirargica oTB
del Dolor Procedimientos Partos
Paliativos, Cesareas
Consultas Legrado intrauterino
Panendoscopia Aspiracion mecanica
endouterina
CEPRE 405-E ia | Procedimientos
310 Torre Clinica N
Quirurgica Colonoscopia 24 camas nic Tamiz
V. de Trasplante Cir. Programada
101 Quiré
V. preanestesia Cir. Realizada
Ligadura/Dilatacion Cir. Programada
Consejeria 102 Quiréfano Cir. Realizada
Papanicolaou Cir. Ambulatoria
401 C. Ext. Vacunas Cir. Programada
Pruebas hepaticas 105 Quiréfano Cir. Realizada
Consulta Cir. Ambulatoria
Consulta Cir. Programada
403
Consejeria 109 Dermatologia |Cir. Realizada
404-A Consultas Cir. Ambulatoria
Estomatol. Cirugias
= Cir. Programada
2045 N Consultas 111 Quiréfano
404-C Consulta Cir. Realizada
[Salud Mental Interconsulta Cir. Programada
112 Quiré
405 Infectol. Consulta Cir. Realizada
Consultas Cir. Programada
406 Pediatria i
S:RT'?:;DIE 310 Torre QX. Cir. Realizada
~ Terap. Quirurg.
503 Consultas P 9 Cir. Ambulatoria
Procedimientos, Cr. Hibrida
Consultas w03Q Cir. Programada
508 Cardiologiatp o sros Cir. Realizada
P. Esfuerzo Cir. Programada
Consultas 405 Quiréfano Cir. Realizada
Consultorias Endoscopias
Pruebas cutaneas Cir. Programada
5 406 Quirsfano
Aplicacion de Cir. Realizada
vacunas
Estudios de o Cir. Programada
electroterapia 503 Q
(Potenciales, Cir. Realizada
Electromiografias, TOTALES
601 Torre de Neuroconduccion)
Rehab i . .
Estudios Audiologia
Tamz audiivo, Pacientes Hospitalizados Personal Suplente
terapia de Camas
Servicios ; - A F
lenguaje, terapia EhE Unidad o Area| Subtotal DGCE | Servicio
o
Rehabiliacién B Firo s B
cardiaca
Clinica Post Covid 3 Consultas a5 1
401 L i
T RECONVERSIO
Tanaue Médicas 10 N 3 3
Choque 17 7 1
TOTALES
25 sala 8 3 1
TOTALES 39 82 15 o 2 o
Pendiente por ingresar |
Pendiente por trasladar | | TRAsLADOS DIRECTOS coviD-19 [[TOTAL I Unidad o Area | Subtotal A F
Revaloraciones 1 404 TRIAGE |Consultas 57
PERSONAL [Brusbas 51 2
Coordinador de Turno del Departamento de Gestién del Cuidado en Enfermeria Positivos 17
TOTALES 125 2 1)
L.E.O. EUFEMIA CORTES LOPEZ
Nombre Firma
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3. PROCEDIMIENTO PARA EL RESGUARDO DEL CARRO DE REANIMACION CARDIOPULMONAR
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1. PROPOSITO

1.1 Describir las actividades para coadyuvar al funcionamiento del carro de Reanimacion
Cardiopulmonar (RCP) manteniendo el stock de medicamentos, insumos y equipo electromédico para
la atencién del paciente en situaciones que pongan en peligro la vida, un érgano o una funcién y que
requiere atencién inmediata.

2. ALCANCE

2.1 A nivel interno: La Direccion de Coordinacién Médica definird y autorizara la lista de medicamentos
e insumos destinados al carro de RCP; la Subdireccion de Enfermeria difundira el procedimiento a los
Servicios, el Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria, a través de los Supervisores de
Enfermeria, revisara que se lleve a cabo el procedimiento, la Jefatura de Enfermeria supervisarad que
se lleve a cabo el procedimiento, el Jefe de Servicio firmara la receta médica para la reposicién o canje
de los medicamentos o insumos, el Delegado Administrativo realizara el proceso administrativo para
dotar los medicamentos o insumos requeridos y el personal de Enfermeria verificard que los
medicamentos, insumos y equipo electromédico que integran el carro de reanimacion
cardiopulmonar estén completos.

2.2 A nivel externo: No aplica.
3. POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1 Los medicamentos e insumos del carro de RCP seran de uso exclusivo para la atencién de
pacientes que presenten situaciones criticas de peligro evidente para la vida, un érgano o una funcién
y que requiera de una actuacién inmediata.

3.2 El carro de RCP debera estar ubicado en un sitio de facil acceso, con sistema de frenos, llantas
funcionales y manubrio de conduccién; libre de obstaculos para su movilizaciéon hacia el sitio del
evento.

3.3 Los medicamentos deberan resguardarse en el primer cajén del carro de RCP en el orden
establecido en la distribucién sefialada en el anexo 10.1.

3.4 Los Servicios o0 areas que cuenten con carros de 4 cajones los podran utilizar siempre y cuando
sigan el orden establecido en la bitdcora de recepcién.

3.5 Los carros de RCP que cuenten con candado desechable foliado, se recibira por turno, asignando
la leyenda “Con candado # 0000”, y los lunes se verificara el abasto y caducidades de medicamentos,
material y funcionalidad del equipo electromédico. En caso de que el dia lunes sea un dia festivo se
recorrera al siguiente dia.
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3.6 Para los Servicios de Clinica del Dolor y Cuidados Paliativos, Radiologia e Imagen, Radiologia
Intervencionista, Consulta Externa, Banco de Sangre, Farmacologia Clinica, Medicina Fisica y
Rehabilitacion y las areas de Consulta Externa de Oncologia, la Unidad de Bienestar Infantil de
Pediatria, la verificacion de abasto y caducidades de medicamentos, material y funcionalidad del
equipo electromédico, se podra realizar el primer lunes (en caso festivo, se recorrera al siguiente dia
habil) de cada mes, siempre y cuando se haga uso de candado desechable foliado; de lo contrario se
debera recibir diariamente por turno en los dias y turnos que trabaje el servicio o area.

3.7 Los Servicios que hagan uso del candado desechable foliado, deberan reportar mediante oficio
dirigido a la Jefatura del Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria el desabasto del
candado.

3.8 Es responsabilidad del personal de Enfermeria:

e Recibir por turno (Unicamente en aquellas areas que brinden servicios y cuenten con personal
de Enfermeria asignado al area), las cantidades de insumos existentes, las cuales deben
corresponder a las establecidas y sefialadas en la Bitdcora de “Recepcion del Carro de RCP”
vigente.

e Verificar por turno las fechas de caducidad de los medicamentos e insumos contenidos en el
carro de RCP, teniendo precaucién de retirar aquellos medicamentos que estén préximos a
caducar dentro de los 3 meses posteriores y entregarlos a la Jefatura de Enfermeria o a quien
sea destinado para ello. En caso de que farmacia no haga el canje por no contar con el
medicamento, éste debera de permanecer en el carro hasta que la fecha de caducidad llegue a
su limite.

e Realizar de manera inmediata el reporte verbal a la Jefatura de Enfermeria (0 a quien sea
destinado para ello) o Supervisora de Enfermeria sobre la inexistencia de algin medicamento
0 insumo.

e Mantener los medicamentos en su empaque primario verificando las condiciones de
almacenamiento del fabricante, asi como evitar fijarlos con algun adhesivo o mantenerlos
unidos con ligas o algun otro medio que pueda deteriorarlos.

e Verificar que el mango y hoja de laringoscopio se encuentren en bolsa de polietileno integra
(empaque primario) y empaque secundario, lo cual nos indica que se llevé a cabo el proceso de
esterilizacidon o desinfeccién. En el caso de la hoja de laringoscopio el membrete debera de
contener la fecha de Desinfeccion de Alto Nivel (DAN) vigente y funcionalidad. Para el mango
de laringoscopio el membrete deberd de tener la fecha de limpieza, funcionalidad y si cuenta
con pilas.

e Mantener el monitor-desfibrilador conectado a la toma de corriente eléctrica.

e Realizar una vez por semana (los lunes), la prueba de funcionalidad del desfibrilador y
registrarla en la Bitacora de “Funcionalidad del desfibrilador”. Incorporar el trazo a la bitacora
0 en caso de no contar con papel para la impresidon de este, reportar a la Jefatura de
Enfermeria y colocar la leyenda “sin papel”.
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e Verificar que el tanque de oxigeno (aquellos que cuenten con él) se encuentre lleno, en caso
contrario reportar a la Jefatura de Enfermeria para que avise al Delegado Administrativo (o a
quien delegue) para su pronto llenado, asi como confirmar que se encuentre el manémetro.

e Registrar los medicamentos utilizados durante la urgencia médica en la “Bitacora de
medicamentos utilizados del carro de RCP” (no aplica en el servicio de Urgencias Médico
Quirdrgicas).

e Retirar y resguardar los medicamentos y material de consumo durante la limpieza y
desinfeccion, asi como durante el mantenimiento correctivo y/o preventivo; al término de
ambos procesos reubicar nuevamente los medicamentos e insumos en el carro de RCP.

e Desinfectar el carro de RCP posterior a cada evento con hipoclorito de sodio (en presentacion
al 6%).

e Equipar el carro de RCP conforme a las cantidades establecidas y sefialadas en la Bitacora de
“Recepcion del Carro de RCP”.

3.9 En el Servicio de Urgencias Medico Quirdrgicas (adultos) la enfermera que asiste la urgencia
médica sera la responsable de solicitar los medicamentos utilizados a la farmacia, asi como reponer el
material de consumo usado para mantener el abasto del carro de RCP.

3.10 Es responsabilidad de la Jefatura de Enfermeria (o a quien delegue):

e Entregar al Delegado Administrativo (o a quien el delegue), mediante la bitdcora de control, los
medicamentos susceptibles de canje como maximo a las 9:00 de la mafiana, para que sean
devueltos por el Delegado Administrativo o quien sea designado para ello antes de las 14:00
horas para mantener el abasto del carro de RCP.

e Solicitar al Delegado Administrativo copia de los recetarios de medicamentos de "no
existencia" y los resguardara en una carpeta para su control, por cada carro de RCP que haya
en el servicio.

e Elaborar la “Distribucién de actividades para la recepcién del servicio durante el enlace de
turno”, donde se especifique la responsabilidad de la recepcion de Carro de RCP.

3.11 La Jefatura de Enfermeria, o a quien delegue (Jefatura de Unidad, Subjefe, Jefe de Turno o
Coordinadora de area) supervisara quincenalmente el correcto llenado de los medios de control
(Bitacoras), registrando nombre, firma y dia en el margen inferior derecho, como evidencia de la
actividad realizada. Esta misma actividad la realizara el personal Supervisor, pero de manera mensual.

3.12 La Subdireccion de Enfermeria es responsable de llevar a cabo la difusiéon del procedimiento a
todos los Servicios en donde se encuentre personal de Enfermeria.

3.13 El Departamento de Gestidn del Cuidado en Enfermeria dara seguimiento a la implementacion de
las politicas y actividades del procedimiento, a través del personal Supervisor de Enfermeria.

3.14 El Personal Supervisor de Enfermeria es responsable de:
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e Informar al Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria de las desviaciones que se
identifiquen al procedimiento.
e Supervisar que se lleve a cabo las actividades del procedimiento.

3.15 El personal de Enfermeria en sus diferentes niveles jerarquicos identificara areas de oportunidad
y coadyuvara a la implementacién de acciones de mejora, de manera permanente.

3.16 El Supervisor de Enfermeria y Jefe de Enfermeria supervisaran que se lleven a cabo los controles
internos del procedimiento para identificar areas de oportunidad y mejorar o actualizar los
documentos que permitan el control de este procedimiento.

3.17 El Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria llevara a cabo la “Auditoria interna del
Carro de Reanimacién Cardio Pulmonar" de manera semestral, con la finalidad de verificar el abasto
de medicamentos e insumos y dara a conocer los resultados a la Jefatura de Enfermeria, con la
finalidad de implementar acciones de mejora.

3.18 El Delegado Administrativo o a quien delegue sera responsable de:

e Elaborar el recetario tradicional o colectivo para reponer los medicamentos y/o material de
consumo usado del carro de RCP (en la posologia, registrar el nombre completo del paciente,
fecha de nacimiento, expediente clinico unico, diagndstico, descripcion del medicamento o
insumo con la leyenda “para reposicién del carro de RCP").

e Tramitar oportunamente los medicamentos e insumos necesarios para mantener el abasto y
equipamiento del carro de RCP. La reposicion se entregara al area de enfermeria, el mismo dia
y turno en que se solicité (antes de las 14:00 horas), con la finalidad de mantenerlo abastecido
para atender una nueva urgencia.

e Solicitar la programacion del mantenimiento preventivo del carro de RCP (incluyendo el
Monitor-Desfibrilador). De la misma manera, elaborara la solicitud de reparacién (cuando se
necesite) al Departamento de Ingenieria Biomédica, entregando copia a la Jefatura de
Enfermeria, con la finalidad de mantener en funcionamiento el carro de RCP.

e Verificar que el personal afanador realice la limpieza rutinaria y exhaustiva.

3.19La Jefatura de Enfermeria, para la reposicién de medicamentos del carro de RCP: Debera enviar a
la Delegacién Administrativa la Bitdcora “Medicamentos utilizados del Carro de RCP” en la que se
registré fecha y hora, nombre completo del paciente y descripcién del medicamento y /o insumo
(nombre y cantidad).

3.20Las bitacoras de “Recepcién de Carro de RCP”, “Canje de Medicamentos del Carro de RCP",
“Funcionabilidad del Desfibrilador”, “Bitacora para la Desinfeccion por Enfermeria” vy
“Medicamentos utilizados del Carro de RCP", asi como el listado de medicamentos que conforman
el carro de RCP, no podran modificarse sin autorizacién de la Direccidon de Coordinacién Médica y
la Subdireccion de Enfermeria.
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3.21Las bitacoras para el control del carro de RCP deberan integrase de manera trimestral (enero-
marzo, abril-junio, julio-septiembre y octubre-diciembre).

Reposiciéon de medicamentos en fines de semana y dias festivos

3.22Los sabados, domingos y dias festivos se podra realizar la reposicién de medicamentos del carro
de RCP a través del Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria.

3.23Es responsabilidad del Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria a través del
Coordinador de Turno (Sdbados, domingos y dias festivos):

e Resguardary llevar el control del stock de medicamentos para carro de RCP.

e Avisar al Supervisor de Enfermeria, que se requiere reponer medicamentos del carro de RCP
en un Servicio.

e Reponer el medicamento utilizado en el servicio, cotejando previamente la “Bitacora de
medicamentos utilizados del carro de RCP” y verificando el nombre del medicamento y
posologia.

3.24 Es responsabilidad del Supervisor de Enfermeria de sabados, domingos y dias festivos solicitar al
Servicio la “Bitacora de medicamentos utilizados del carro de RCP” con la finalidad de solicitar su
reposicidn al Departamento de Gestion del Cuidado de Enfermeria, asi como entregar el medicamento
al Servicio.

3.25 Es responsabilidad del personal de Enfermeria que acude a laborar, sabados, domingos y dias
festivos, hablar al Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria para avisar que se emplearon
medicamentos del carro RCP y que se requiere de su reposicion.

3.26 Los medicamentos que se repongan los sabados, domingos y dias festivos, la Jefatura de
Enfermeria tendra la obligaciéon de coordinar la elaboracion y envio del recetario respectivo a la
Farmacia al siguiente dia habil, para recuperar los medicamentos que se utilizaron, asi como hacer su
entrega al Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria para que su stock permanezca
completo.

3.27 Todas las actividades que conlleven la realizacién de relaciones interpersonales se deberan
apegar al Cédigo de Etica y de Conducta de este Hospital.

3.28 El personal de Enfermeria en sus diferentes niveles jerdrquicos deberd de conducirse bajo el
Cédigo de Etica, especificamente en sus principios institucionales y valores. De no dar cumplimiento al
precepto anterior e incurrir en actos de corrupcion, abusos y/o fraudes sera acreedor a las sanciones
determinadas por las condiciones generales de trabajo y la normativa aplicable al caso vigente.
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3.29 La Subdireccion de Enfermeria atenderd los hallazgos y observaciones realizadas a este

procedimiento por instancias de fiscalizacién, asi como recomendaciones y acuerdos por parte de
Comités Institucionales, en caso de realizarse.
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4. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Responsable No. Descripcién de actividades Documento o
Act. anexo
Personal de 1 Recibe en el carro de RCP: Bitacora de
Enfermeria e Que las cantidades de medicamentos e recepcién del
insumos existentes correspondan a las Carro de RCP.
establecidas y sefialadas en la “Bitacora de Distribucién de
Recepcion del Carro de RCP” respetando el los
orden de equipamiento. medicamentos

e Que los medicamentos estén ordenados de en el carro de
la manera correcta. RCP.

e Las fechas de «caducidad de |los Bitacora de
medicamentos e insumos contenidos en el funcionabilida
carro de RCP estén vigentes. d del

e Que el desfibrilador cuente con papel, desfibrilador.
cables instalados y se encuentre conectado
a la toma de corriente eléctrica.

e La funcionalidad del Monitor-desfibrilador,
realizando la prueba una vez por semana,
anotando los resultados y agregando la
evidencia (trazo) en la “Bitdcora de
funcionalidad del desfibrilador”.

e La esteriidad o desinfeccion  del
laringoscopio, asi como su funcionabilidad.

e Que el tanque de oxigeno se encuentre
lleno (en los carros que lo contengan).

Notifica a la Jefatura de Enfermeria (o al personal
2 de Enfermeria que se delegue) de Ilos
medicamentos y/o insumos faltantes para su
reposicién, asi como de aquellos préximos a
caducar para su canje, y de las fallas encontradas
en el equipo, si las hubiere.
Jefatura de 3 Solicita al Delegado Administrativo realice tramite “Bitacora para
Enfermeria de solicitud o canje de los medicamentos y/o canje de
insumos faltantes utilizados del carro de R.C.P.” medicamentos
del carro de
RCP".
Delegaccion 4 Lleva a cabo el proceso administrativo para Receta Médica.

Administrativo

solicitud de los medicamentos e insumos faltantes
y/o solicita el canje de bienes de consumo.

Formato Salida
de Almacén.
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Responsable No. Descripcién de actividades Documento o
Act. anexo
Formato de
canje de
Bienes de
consumo.
Jefatura de 5 Corrobora los datos y firma de autorizacién en el Receta Médica.
Servicio formato salida de almacén, receta médica y/o Formato Salida
formato de canje de bienes de consumo. de Almacén.
Jefatura de ¢Los datos estan correctos? Receta Médica.
Servicio Formato Salida
6 No: Solicita correcciéon y regresa a la actividad de Almacén.
No.5 Formato de
canje de
7 Si: Entrega formato con firma al personal Bienes de
administrativo. consumo.
Personal 8 Recibe y envia receta médica, formato de salida Receta Médica
Administrativo de almacén y/o formato de canje de bienes de Formato Salida
consumo a la Farmacia Hospitalaria y/o almacén de Almacén.
de material de curacidn, entrega al encargado de Formato de
surtir el pedido. canje de
Bienes de
consumo.
Farmacia 9 Recibe formato de salida del almacén, receta Receta Médica
Hospitalaria y médica y/o formato de canje de bienes de Formato Salida
Almacén Médico consumo y entrega los insumos (en su envase de Almacén.
primario) al personal administrativo del servicio. Formato de
En caso de no contar con el medicamento cgnje de
o . Bienes de
solicitado, se anotardan en el formato las consumo
siguientes siglas: S/E (SIN EXISTENCIA). ’
Personal 10 | Recibe y verifica que la cantidad solicitada sea Receta Médica

Administrativo

correcta y firma de conformidad la receta médica,
el formato de salida de almacén y/o el formato de
canje de bienes de consumo y entrega los
medicamentos e insumos al personal de
Enfermeria.

Formato Salida

de Almacén

Formato de
canje de
Bienes de

consumo.
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No. s - Documento o
Responsable Descripcién de actividades
Act. anexo
Personal de 11 Recibe y verifica que los medicamentos y/o |e Receta Médica.
Enfermeria insumos cumplan con las especificaciones |e Salida de
establecidas y la cantidad solicitada. Almacén.

¢Los medicamentos y/o insumos estan completos?

12 | No: Informa al Jefe de Servicio Médico y a la
Jefatura de Enfermeria de los medicamentos y/o
insumos sin existencia y regresa a la actividad 9.

13 | Si: Firma de conformidad con nombre completo,
fechay hora.

14 | Coloca los medicamentos y/o insumos en el carro
de RCP.

TERMINA
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5. DIAGRAMA DE FLUJO
. FARMACIA
PERSONAL DE JEFATURA DE DELEGACION PERSONAL
ENFERMERIA ENFERMERIA ADMINISTRATIVA JEFATURA DE SERVICIO ADMINISTRATIVO AT?ASA?ESLGEngAICYO

INICIO

\ ) 1

RECIBE EL CARRO DE

BITACORA DE
RECEPCION DE
CARRO DE R.C.P.

DISTRIBUCION DE LOS
MEDICAMENTOS EN EL
CARRO DER.C.P.

BITACORA DE
FUNCIONABILIDAD
DEL DESFIBRILADOR

VERIFICA INSUMOS Y
EQUIPO MEDICO

BITACORA DE
RECEPCION DE
CARRO DE R.C.P.

v

SOLICITA SE REALICE
SOLICITUD DE
INSUMOS FALTANTES

B
G

D

MENTOS DEL CARRO

ITACORA PARA
ANJE DE MEDICA-

v

ER.CP.

REALIZA EL PROCESO
PARA SOLICITUD DE
INSUMOS

RECETA MEDICA

SALIDA DE
ALMACEN

FORMATO DE
CANJE DE
BIENES DE
CONSUMO

CORROBORA DATOS
Y FIRMA

SALIDA DE
ALMACEN

DATOS SON
CORRECTOS?,

SOLICITA
CORREC-
CION

b
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PERSONAL DE JEFATURA DE DELEGACCION PERSONAL FARMACIA
- " JEFATURA DE SERVICIO HOSPITALARIA Y
ENFERMERIA ENFERMERIA ADMINISTRATIVA ADMINISTRATIVO ALMACEN MEDICO
7
ENTREGA FORMATO

RECETA
MEDICA

SALIDA DE
ALMACEN

FORMATO DE
CANJE DE
BIENES DE
CONSUMO

— .

RECIBE FORMATOS Y
ENTREGA PARA
SURTIR PEDIDO

RECETA
MEDICA

SALIDA DE
ALMACEN

FORMATO DE
CANJE DE
BIENES DE
CONSUMO

v oo

RECIBE Y VERIFICA
INSUMOS Y CANTIDAD
SOLICITADA

RECETA
MEDICA

SALIDA DE
ALMACEN

FORMATO DE
CANJE DE

* 1"

RECIBE Y VERIFICA
INSUMOS Y CANTIDAD
SOLICITADA

RECETA
MEDICA

SALIDA DE
ALMACEN

BIENES DE
CONSUMO

—

RECIBE FORMATOS Y

ENTREGA INSUMOS

@

RECETA
MEDICA

SALIDA DE
ALMACEN

FORMATO DE
CANJE DE
BIENES DE
CONSUMO
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FARMACIA
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OMPLETOS2

INFORMA
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FIRMA DE
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TERMINA
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6. DOCUMENTOS DE REFERENCIA
Cédigo cuando
Documentos . g (
aplique)
6.1 Manual de Organizacion de la Subdireccidn de Enfermeria. No Aplica
6.2 Manual de Procedimientos de Direccién de Coordinacién Médica. No Aplica
6.3 Manual de procedimientos de la Subdirecciéon de Almacén. No Aplica
6.4 Manual de Procedimientos del Departamento de Ingenieria Biomédica. No aplica
6.5 Modelo Unico de Evaluacién de la Calidad: Criterios y Estandares Anexo B N i
CUNCEEC. Consejo de Salubridad General. © aplica
6.6 Cédigo de Etica de la Administracién Publica Federal. No aplica
6.7 Cdédigo de Conducta del Hospital General de México “Dr. Eduardo .
. B iy ‘. No Aplica
Liceaga” Comité de Etica.

7. REGISTROS

. Tiempo de | Responsable de | Cédigo de registro o
Registros . . e Lo oL
conservacion conservarlo identificacién tunica
7.1 Bitacora de recepcién del carro 5 afios Jefe de No aplica
de RCP Enfermeras P
7.2 Bitacora de funcionalidad del 5 afios Jefe de No aplica
desfibrilador Enfermeras P
7.3 Bitdcora de medicamentos 5 afios Jefe de No aplica
utilizados del carro de RCP Enfermeras P
7.4 Bitacora para el canje de 5 afios Jefe de No aplica
medicamentos del carro de RCP. Enfermeras P
7.5 Bitacora para la desinfeccion del - Jefe de .
, 5 afios No aplica
carro de RCP por Enfermeria Enfermeras
7.6 Formato de canje de bienes de - Delegado .
5 afios - . No aplica
consumo. Administrativo
- - Delegado .
7.7R M . L . N I
eceta Médica 5 aflos Administrativo o aplica
. . - Delegado .
7.8 Formato salida de almacén. 5 afios . .g . No aplica
Administrativo

8. GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Carro de RCP: Mueble que integra equipo médico, material de curaciéon y farmacos exclusivos para
la atencidn de pacientes que presenten alguna situacion critica de peligro evidente para su vida y que

requiera una actuacion inmediata.

8.2 Bitacora: Instrumento de registro, en donde se inscriben, en hojas foliadas consecutivas, las
acciones de revision o de servicio que realiza el personal encargado, la fecha de realizacién y su firma

de conformidad.
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8.3 Monitor-Desfibrilador: Dispositivo de emergencia médica utilizado para reiniciar un corazén
detenido por un paro cardiorespiratorio o fibrilacién ventricular. El aparato descarga un choque
eléctrico sobre el miocardio del corazén a través del térax, destinado a restablecer el ritmo cardiaco.

8.4 Equipo electromédico: Aparatos, accesorios e instrumental para uso especifico que requieran
energia eléctrica para su uso, destinados a la atencion médica, quirdrgica o a procedimientos de
exploracion, diagndstico, tratamiento y rehabilitacién de pacientes.

8.5 Fecha de Caducidad: Mes y afio en que pierde su efectividad terapéutica un medicamento.

8.6 Medicamentos: Toda sustancia o mezcla de sustancias de origen natural o sintético que tenga
efecto terapéutico, preventivo o rehabilitatorio, que se presente en forma farmacéutica y se
identifique como tal por su actividad farmacoldgica, mismo que debe mostrar visiblemente sus

caracteristicas fisicas, quimicas y bioldgicas.

9. CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

Numero de Revisién Fecha de la actualizacién Descripcién del cambio

Se modifican en redaccion el propdésito,

1 Julio 2024 .
politicas y anexos

El presente procedimientos no tiene

2 Octubre 2025 )
cambios.

10. ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Distribucién de los medicamentos en el carro de RCP.

10.2 Bitacora e instructivo de recepcion del carro de RCP.

10.3 Bitacora e instructivo de funcionalidad del desfibrilador.

10.4 Bitacora e instructivo de medicamentos utilizados del carro de RCP.

10.5 Bitacora e instructivo para el canje de medicamentos del carro de RCP.
10.6 Bitacora e instructivo para la desinfeccidn del carro de RCP por enfermeria.
10.7 Formato de canje de bienes de consumo de los servicios.

10.8 Receta médica.

10.9 Formato reporte de incidente.
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DR, EDUARDC LICEAGA

10.1 Distribucién de los medicamentos en el carro de RCP.
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10.2 Formato de la Bitacora de recepcion del carro de RCP.

Domingo
'._.'

Sabado
IL'I

Viernes
'._.'

Jueves
'L"

Miércaoles
IL'I

AI’E‘BI

Martes
'._.'

DIRECCION DE COORDINACION MEDICA
BITACORA DE RECEPCION DEL CARRO DE RCP ADULTO

Lunes
L.'

M

Fecha
Dia
Cantidad

Werificar fecha de caducidad e integridad
NOMERE

Servicio:
del empaque
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INSTRUCTIVO

BITACORA DE RECEPCION DEL CARRO DE RCP

Instruccidon: Este formato se requisitara con la tinta del color correspondiente al turno a
excepcion del encabezado (servicio y area) se registrara con tinta azul, con letra clara y legible,

sin abreviaturas, sin enmendaduras y evitando tachaduras o sobre escrituracién.

Al momento de recibir el carro de RCP, verificar:

1. Enlos medicamentos y material de consumo:
a) Fecha de caducidad vigente (tres meses para medicamentos).
b) Se encuentren en su empaque primario

2. El mango y hoja de laringoscopio
a) Se encuentren en bolsa de polietileno integra (empaque primario) y empaque

secundario

b) En el caso de la hoja de laringoscopio se observara en el membrete la fecha de

desinfeccion de Alto Nivel (DAN) vigente y funcionalidad.

¢) Para el mango de laringoscopio verificar en el membrete la fecha de limpieza,
funcionalidad y si cuenta con pilas.

3. Monitor-Desfibrilador conectado a tomacorriente y cuente con papel

4. Tanque de oxigeno:

a) Cuente con manémetro completo
b) Fecha de caducidad del tanque

¢) Fecha de ultima recarga

d) Porcentaje de llenado
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- Registrar con tinta azul el nombre del servicio
Servicio: . Lol
Ejemplo: Torre Quirirgica
Area: Registrar con tinta azul el area en donde se encuentra fisicamente el carro de RCP
Ejemplo: Hospitalizacion
Registrar con tinta azul y nimeros arabigos la fecha de recepcién
Ejemplo:
Fecha Fecha |29/01/2024 (30/01/2024 | 31/01/2024 | 1/02/2024 | 2/02/2024
Dia Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes
Ubicar el turno y registrar en la columna correspondiente al turno, la cantidad del
medicamento o insumos que se encuentren fisicamente al momento de la
recepcién. En caso de sin existencia se colocara un guion (-)
Nombre Ejemplo:
y Nombre Cantidad | M | V| N | M|V [N
cantidad Adenosina solucion inyectable, frasco ampula de 3 111 1 0 0 0
6mg/2ml
Agua inyectable solucién, ampolleta de 10ml 10 101010 (10| 10 | 10
Bicarbolnato de sodio solucién inyectable al 7.5%, 5 . ) 5 5 5
frasco dmpula de 3.75gr/50ml
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. - - HOSPITAL
3. Procedimiento para el resquardo del carro de reanimacion GENERAL
SaIUd cardiopulmonar. de MEXICO
Secretaria de Salud
Fecha de Fecha de
L. N/A o s Octubre 2025
Elaboracion Actualizacién DR. EDLARDO LICEAGA

Nombre

Registrar el nombre completo de quien recibe
Ejemplo:

de
Enfermera
que recibe

Matutino | Fatima Martinez Valdez

Vespertino| Patricia Salvador Valdez

Nombre de Enfermera que recibe
Nocturno

Sara Contreras
Fernandez

La Jefatura de Enfermeria, o a quien delegue (Jefatura de Unidad, Subjefe, Jefe de Turno o
Coordinadora de area) supervisara quincenalmente el correcto llenado de las bitacoras,
registrando nombre, firma y dia en que realiza la actividad en el espacio del margen inferior

derecho.

El Supervisor de Enfermeria supervisarda mensualmente el correcto llenado de las bitacoras,
registrando nombre, firma y dia en que realiza la actividad en el espacio del margen inferior

derecho
Matutino Fétima Martives Valder
Nombre de Enfermera que recibe Vespertino sriia Savador alder
Nocturno
2o
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10.3 Formato de la Bitdcora de medicamentos utilizados del carro de R.C.P.

SUBDIRECCION DE ENFERMERIA
FUNCIONALIDAD DEL DESFIBRILADOR

Area:

Servicio:

Modelo/marca del desfibrilador:

Observaciones y trazo

Nombre de la

persona

que realizé la
prueba

Fecha y hora de
realizacién de la
prueba
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Instruccion:

INSTRUCTIVO
BITACORA DE FUNCIONALIDAD DEL DESFIBRILADOR

Este formato se requisitard con la tinta del color correspondiente al turno a

excepcion del encabezado (servicio y area) se registrara con tinta azul, con letra clara, legible,
sin abreviaturas, sin enmendaduras, ni tachaduras o sobre escrituracion.

La prueba del desfibrilador se realizara una vez por semana los lunes.

Registrar con tinta color azul el nombre del servicio

Servicio . Lo
Ejemplo: Torre Quirtrgica
Registrar con tinta azul el drea en donde se encuentra fisicamente el carro
Area de RCP con desfibrilador.

Ejemplo: Terapia Médica Intensiva

Modelo/marca
del desfibrilador

Registrar el modelo y la marca del desfibrilador
Ejemplo: ID - 850/ Medtronic

Fecha y hora de
realizacién de la
prueba

Registrar con nimeros arabigos la fecha y hora en que se realiza la prueba
de funcionalidad del desfibrilador
Ejemplo: 0 /01/2024 8:00 hrs

Nombre de la
persona que
realizod la
pruebaq

Registrar nombre completo del personal de Enfermeria que realiza la
prueba del desfibrilador.
Ejemplo: Fatima Martinez Valdez

Observaciones y
Trazo

e En este rubro se debera pegar el trazo de la prueba de funcionalidad
realizada, en caso de no contar con papel, se debera realizar la prueba y
registrara la leyenda: “Se realiza prueba, falta papel”.

¢ En caso de no realizar |la prueba se debera registrar la causa.

Ejemplo:
v" No funciona el desfibrilador
v' Ocupado con paciente
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Jl. SUBDIRECCION DE ENFERMERIA
FUNCIONALIDAD DEL DESFIBRILADOR
servicio:  Torre Quirdrgica

Area: Terapia Médica Tniensiva
Modelo/marca del desfibrilador: TD - 50/ Medtronic

FECHA Y HORA DE PERSONA
REALIZACION DE QUE REALIZO LA OBSERVACIONES Y TRAZO
LA PRUEBA PRUEBA
- Fdtima
06 /01/2024 g’
o hrs Wartinez
Valdez s
™ Patricia
15 /01/2024 > ;
S e Do@nguaz Sin papel
Sdnchez
Josefina
Zza/%ff" Vﬂaqqez, Ocupado con paciente
Santiago
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10.4 Bitacora de medicamentos utilizados del carro de RCP
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INSTRUCTIVO
BITACORA DE MEDICAMENTOS UTILIZADOS DEL CARRO DEL RCP

Instruccién: Este formato se requisitard con la tinta del color correspondiente al turno a
excepcion del encabezado (servicio y area) se registrara con tinta azul, con letra clara, legible,
sin abreviaturas, sin enmendaduras, ni tachaduras o sobre escrituracion.

Servicio Registrar nombre del servicio
Ejemplo: TOrre Quirurgica
Area Registrar el drea en donde se encuentra fisicamente el carro de RCP

Ejemplo: Terapia Médica Intensiva

Registrar fecha y hora de cuando se utilizaron los medicamentos

Fechay hora Ejemplo: 04/01/2024

19:00hrs
Nombre completo Registrar nombre completo del paciente iniciando por apellido paterno,
del Paciente apellido materno y nombre (es).

Ejemplo: Gonzdlez Salvador Mario

ECU Registrar el nUmero del ECU del paciente.

Registrar nombre del medicamento, presentaciéon, concentracion
(ampolletas, franco ampula, etc.) y la cantidad de piezas utilizadas.

Se utilizard una fila por cada tipo de medicamento especificando la
cantidad total de ampulas, frasco, ampolletas utilizadas.

. E_/emp IO.' Descripcion del medicamento

(nombre y Cantldad) (Mombre y cantidad) |

Epinefrina solucién inyectable, ampolleta
de Amgfiml, 2 ampolletas

Descripcién del
medicamento

Atropina solucién inyectable, ampolleta de
1mafiml, 3 ampolletas

Nombre completo Nombre completo del personal de Enfermeria que registra los
del Personal de medicamentos.

Enfermeria Ejemplo: Fatima Martinez Valdez
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10.5 Bitacora para el canje de medicamentos del carro de RCP lote y fecha de caducidad
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INSTRUCTIVO

BITACORA PARA EL CANJE DE MEDICAMENTOS DEL CARRO DE RCP
Instruccidon: Este formato se requisitara con la tinta del color correspondiente al turno a
excepcion del encabezado (servicio y drea) se registrara con tinta azul, con letra clara, legible,
sin abreviaturas, sin enmendaduras, ni tachaduras o sobre escrituracion.

Servicio

Registrar con tinta azul el nombre del servicio
Ejemplo: Torre Quirurgica

Area

Registrar con tinta azul el area en donde se encuentra fisicamente el carro de
RCP
Ejemplo: Terapia Médica Intensiva

Entrega

Fechay hora

Registrar la fecha y hora en que el personal de enfermeria entrega el
medicamento o insumo para canje al Delegado Administrativo.
Ejemplo: 05/01/2024  8:50 hrs

Descripcién del
medicamento 6 insumo

Registrar el nombre del medicamento, presentacién y concentracién
(ampolleta, frasco ampula, etc.) para canje. En el caso de los insumos anotar el
Nombre del insumo (Como aparece en la bitacora del carro)

Se debera utilizar una fila por medicamento o por insumo.

Ejemplo: Epinefrina solucién inyectable, ampolleta de Tmg/1ml

Cantidad que entrega

Registrar el nimero de piezas que se entregan para canje.
Ejemplo: 6 ampolletas

Lote y caducidad

Anotar el lote que aparece en el medicamento asi como la fecha de caducidad.

Firma de recibido (area
administrativa)

El Delegado Administrativo o a quien delegue registrara nombre completo y
firma de conformidad de lo que recibe.
Ejemplo: C. Pablo Martinez Vdzquez W

Recepcidn

Fechay hora

Registrar la fecha y hora en que el personal Enfermeria recibe el medicamento
o insumo por el Delegado Administrativo.
Ejemplo: 05/01/2024 13:00 hrs.

Descripcién del
medicamento 6 insumo

Registrar el nombre del medicamento, presentacién y concentracion
(ampolleta, frasco ampula, etc.) que recibe. En el caso de los insumos anotar el
Nombre del insumo (Como aparece en la bitacora del carro)

Se debera utilizar una fila por medicamento o por insumo.

Ejemplo: Epinefrina solucion inyectable, ampolleta de Tmg/1ml

Cantidad que recibe

Registrar el nimero de piezas que se reciben y verificar coincidan con la
cantidad que se entreg6 previamente. En caso de no recibir la cantidad de
medicamentos completa especificar el motivo y contar con copia del formato
de canje como evidencia.

Ejemplo: 6 ampolletas

Lote y caducidad

Anotar el lote que aparece en el medicamento o insumo, asi como su fecha de
caducidad.

Nombre de la
Enfermera que recibe

Registrar nombre completo y firma del personal de Enfermeria que recibe el
medicamento o insumo
Ejemplo: Fatima Martinez Valdez
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10.6 Bitacora para la desinfeccién del carro de RCP por enfermeria

SUBDIRECCION DE ENFERMERIA
BITACORA PARA LA DESINFECCION DEL CARRO DE RCP POR ENFERMERIA
Nombre del personal que realiza la desinfeccion

Area:

Fecha y hora

Servicio:
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3. Procedimiento para el resguardo del carro de reanimacién {. GENERAL

SaIUd cardiopulmonar. de MEXICO
Secretaria de Salud
Fecha de Fecha de
L e 202 BT ———
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INSTRUCTIVO
BITACORA PARA LA DESINFECCION DEL CARRO DE RCP POR ENFERMERIA

Instruccién: Este formato se requisitard con la tinta del color correspondiente al turno a
excepcion del encabezado (servicio y drea) se registrara con tinta azul, con letra clara, legible,

sin abreviaturas, sin enmendaduras, ni tachaduras o sobre escrituracion.

La desinfeccién se realizara una vez por semana y posterior a cada evento.

Servicio: Registrar nombre del servicio con tinta azul
Ejemplo: TOrre Quirdrgica

Area: Registrar el 4rea en donde se encuentra fisicamente el carro de RCP con tinta azul
Ejemplo: Terapia Médica Intensiva

Fecha y hora: Registrar fecha y hora de cuando se realizé la desinfeccion.

Ejemplo: 04/02/2024 9:00hrs

Nombre del personal que realiza la desinfeccion: Nombre completo del personal de
Enfermeria que realiza la desinfeccién.

Ejiemplo: Fatima Martinez Valdez

A i INSTRUCTIVO i
O BITACORA PARA LA DESINFECCION DEL CARRO DE RCP POR ENFERMERIA

senvicio:  Torre Quirdrgjica Area: Terapia Médica Tniensiva

Fecha y hora Nomibre del pers ey -
0%/01/2024 . )
I
a.00 Wrs Fatima WMartivez Valdez

15 /0/2024

12:00 Wrs Soledad Vzquez Santiage

18/01/202.4

16G: DD Wnr- Waria Fernanda Gonzdlez L Aguna
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10.9 Formato reporte de incidente

Reporte de Incidente HOSRITAL
/SALUD Incidente NCD2024____ bt
F. Registro:________ Estadn; NG LSRR,
Incidente NCD2024/ F.Registro: Estado:
Activols):  [Cint __ N.S: CExt Reporto: | |
Equipo: . Modela: .
Fabricante; Dueifio: HGM, Tel. f Ext.: | |
Almacen. Ubicacion: | |
Grp. Asig.: | |
Accesorios:;
Problema i
reportado por
usuarie:
Resumen: | |
Como se
entraga el
equipo:
Equipe Médico y Tareas
Cadigo Interno: Num. Saria: . Cdd. Extarno: Equl , Maodela: Fabricante:
Almacén: __
Anexo:
T. tarea: |Dilgrdsri|:|:| Raalizada por: ‘ Facha: | |
Tarea: | |
Descripcidn | 1
T. tanza: |I.|I.unnen'rni=-|rq Comective Realizada por; ’ Fecha: | |
Tanea: | |
Descripcién | |
Insumos
Cod, EM. cant | Suministra Referencia | P.Uni. | Moheda | Monto Bruto | Monto Neto
1.00 5 MW ] 5

Tiempos de Respuesta (3LA) -

Entrega - recepcidn - S - - -

Erilraga Enlrega Recioe

Realizd Recibe
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4. PROCEDIMIENTO PARA PREVENIR LA FORMACION DE LESIONES CUTANEAS RELACIONADAS A
LA DEPENDENCIA (LCRD) DURANTE LA ESTANCIA HOSPITALARIA DEL PACIENTE.



HOSPITAL GENERAL DE MEXICO “DR. EDUARDO LICEAGA”
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DE LA SUBDIRECCION DE ENFERMERIA

— - — - P - HOSPITAL
4.Procedimiento para prevenir la formacién de lesiones cutdneas relacionadas GENERAL
Salud a la dependencia (LCRD) durante la estancia hospitalaria del paciente. de MEXICO
Secretaria de Salud | Fecha de Fecha de
. N/A N Octubre 2025 |—
Elaboracion Actualizacién DR. EDLARDO LICEAGA

No. Revisién 02 HGMEL-DCM-SUBENF-MP-0105 Hoja 85 de 252

1. PROPOSITO

1.1 Identificar de manera oportuna a los pacientes que estan en riesgo de presentar Lesiones
Cutaneas Relacionadas a la Dependencia (LCRD) y proporcionar el paquete de medidas preventivas
correspondientes de acuerdo con el nivel de riesgo detectado.

2. ALCANCE

2.1 A nivel Interno: La Subdireccion de Enfermeria atraves del Departamento de Gestién del Cuidado
en Enfermeria guia y supervisa las acciones para la implementacidn del paquete de medidas para
prevenir la formacion de LCRD. El Departamento de Gestién de Educacién, Capacitacidon e
Investigaciéon en Enfermeria en coordinacion con la Clinica de Heridas, Estomas y Pie diabético
llevaran a cabo la capacitacién del personal de Enfermeria. El personal Supervisor de Enfermeria y la
Jefatura de Enfermeria, supervisan que se apliquen los cuidados preventivos para disminuir la
aparicion de estas lesiones; el personal de Enfermeria valora e identifica a los pacientes con riesgo
de presentar LCRD e implementa los cuidados necesarios para prevenirlas.

2.2 A nivel externo: No aplica.
3. POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1 Es responsabilidad del personal de Enfermeria durante la implementacion de las medidas
preventivas de lesiones cutdneas relacionadas a la dependencia:

e Valorar el riesgo de Ulcera por presion a través de las escalas autorizadas, Braden, Braden Q
y la Escala de Observacién del Riesgo de lesion de la piel en neonatos, nifios y adultos,
poniendo énfasis en los aspectos de humedad y friccién. (ver Anexo 10.2 “Técnica para la
Prevencién de Lesiones Cutaneas Relacionadas a la Dependencia”) .

e Evaluar el riesgo al tener el primer contacto con el paciente, al inicio de cada turno o antes si
hay cambio en el estado de salud del paciente o traslado definitivo a otra area o servicio.
Colocar alerta visual (tarjeta y/o stiker azul) solo si se obtiene alto o moderado riesgo.

e Aplicar las medidas preventivas que se requieren de acuerdo con el nivel de riesgo obtenido
después de la valoracion:

Alto riesgo: menor o igual a 12 puntos
Moderado riesgo: De 13 a14 puntos
Bajo riesgo: De 15 a 16 puntos

Sin riesgo: De 17 a 23 puntos

AN NI NN
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e Brindar educacion para la salud al paciente y familia sobre la importancia de su participacién
en proceso de prevencion de las LCRD y documentar en el apartado de Planeacién temprana
del alta de los Formatos de Registros Clinicos de Enfermeria (FRCE).

3.2 Es responsabilidad de la Jefatura de Enfermeria y personal Supervisor durante la
implementaciéon de las medidas preventivas de lesiones cutaneas relacionadas a la
dependencia:

¢ Confirmar que el personal de Enfermeria realice la valoracion y revaloracion del riesgo en los
momentos definidos.

e Verificar que el personal de Enfermeria aplique el paquete de medidas preventivas para
disminuir la probabilidad de presencia de LCRD de acuerdo con el nivel de riesgo obtenido,
asi como que se encuentre disponible el “kit de prevencidn” para mejorar la accesibilidad a
los insumos.

3.3 Es responsabilidad del personal de Enfermeria durante los cambios posturales y la
movilizacion de pacientes neonatos, pediatricos y adultos:

Verificar las indicaciones médicas del dia para establecer si se encuentra contraindicada la
movilizacién del paciente. La posicidn prona se puede realizar previa indicacién médica.

e Valorar el estado neurolégico del paciente, el estado de la piel, la tolerancia a los cambios de
posicién, el tipo de colchdn o superficies especiales de distribucion e identificar las
posiciones que mas puedan favorecer al paciente.

e En caso de colocar colchén de presidn alterna seguir la recomendaciones para mantener su
vida media. (ver Anexo 10.5 “Recomendaciones generales para el uso de colchén de presidn
alterna”)

e Examinar el estado de la piel durante los cambios posturales y cambios de pafial, reportar
alguna eventualidad a su Jefe inmediato y aplicar el paquete de medidas preventivas (ver
Anexo 10.2 “Técnica para la Prevencion de Lesiones Cutaneas Relacionadas a la
Dependencia”).

e Fomentar la colaboracion del paciente y/o familiar para facilitar la movilidad.
e Documentar el cambio de posiciones y los horarios en el FRCE; en el apartado de
Intervenciones/Actividades Guias de Practica Clinica de Enfermeria y/o Observaciones de

Enfermeria.

e Verificar que la ropa de la cama esté seca, estirada y sin pliegues, en caso contrario, realizar
cambio de la ropa de cama.
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e Solicitar el apoyo del camillero y/o familiar del paciente para realizar la movilizacién en los
horarios propuestos, en los casos de tener un paciente no colaborador.

3.4 Los horarios definidos para la movilizacién de los pacientes con ALTO RIESGO son:

o Turno matutino: 8:00, 11:00 y 14:00.
o Turno vespertino: 17:00 y 20:00.
o Turno nocturno: 23:00, 2:00 y 5:00.

3.5 Cuando los pacientes obtengan MODERADO RIESGO, los horarios de movilizacién en el turno
matutino y vespertino seran los mismos, sélo cambiara para el turno nocturno ya que se debe
eliminar el horario de movilizacién de las 2:00 am. (Ver Anexo 10.1 “Técnica Cambios Posturales
y Movilizacién de Pacientes”).

3.6 Es responsabilidad de la Jefatura de Enfermeria y personal Supervisor durante los cambios
posturales y la movilizacion de pacientes:
e Supervisar que el personal de Enfermeria realice los cambios posturales en los horarios

definidos de acuerdo con el nivel de riesgo detectado y que se documenten en el FRCE.

e Verificar la evolucion del paciente, si no responde como se espera a dichos cambios de
posicion, proponer cambiar la frecuencia, la hora y/o el método.

e Solicitar oportunamente los insumos necesarios para que se realicen los cuidados especificos
de este procedimiento.

3.7 Es responsabilidad del personal de Enfermeria durante la higiene y la lubricacién de la Piel del
paciente:

e Valorar el estado de la piel del paciente cuando se realice la movilizacidn, cambio de pafal,
etc. y documentar alguna alteraciéon o desviacién en los Formatos de Registros Clinicos de
Enfermeria.

e Usar cremas libres de perfume o fragancia para humectar la piel del paciente.

e No utilizar talcos o perfumes que puedan resecar la piel.

e Usar petrolato (vaselina) como protector cutdneo en las zonas del pafal. Si existe la
posibilidad, aplicar crema de 6xido de zinc (no en pasta) o Dexpantenol 5% (ver Anexo 10.3

“Técnica de higiene y lubricacion de la piel”).

e Aplicar aceite de olivo extra virgen cada 8 horas o antes si lo requiere en las zonas de riesgo .
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3.8 Es responsabilidad del personal de Enfermeria durante la higiene y la lubricacién de la Piel del
paciente Neonato:

e Utilizar algodén y agua tibia potable para la higiene de la piel, evitar el uso de toallitas
humedas, ya que contienen una base de alcohol.

e Usar jabon neutro liquido para realizar bafio o limpieza de la piel.

e Cambiar el pafial cada dos horas o antes si asi se requiere, asi como aplicar protector
cutaneo (dexpantenol 5%) entre cada cambio.

e No usar aceites, cremas o sustancias oleosas cuando el neonato se encuentre en cuna
radiante o con tratamiento de fototerapia.

e Informar al familiar al egreso del paciente, la importancia del cambio oportuno del pafial y de
mantener la piel seca y lubricada.

3.9 Es responsabilidad de la Jefatura de Enfermeria y personal Supervisor durante la higiene y la
lubricacién de la Piel del paciente:

e Supervisar que el personal de Enfermeria realice los cuidados de higiene e hidratacién de
acuerdo con el nivel de riesgo detectado en el paciente neonato, pediatrico o adulto, segun
corresponda, asi como que se documente en el FRCE.

3.10 La Clinica Multidisciplinaria de Heridas, Estomas y Pie diabético sera responsable de:

e Realizar un estudio anual de prevalencia de Lesiones Cutaneas Relacionadas a la
Dependencia, que sirva como indicador de resultado para evaluar la efectividad de la
estrategia global de prevencidn.

e Implementar capacitaciéon focalizada en temas de prevencién de LCRD para el personal de
Enfermeria de los servicios que presenten alta prevalencia de lesiones.

e Organizar la Campafia anual de Prevencion de LCRD alineada al dia Mundial para la
prevencion de Ulceras por Presién.

3.11  La Subdireccion de Enfermeria es responsable de:

e Llevar acabo la revisién y analisis del procedimiento y en caso necesario coordinar su
actualizacion como lo dicta la normativa Institucional.

e Realizar por lo menos una vez al afio, el analisis del procedimiento para identificar los riesgos
que se puedan presentar asi como detectar, evaluar y administrar los riesgos identificados,
establecer areas de oportunidad e implementar acciones de mejora.

e Atender los hallazgos y observaciones realizadas a este procedimiento por instancias de
fiscalizacién asi como recomendaciones y acuerdos por parte de Comités Institucionales y de
la Alta Direccion.
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e Informar cuatrimestralmente los resultados obtenidos de la evaluacién del indicador
“Prevencion de Ulceras por Presién” a los Servicios que participan asi como a la Alta
Direccién.

e Informar mensualmente a la Direccion de Educacion en Salud, el nimero de platicas de
Educacion para la Salud que se impartan a los pacientes y familiares con el tema de
"Prevencidn de lesiones cutdneas relacionadas a la dependencia".

3.12  La Subdireccidon de Enfermeria y el Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria
llevaran a cabo la atencion y el seguimiento de posibles quejas que se presenten por parte de
pacientes o familiares relacionadas con el procedimiento.

3.13  El Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria sera responsable de:

e Participar en el analisis del procedimiento para identificar areas de oportunidad, asi como
para identificar riesgos y participar en su actualizacién.

e Dar seguimiento para corroborar que las actividades de control se lleven a cabo como lo
establece el procedimiento asi como proponer la mejora o actualizaciéon de los documentos
que permitan mejorar el control en caso de ser necesario.

3.14  El Personal Supervisor de Enfermeria en coordinacién con la Jefatura de Enfermeria daran
seguimiento a la implementacidn del procedimiento.

3.15 El Supervisor de Enfermeria y la Jefatura de Enfermeria supervisaran que se lleven cabo los
controles internos del procedimiento (escalas de riesgo/FRCE) asi como proponer la mejora de los
documentos que permitan el control en caso de ser necesario.

3.16 El Departamento de Gestion de Educacién, Capacitacion e Investigacion en Enfermeria
informara mensualmente a la Subdireccion de Enfermeria de las platicas de Educacién para la Salud
que hayan impartido los Servicios.

3.17 LaJefatura de Enfermeria debera de informar mensualmente al Departamento de Gestién de
Educacion, Capacitacidon e Investigacion en Enfermeria, el nimero de platicas de Educacién para
la Salud sobre Prevencién de lesiones cutdneas relacionadas a la dependencia que se hayan
dado en su Servicio.

3.18 El personal de Enfermeria en sus diferentes niveles jerarquicos debera de conducirse bajo el
Cédigo de Etica especificamente en sus principios institucionales y valores. De no dar
cumplimiento al precepto anterior e incurran en actos de corrupcion, abusos y fraudes seran
acreedores a sanciones determinadas por las condiciones generales de trabajo y normativa
aplicable vigente.
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3.19  El personal de Enfermeria en sus diferentes niveles jerarquicos que detecte algun acto de
corrupcion durante el desarrollo de este procedimiento podra realizar la denuncia anénima vy
confidencial de los hechos a la instancia correspondiente.

3.20 Todas las actividades que conlleven la realizacidon de relaciones interpersonales se deberan
apegar al Cédigo de Etica y de Conducta de este Hospital.
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4. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

corresponden al paciente y el correcto llenado del
Formato de Registros Clinicos de Enfermeria.

TERMINA

Responsable No. Descripcién de actividades Documento o
Act. anexo
Personal de 1 Recibe al paciente y realiza valoracién para detectar |e Formato de
Enfermeria factores de riesgo a desarrollar Lesiones Cutaneas Registros
Asociadas a la Dependencia (LCRD), utilizando la “Escala Clinicos de
de Braden” o “Braden Q" incluida en el Formato de Enfermeria.
Registros Clinicos de Enfermeria. e Guia de
medidas
¢Presenta riesgo alto, mediano o bajo? preventivas.
2 No: Documenta el resultado en el Formato de Registros
Clinicos de Enfermeria y termina procedimiento.
3 Si: Documenta los resultados de la valoracion y coloca
alerta visual
4 Aplica el paquete de medidas preventivas para reducir
el riesgo de LCRD en los pacientes de acuerdo al riesgo
detectado.
5 Registra el Plan de Cuidados de Enfermeria en el
Formato de Registros Clinicos de Enfermeria.
6 Evalta el resultado de las intervenciones y documenta
en el Formato de Registros Clinicos de Enfermeria.
7
Realiza revaloracién del paciente si es necesario y
documentar dentro del FRCE (si se presentan cambios
en el estado de salud del paciente o traslado definitivo
a otra area o servicio).
Jefatura de 8 Gestiona los recursos materiales y humanos. e Formato de
Enfermeriay Registros
Supervision de 9 Supervisa las intervenciones realizadas de acuerdo al Clinicos de
Enfermeria. paquete de medidas de prevencion que le Enfermeria.
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5. DIAGRAMA DE FLUJO

PERSONAL DE ENFERMERIA

JEFATURA DE ENFERMERAS Y SUPERVISION DE ENFERMERIA

INICIO

RECIBE AL PACIENTE Y REALIZA
VALORACIONPARA DETECTAR DETECTAR S|
PRESENTA RIESGO DE LESIONES POR
PRESION, HUMEDAD Y FRICCION Y ANOTA

FORMATO DE REGISTROS
CLINICOS DE ENFERMERIA

¢ PRESENTA
FACTORES DE
RIESGO?2

Sl

DOCUMENTA RESULTADOS Y COLOCA ALERTA
VISUAL

FORMATO DE REGISTROS
CLINICOS DE ENFERMERIA

APLICA EL PAQUETE DE MEDIDAS
PREVENTIVAS (LCRD) EN PACIENTES DE
ACUERDO AL RIESGO DETECTADO !

GUIA DE MEDIDAS
PREVENTIVAS

REGISTRA EL PLAN DE CUIDADOS DE
ENFERMERIA

FORMATO DE REGISTROS
CLINICOS DE ENFERMERIA

DOCUMENTA
RESULTADOS

EVALUA EL RESULTADO DE LAS DE
INTERVENCIONES

FORMATO DE REGISTROS
CLINICOS DE ENFERMERIA

REALIZA VALORACION DEL PACIENTE SI SE
PRESENTA CAMBIOS DE SALUD DEL PACIENTE
TRASLADO DEFINITIVO A OTRA AREA O

FORMATO DE REGISTROS
CLINICOS DE
ENFERMERIA

TERMINA

FORMATO DE REGISTROS
CLINICOS DE ENFERMERIA

* 8

GESTIONA LOS RECURSOS MATERIALES Y
HUMANOS

L] 5

SUPERVISA LAS INTERVENCIONES REALIZADAS
Y EL CORRECTO LLENADO

FORMATO DE REGISTROS
CLINICOS DE ENFERMERIA

TERMINA
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6. DOCUMENTOS DE REFERENCIA

Cdédigo (cuando
Documentos .
aplique)
6.1 Manual de Organizacién del Hospital General de Mexico “Dr. Eduardo No aplica
Liceaga”.
6.2 Manual de Organizacion de la Direccion de Coordinacién Médica. No aplica
s o , N li
6.3 Manual de Organizacién de la Subdireccién de Enfermeria. © apiica
6.4 Escalas de Valoraciéon Universal 1era edicion, diciembre 2018, HGMEL, NG aplica
UNAM-FES Zragoza. plica.
6.5 Modelo Unico de Evaluacién de la Calidad (MUEC). No aplica
6.6 Cédigo de Etica de las Personas Servidoras Publicas del Gobierno Federal. No aplica.
6.7 Cédigo de Etica y de Conducta del Hospital General de México “Dr. No Aplica
Eduardo Liceaga” Comité de Etica y de Prevencién de Conflictos de Interés. plica.
N li
6.1 Manual de Organizacion del Hospital General de Mexico. © aplica

7. REGISTROS

. Cédigo de registro
. Tiempo de Responsable de . g . g”
Registros . o identificacién
conservacion conservarlo L
Unica
. - ~ Responsable de .
7.1 Formato de Registros Clinicos 5 afios P . No aplica
, archivo.
de Enfermeria.

8. GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Lesiones Cutaneas Relacionadas a la Dependencia (LCRD): Las lesiones cutaneas relacionadas
a la dependencia (LCRD) se generan como resultado de la condicién propia del ser humano, cuando
este pierde de forma permanente o transitoria su autonomia y capacidad para realizar acciones de
autocuidado, asi como las actividades basicas de la vida diaria. En éstas se incluyen las las lesiones

por humedad, friccién, presién y/o desgarro.

8.2 Escala de riesgo de ulceras por presién (Braden Bergstrom): Evaluacidn que de acuerdo a la

puntuacion determina el riesgo del paciente de presentar Ulceras por presion.

8.3 Escala de Braden Q: Evaluacion que de acuerdo a la puntuacion determina el riesgo del paciente

pediatrico de presentar Ulceras por presion.

8.4 Friccion: Es la fuerza que actua paralelamente a la piel produciéndose rozaduras por los

movimientos o arrastres.
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8.5 Humedad: El control ineficaz de la humedad provoca la apariciéon de problemas cutdneos como
la maceracion, las excreciones fecal y urinaria, la sudoracion profusa, el mal secado de la piel
después de los cuidados del bafio o higiene y el exudado de heridas producen deterioro de la piel y
edema, provocando disminucién de resistencia, se vuelve mas vulnerable la piel a la erosion y
ulceracion.

8.6 Inmovilidad: Falta de movimiento de un individuo sano o enfermo. Supresiéon temporal o
definitiva de toda clase de movimiento de alguna parte o la totalidad del cuerpo.

8.7 Presidn: Es la fuerza que actua perpendicular a la piel como consecuencia de la gravedad,
provocando un aplastamiento de los tejidos entre dos planos, uno que pertenece al paciente y el
otro es externo. La presién capilar oscila entre 16 mmHg, si esta aumenta > 32 mmHg ocluira el flujo
sanguineo en los tejidos blandos provocando hipoxia, si no se cambia de posicidn puede provocar
necrosis de los tejidos blandos.

8.8 Valoracion: Etapa del proceso de enfermeria que tiene como finalidad reunir la informacién
necesaria para identificar problemas del paciente y planear las intervenciones.

9. CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

Nidmero de Revision Fecha de la actualizacién Descripcién del cambio
Se agrega el aparatado para el manejo del
1 Julio 2024 paciente neonato en la politica 3.8
2 Octubre 2025 El presente procedimientos no tiene
cambios.

10. ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 “Técnica Cambios Posturales y Movilizaciéon de Pacientes”.

10.2 “Técnica para la Prevencion de Lesiones Cutaneas Relacionadas a la Dependencia”.
10.3 “Técnica de Higiene y Lubricacién de la piel”.

10.4 “Formato de Registros Clinicos de Enfermeria”.

10.5 “Recomendaciones Generales para el uso de colchén de presén alterna.
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10.1 “Técnica de Cambios Posturales y Movilizacion de Pacientes”

TECNICA DE CAMBIOS POSTURALES Y MOVILIZACION DE PACIENTES

DEFINICION

Los cambios posturales son medidas que se realizan con el objetivo de ir
altermando las zonas corporales del paciente en contacto con la cama, es decir,
liberar las areas corporales sometidas a presion. La movilizacion comprende
desde las técnicas para colocar y mowver a los pacientes correctamente en la
cama, como aguellos movimientos que se realizan en la sala de los pacientes o el
traslado a otra area o unidad, a traves de sillas de ruedas, camillas o en la propia
cama.

CBIETIVO

Contrilzuir a disrmninuir la aparicion de lesionaes de la piel v tejidos subyacentes
asociadas a la dependencia, asi como de favorecer la comodidad y bienestar del
paciente.

POLITICAS DE OPERACION

31 Los horarios definidos para la movilizacion de los pacientes con ALTO RIESGO
{escala de Braden) son:
o  Turno matuting: 8:00, 11:00 v 1400
o Turno wvesperting: 17:00 y 20:00
o Turno nocturno: 23:00. 2:00 v 5:00

32 Cuando los pacientes obtengan MODERADD RIESCO, los horarios de
movilizacion en el turno matutino y vesperting seran los mismos, solo cambiara
para el turno nocturno ya gue se elimina el horario de mowilizacién de las 2:00am.
iwer Anexo 1 "Horario para cambios de posician”)

Es responsakilidad del personal de Enfermeria

« erificar las indicaciones médicas del dia para establecer si s encuentra
contraindicada la movilizacion del paciente. La posicion prona se puede
realizar con previa indicacion médica.

« alorar el estado neuroldgico del paciente, el estado de |a piel, la tolerancia
a los cambios de posicion, el tipo de colchon o superficies especiales de
distribucion e identificar las posiciones que mas pueden favorecer al
pacients.

« Ewvaluar el estado de la piel durante los cambios posturales v cambio de
panzl, reportar alguna eventualidad a2 su Jefe inmediato v aplicar el
paguete de medidas preventivas [ver Anexo 2 "Paquete de medidas
preventivas para los pacientes con riesgo de desarrollo de LCRD).
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= Fomentar la colaboracion del paciente wio familiar para facilitar la
movilidad.

» Anotar el cambio de posiciones y los horarios en el Formato de Registros
Clinicos de Enferrneria [FRCE), en el apartado de precaucionss de lesiones
por presian y en otros [wver Anexo 3)

= Verificar que la ropa de la cama esté seca, estirada y sin pliegues, en caso
contrario, realizar cambio de la ropa de cama (ver Manual de Técnicas de
Enfermeria, "Técnica Tendido de carmna ocupada”)

» Solicitar el apoyo del camillero yo familiar del paciente para realizar la
maovilizacion en los horarios propuestos en caso de tener un paciente no
colaborador

Es responsabilidad de la Jefa de Enfermeras y Supervisor de Enferrneria

=  Supervisar que &l personal de Enfermeria realice los cambios posturales en
los horarios definidos de acuerdo con el nivel de riesgo detectado y que se
registren en el FRCE.

» erificar la evolucion del paciente, si no responde como se espera a dichos
cambics de posicion, proponer cambiar |a frecuencia, la hora y el método.

MATERIAL ¥ EQUIPC

» Sabanasclinicas

» Almohadas de microesferas de unicel
= Un par de guantes no estériles

» Silla o reposet (si se requisre)

DESCRIPCION DE LA TECNICA

1. Preparar el material y equipo necesario vy trasladarlo a la unidad del
pacients.

2. Cerrar las cortinas de la unidad, para ofrecer un ambiente terapeutico v
preservar la intimidad del paciente

3. Informar al paciente y familiar sobre |a técnica a realizar.

& MNerificar en el Formato de Registros Clinicos de Enfermeria el registro
realizado por el turno anterior: dlitima posicion, horario, observaciones, etc.

5. Cologue la cama en posicion horizontal, asegurandose gue la cama este
con el freno.

6. Realizar higiene de manos con agua y jabon 60 segundos o con gel
antibacterial 30 segundos.

7. Colocar guantes no estériles

8. Realizar el cambio postural que se requiera:
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Decubito lateral izquierdo o derecho (DLI y DLD):

a)

Coloque el brazo del paciente sobre su torax, posterior a eso coloque
una mano en el omoplato y |a otra en el trocanter o abajo del muslo
para movilizarlo y girarlo 30° grados, procure que al girarlo quede en
el centro de la cama.

Colocar una almohada paralela a la espalda.
Colocar una almohada bajo la cabeza y cuello.

Colocar ambos brazos ligeramente flexionados, el de arriba apoyado
a la altura del hombro sobre una almohada, adelantar ligeramente
el hombro sobre el que descansa el paciente para preservar el
angulo en 30°.

Disponer una almohada entre |as piernas; |a pierna de apoyo debe
mantenerse extendida o con una ligera flexion de rodilla, mientras
que la otra debe guardar un amplio grado de flexion.

Evite el contacto entre rodillas, tobillos y pies.

Decubito Dorsal (DD)

a) Colocar al paciente boca arriba, sin elevar la cabeza mas de 30° siempre
que no esté contraindicado.

b} Colocarle una almohada bajo la cabeza y cuello.
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c) Colocar un cojin bajo las piernas evitando que los talones rocen la cama.

d} Situarle almohadas bajo los brazos, manteniéndolos paralelos al cuerpo.

e} Solo, si fuera necesario y durante el menos tiempo posible, eleve la
cabecera.

Fowler Elevada (FE)

a)
b)
c)

d)

Asegurar la correcta posicion del reposet, silla o silla de ruedas, de esta
ultima, verificar que se haya colocado el freno de mano.

Aproximar el paciente a la orilla de la cama, colocando el brazo por
debajo de la espalda y rodillas y desplazar.

Levantar y girar a la orilla de la cama al paciente. Desplazar en un solo
movimiento al reposet o silla.

Utilizar una silla adecuada y comoda, colocando una almoadilla o
almohada peguena en la region cervical, en la zona lumbar y bajo las
piernas.

Mantener los pies en angulo recto.

Cuidar la posicion de los brazos, el alineamiento del cuerpo y la
ubicacion de sondas y bolsas colectoras.
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g) Para el paciente sentado en cama, elevar la cabecera a 90° y ligera
flexion de extremidades inferiores, liberando los talones con la
almohada.

9. Cuando el paciente, se desplace por gravedad hacia los pies de la cama,
reposicionar hacia la cabecera las veces que sean necesarias.

10. Dejar al paciente en posicion comoda, de forma que no se limite su
capacidad funcional.

11. Retire los guantes no estériles

12. Realice higiene de manos con jabon 60 segundos o con gel antibacterial
30 segundos.

13. Anotar el cambio postural en el FRCE al terminar el procedimiento.
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Anexo 1
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“Horario para cambios de posicién”
24

Nota: La posicion prona, se puede realizar con previa indicacion medica
A la hora de alimentos se sugiere posicién Semifowler

LATERAL DERECHO
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Anexo 2

ALTO Y MODERADO RIESGO

PAQUETE DE MEDIDAS PREVENTIVAS PARA LOS PACIENTES CON RIESGO DE DESARROLLO DE LCRD

| RIESEO DE
ULCERA POH
! PRESION

+ Movilizacion del paciente (evitar el arrastre del
paciente para disminuir la posibilidad de desarrollar
lesiones cuténeas por friccion) de acuerdo con los
siguientes horarios:

v Turno matutino: 8:00, 11:00 y 14:00

v Turno vespertino: 17:00y 20.00
v Turno nocturno: 23:00 200y 5:00

 Si el paciente obtiene MODERADO RIESGO en | evaluacion,
eliminar el cambio postural a las 2:00 am.

# Colocar liberadores de presion: almohadillas y taloneras
artesanales o comerciales.

+ Aplicar aceite de olivo extra virgen en salientes dseas
cada 8 horas 0 antes si se requiere.

* Cuando el paciente use pafal:
v Verificar cada dos horas, si se requiere cambiarlo.

v Después de cada cambio, realizar Ia higiene de la zona
anal y genital del paciente con algodén hdmedo y
colocar protector cutdneo (vaselina, oxido de zinc en
crema o Dexpantenol al 5%).

+ Colocar colchdn de presiones alternas.

% Si el paciente obtiene MODERADO RIESGO, colocar el
Colchon de presiones alternas solo si hay disponibilidad de
este.

+ Aplicar crema humectante en toda la piel del paciente
después del bafio (esponja o regadera), 0 antes si se observa
resequedad de la piel.

BAJO RIESGO

“ Movilizacién del paciente (evitar el arrastre del paciente para
disminuir la posibilidad de desarrollar lesiones cutaneas por
friccion) cada 4 horas en horario diurno, si lo requiere.

* Cuando el paciente use pafal:
v Valorar cada dos horas, si es necesario cambiarlo.

v Después de cada cambio, realizar la higiene de la zona anal
y genital del paciente con algodén himedo y colocar
protector cutdneo (vaselina, oxido de zinc en crema o
Dexpantenol al 5%).

+ Aplicar crema humectante en toda la piel del paciente después
del bafo (esponja o regadera), 0 antes si se observa resequedad
de la piel.




HOSPITAL
GENERAL
de MEXICO

e

DR, EDUARDC LICEAGA

%]
I
T
H n
| % 9
m,mMe.o o
AE.me -]
w(ZRgl ¢ |y
c_._._dx.m put
Ss .2 B |
Es|o|w
o..:md I
DD,G.B
HEEE
a|o|s & |2
mE P
: )
£|5|L c|ls N S
° =
Qa|g Bl
RNEIEE R
o|2|§ %8 8| &
US| 9w <| o
SHEE S
[Va]
,EDmm .
Ms.mn >
mEER a
Dm.mdA/n 4
a2 o0 Z W
MVR
A.l.e
A g
w =
Ecaa
AR ]
ac
ERpm
Va8 [}
(e S e
<|2sg <=|§
~(Z|E & o2
= | <|EQ =%
PU.nnludec.|
wlz|2 =T 8 3
O|Z|8 =|8 9|
M_.l Cb .
I Q. o S| o
< ww| 2
3
a
Q
el
©
©
©

Anexo 3

i SE |SE
— SE ce
AP | Gt |SE eSJOp oyqnoap sen)
Aouco.En_nto:_(ontOE&moa sopepind s m
TUoDUNap 9p BIOH m S
Jeuowndoipie) uoidRwWIuURY 2p seiqolueyy M
-Beloy eljojsisy
VA AR UGID23jul ap soubis ap UOIDRZIIOHUOK
— |7~ 'ze | zE |oc_[BilOA ] 8p |9AIU [9p Ofeqap B10}03|00 BS|0q Jaujuey
M A AT UOIDEDJUUSPI 9P Jj2IqUIBLW |2 JB20J02 A Jezieay
y A AT 012u2b A pepa e opiande ap uonely e| Jezijeay =
WM AT OpeLISD O)IN2ID UOD dudRURW O/ Blejsul S| = T
1 | JUS)SS BIIUDP) UOD UoIdRRISU|
P 4 L~ un ZE |ze sajeyuab ap oasy m
V.72 Zt |2¢ EPUOS B] @p sopepind A pepijnn e ajuaned | euuoju|
Ol © Jojed ap ugedldy m
Siqay e| ap cuaiwelel ) | E
(E5iing) eauno) einjesadwa) ap uoenbay| - =
7 SIS 758 Toutwesed I ‘oued) S3QILUOCSIP SOSINDO3I Olauep
rZArA G jensia euysie Boo.oo m W
ouILLIB) B8P BI0Y A BYOe 4 :
- ORIl 9P B0y A BYOO 4 o.khwtnﬂwwnh SN
7/ e e e sajepueIeq Jeznn
1 7 s A3 (shicomoid ente #p LU0 ) §P|QIUOASIP SOSINDOaJ olauey
Q\,\._ 9t | SE | 6f |obsou cumpows ODSOU 9p IjajezZeiq O/A ejalie) Jed0|0)| =
s 'se st |ce ‘cioes sauoje; I0ISaid 9P SBUOZ JeJIAg m
=3 el A A B epiBajoud A epesuqgn| ‘esces ‘exdu |ed e ;occ.:ns.mv
~ | 7. % "5t | st | ¢ | Jeijiue; A elusuuajus Jjod  EPUSISe UQRZINON| =
Q\K. g€ | o€ | o¢ uoisod ap soiqued




HOSPITAL GENERAL DE MEXICO “DR. EDUARDO LICEAGA”
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DE LA SUBDIRECCION DE ENFERMERIA
4.Procedimiento para prevenir la formacién de lesiones cutdneas relacionadas
a la dependencia (LCRD) durante la estancia hospitalaria del paciente.

Fecha de Fecha de
Elaboracién Actualizacion

HGMEL-DCM-SUBENF-MP-0105

e

N/A Octubre 2025

No. Revisién 02 Hoja 103 de 252

HOSPITAL
GENERAL
de MEXICO

DR, EDUARDC LICEAGA

10.2 “Técnica para la Prevencidn de Lesiones Cutaneas Relacionadas a la Dependencia”

'

TECNICA PARA LA PREVENCION DE
LESIONES CUTANEAS RELACIONADAS A LA DEPENDENCIA

DEFINICION

Son los cuidados especificos que brinda el personal de Enfermeria a los pacientes
con riesgo de presentar Lesiones Cutaneas Relacionadas a la Dependencia [LCRD).

OBJETIVO

Identificar de manera oportuna a los pacientes que estan en riesgo de presentar
Lesiones Cutaneas Relacionadas a la Dependencia [LCRD) y proporcionar el paguete
de medidas preventivas correspondientes de acuerdo con el nivel de riesgo
detectadao.

POLITICAS DE OPERACION

Es responsakilidad del personal de Enfermeria:

Valorar el riesgo de ulcera por presion a traves de |as escalas autorizadas,
Braden, Braden Q vy la Escala de Observacion del Riesgo de lesidn de |a piel en
MNeonatos, para adultos, nifios y neonatos respectivamente (ver anexo1, 2y 3).

Evaluar el riesgo durante el primer contacto con el paciente, al inicio de cada
turno o antes si hay cambio en el estado de salud del paciente o traslado
definitivo a otra area o servicio.

Aplicar las medidas preventivas que se requieren de acuerdo con el nivel de
riesgo obtenido después de la valoracion:

v Alto riesgo: menor o igual a 12 puntos
v Moderado riesgo: De 13 al4 puntos

v Bajo riesgo: De 15 a 16 puntos

v Sin riesgo: De 17 a 23 puntos

Brindar educacion para |a salud al paciente y familia sobre la importancia de
su participacion en proceso de prevencion de las LCRD y docurmentar en el
apartado de Planeacion termprana del alta del Formatos de Registros Clinicos
de Enfermeria.

Es responsabilidad de |a Jefatura de Enfermeria y personal Supervisor:

Confirmar que el personal de Enfermeria realice la valoracion y revaloracion de
riesgo en los momentos definidos.

Verificar que el personal de Enfermeria aplique el paguete de medidas
preventivas para disminuir la probabilidad de presencia de LCRD de acuerdo
con el nivel de riesgo obtenido.
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MATERIAL Y EQUIPO

Mo aplica

DESCRIPCION DE LA TECNICA

= m

Cerrar las cortinas de |a unidad, para ofrecer un ambiente terapéutico y
preservar la intimidad del paciente

Informar al paciente y familiar sobre |a entrevista a realizar v la importancia de
su participacion.

Verificar en el Formato de Registros Clinicos de Enfermeria (FRCE]) el registro
realizado por el turno anterior: dltima valoracion y puntuacion para dar cuenta
de alguna variabilidad y probable deterioro del paciente, cuando aplique.
Aplicar la Escala de valoracion correspondiente realizando preguntas directas
al paciente y familiar {cuando aplique), realizar observacion cefalo caudal, asi
como consultar datos adicionales en el expediente clinico del paciente.
Registrar la puntuacion en la escala y aplicar el paguete de medidas
correspondientes de acuerdo con el riesgo detectado [ver figura 1)

Colocar |3 alerta visual en |a cabecera del paciente [ver anexo 4).

Dejar al paciente en posicion comoda, de forma que no se limite su capacidad
funcional.

Realice higiene de manos con jabon 60 segundos o con gel antibactenal 30
segundos.

Anotar los cuidados realizados en el FRCE en el apartado de precauciones de
lesiones por presion y en otros.
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SALUD i
ANEXO 2
ESCALA DE BRADEN Q.
PARA DETECCION DE ULCERAS POR PRESION
1 2 3 4
Complela , Ligeram Sin
MOVILIDAD . | Muy da , ;s
menté Inmowil tada lipafaciones
Deam
ACTIVIDAD | Encamiado Epsflla
0
PERCEPCION Co _ Ligeram Sin
P Muy da » o
SENSORIAL | meptelimitada tada I ciones
Constante Contipud- Ocasi Raram
HOAD me Umeda |m Umeda |meple himeda meda
FRICCION / Proble: p Proble Si
: A ma : In ema
DRI ficativo ncial
Probabl
NUTRICION | Mu re e Adecudda | Excefénle
ifadecuada
TISULAR Y e % Adecuada | Excefénle
OXIGENACION | coffiprometida elida
NOTA:En nifios menores a 5 afios agregar los RESULTADO
parametro sombreado. M|VI|N
NOTA: nifios mayores a 5 afios valorar TOT
pardmetros en blanco mas
Friccion/deslizamiento. Considerar solo 3 TOT.
parametros: Problema=1, Problema
potencial=2, No existe problema aparente=3
Mayores de 5 afos: Alto riesgo: total S12 pts. Riesgo moderado: total 13-14 pts, Riesgo bajo: total 215 pts
Menores de 5 anos: Alto riesgo: total €16 pts. Riesgo moderado: total 17-22 pts. Riesgo bajo: total 223 pts
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ALTO Y MODERADO RIESGO

PAQUETE DE MEDIDAS PREVENTIVAS PARA LOS PACIENTES CON RIESGO DE DESARROLLO DE LCRD

| RIESGO DE
ULCERA POH

+ Movilizacion del paciente (evitar el arrastre del
paciente para disminuir la posibilidad de desarrollar
lesiones cuténeas por friccion) de acuerdo con los
siguientes horarios:

v Turno matutino: 8:00, 11:00 y 14:00

v Turno vespertino: 17:00y 20.00
v Turno nocturno: 23:00 200 y 5:00

+ Si el paciente obtiene MODERADO RIESGO en |a evaluacion,
eliminar el cambio postural a las 2:00 am.

+ Colocar liberadores de presion: almohadillas y taloneras
artesanales o comerciales.

 Aplicar aceite de olivo extra virgen en salientes dseas
cada 8 horas 0 antes si se requiere.

< Cuando el paciente use panal:
v Verificar cada dos horas, si se requiere cambiarlo.

v Después de cada cambio, realizar Ia higiene de Ia zona
anal y genital del paciente con algodén himedo y
colocar protector cutdneo (vaseling, oxido de zinc en
crema o Dexpantenol al 5%).

+ Colocar colchdn de presiones alternas.

% Si el paciente obtiene MODERADO RIESGO, colocar el
Colchon de presiones alternas solo si hay disponibilidad de
este.

% Aplicar crema humectante en toda la piel del paciente
después del baio (esponja o regadera), 0 antes si se observa
resequedad de la piel.

BAJO RIESGO

Y PRESION

“ Movilizacién del paciente (evitar el arrastre del paciente para
disminuir la posibilidad de desarrollar lesiones cutaneas por
friccion) cada 4 horas en horario diurno, si lo requiere.

+ Cuando el paciente use pafal:
v Valorar cada dos horas, si es necesario cambiarlo.

v Después de cada cambio, realizar |a higiene de la zona anal
y genital del paciente con algodén himedo y colocar
protector cutdneo (vaselina, oxido de zinc en crema o
Dexpantenol al 5%).

* Aplicar crema humectante en toda la piel del paciente después
del bafo (esponja o regadera), 0 antes si se observa resequedad
dela piel.
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ANEXO 3

RIESGO DE
ULGERA PO

PRESION
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10.3 “Técnica de Higiene y Lubricacion de la piel”

TECNICA DE HIGIEME Y LUBRICACION DE LA PIEL
DEFINCICN

La higiene y lubricacion de la piel es un aspecto esencial en la recuperacion de
los pacientes, proporciona un estado de comodidad, bienestar fisico y
psicologico.

QBIETIVO

Ayudar a eliminar las sustancias de desecho del cuerpo, favorece la circulacion
periferica y mejora la elasticidad de la piel.

POLITICAS DE OPERACION
Es responsakilidad del personal de Enfermeria

» “alorar el estado de la piel del paciente cuando se realice la mowvilizacion,
cambio de pafal, etc. v documentar alguna alteracion o desviacion en los
Formatos de Registros Clinicos de Enfermeria (FRCE)

» Usar cremas libres de perfurmme o fragancia para humectar la piel del
pacients.

» Mo utilizar talcos o perfumes gue pusdan resecar la piel.

» Usar petrolato [vaselina) como protector cutanec en las zonas del panal.
Si existe la posibilidad aplicar crema de dwido de zinc (no pasta) o
Cexpantenaol 5%.

» Aplicar aceite de olivo extra virgen cada 24 horas o antes si lo requiere.

Es responsabilidad de |la Jefa de Enfermeras y Supervisor de Enfermeria

»  Supervisar que el personal de Enfermeria realice los cuidados de Higiene
e hidratacion de acuerdo con el nivel de riesgo detectado en el paciente
y que se registren en el FRCE.

» Solicitar oportunamente los insurnos necesarios para que se realicen los
cuidados especificos de esta técnica.

MATERIAL Y EQUIPO

« Un par de guantes no estériles

»  Aceite de oliva extra virgen

« Waseling crema de oxido de zinc o Dexpantenc| 5%
»  Algodon cortado de 2065 (los necesarios)

» Agua inyectable o agua tibia

» Sabanas clinicas

» Taloneras anti escaras (artesanales o comerciales)

» Yenda de10x10

»« Panal desechable [si se requiereg)
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1.

10.

12.
13.

14,

15.

16.

LI1) -':-

DESCRIPCION DE LA TECNICA

Preparar el material v equipo necesario y trasladarlo a la unidad del
paciente.

Cerrar las cortinas de la unidad, para ofrecer un ambiente terapeutico y
preservar |a intimidad del paciente

Infarmar al paciente y familiar sobre la técnica a realizar.

verificar en el Formato de Registros Clinicos de Enfermeria las
anotaciones realizadas por el turno anterior: presencia de lesiones,
cambio de ropa de cama, etc.

Realizar higiene de manos con agua y jabdn 60 segundos o con gel
antibacterial 30 segundos.

Calzarse los guantes no estériles.

Descubrir y valorar las salientes dseas, |as areas mas comunes de presion
[wer anexa 1 "Zonas de presion en los pacientes encamados”) y area del
panal para verificar si existe humedad o restos de sudor, saliva, orina o
heces fecales.

Abrir los paguetes de algoddn (2015} los necesarios v humedecer con
agua, retirar los restos de sudor, saliva, orina o heces fecales usando un
algodon por cada zona a limpiar.

Secar cada area gue se haya limpiado con algodan [20:15) con técnica de
esponjen, para no generar friccion.

Si es necesario cambie |a sabana clinica, el camisdn, pafial o realizar el
cambio de sabanas en la totalidad de la cama [ver técnica Tendido de
cama ocupada).

En caso de haber realizado cambio del panal, valore las condiciones de la
piel de es3 zona, aplique protector cutaneo en la zona del panal [vaseling,
crema de dxido de zinc o Dexpantenal 5%.).

Retirar guantes y desecharlos.

Realizar higiene de manos con agua vy jabon 60 segundos o con gel
antibacterial 30 segundos.

Aplicar el aceite de olivo extra virgen exclusivamente en las salientes
deeas: talones, maléolo, sacro y trocanter.

Colocar taloneras anti-escaras y darles sostén con una venda de 10x10 3
través de un wendaje de espiga [ver anexo 2 “Talonera, comercial o
artesanal).

Documentar los cuidados realizados v el horaric en que se llevaron a
cako en el FRCE, en el apartado de precauciones de lesiones por presion
¥ en otros.
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LI
SALUD f-'
ANEXO 1
‘Zonas de presion en los pacientes encamados”
Decubito supino
e %\-_-.-———-,d TS
L Tasn Tissss Trr— Sams Caa-—‘?-“ [oem—————
Covitas DECOBITO LATERAL Decubito lateral
g:::--m __/__’_. -
W o oh
e E f.__. —
| Trocreer “ Cen WV Contiaa O
DECUSBITO PRONO Decubito prono
‘,"—"—‘—
Maman et
Punta dedos Se lon pes Laemdoe . ] Mo s Moyt
_m_“ B e |~
ANEXO 2
“Taloneras, comercial o artesanal”

d . >
*Colocacion de talonera comercial Talonera con vendaje de sosten.

3

*Talonera artesanal: Paso 1 Paso 2 Paso 3
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10.4 Formato de Registros Clinicos de Enfermeria.

SALUD FORMATO DE REGISTROS CLINICOS DE ENFERMERIA HOSPITAL
sy e sam ' . LICENCIA SANITARIA No. 13 AM 09 015 0005 ) . Rl
%} AREA DE HOSPITALIZACION DE LOS SERVICIOS DE ESPECIALIDAD MEDICA Y QUIRURGICA

"HABITUS EXTERIOR"

o0 NDACION & MOBELCA D2 FACTORES CONDICIONANTES BASICOS FECHA
NOMBRE: FECHA DE NACIMIENTO; EXPEDIENTE CLINICO
SERVICIO: EDAD: ESTADO CIVIL: NIVEL EDUCATIVO: FECHA DE INGRESO|
CAMA: SEXO: OCUPACION: GRUPO y Rh: HORA DE INGRESO
RELIGION: VALORES, COSTUMBRES Y CREENCIAS: DIAS DE ESTANCIA

REQUISITOS DE DESVIACION DE LA SALUD

ANTECEDENTES PERSONALES / FAMILIARES:  Diabetes Hipertension Obesidad canoer|2:| Cardiopatias Otras:
EVALUACION DE LA LIMITACION FUNCIONAL: Bafiarse Vestirse Uso del W.C Movilidad Continencia Alimentacién
COMPRENDE ESTADO ACTUAL DE SALUD: sl NO ACEPTA ESTADO ACTUAL DE SALUD SI NO
LLEVA CONTROL TERAPEUTICO Sl NO ACEPTA TRANSFUSION: sl NO
TOXICOMANIAS: NO REFIERE S| REFIERE CUALES:
ALERGIAS: NO REFIERE S| REFIERE CUALES:
BARRERAS DE COMUNICACION: EDAD| IDIOMA LENGUA OTRAS
BARRERAS DE APRENDIZAJE: Emocionales Motivacionales Fisicas Cognitivas Ninguna
DISPOSICION PARA APRENDER: Sl NO 4 CUALES SON SUS NECESIDADES DE
HABILIDAD PARA REALIZAR PROCEDIMIENTQOS PARA SU CUIDADO:; 5I|:|NO CAPACITACION PARA SU CUIDADO?
DIAGNGSTICO MEDICO:

REQUISITOS UNIVERSALES (VALORACION DE ENFERMERIA Y EXPLORACION FISICA]

ESTADO DE CONCIENCIA < RESPUESTA VERBAL TOTAL

Alerta Estupor 6 Obedece | |5 Orientada 2 Sonidos 4 Esponténe: M

@ 5 Localiza 2 Extension[____]4 Confusa 1 No hay 3 Al hablar v
Somnolencia Coma © 4 Retira 1Nohay [ |3 Inapropiada 2 Al dolor N

Herario 8 [ 9 [10[ A1 1213 34 [ 5] 16 ] 17 | 18 | i8] 20 | 21 | 22 | 23] 24 ] 1 | 2 | 8 ] 4] 5] 6 [ 7
sV B ] a0
| ' 39°C

! b 38°C

e T = 37°C
A 5 36°C

N L = 35°C

o c Tensi6n Arterial

recuencia Cardiaca
Presion Venosa Central
§aluracmn EB oxigeno
cenemvos | |GlUCEMiZ Eé;él\ar
Ormﬁ_EEtALA DEL DOL
[[MT"V TN] VALORACIONNUTRICIONAL  INDICE MASA CORPORAL
& Somatico Ayuno Resultado:
~ Visceral Peso: kilogramos| 5 [Bajo peso | 17- 1849
No duele |Duele un poco| Duele un Duele ain | Duele muche Duele geurouético ;al\a ) centimetros | § [Normal 123.55 -gég
més mé: muchisimo tros: rimetros; obrepeso - 29,
0 N N A 9 [ 10]_ Herida i gOtros‘
g Tr ismo NEUROLOGICO PUPILAS
2 & Proceso infeccios| Paresias: Anisocoria
g Otros: Pleifas: ___ Miosis
Aagudo Otras: ________ Midriasis

ESCALA DE EVALUACION DEL DOLOR Y COMPORTAMIENTO "CAMPBELL" , = Cronico Sin alteraciones

(Para pacientes con imposibilidad para comunicarse de forma esponténea) 23 Continuo Alteraciones de conducta;,
[RESULTADO[ | | I | | |_|_|_-T_|§ g Intermitente oJos
fora T T T T T T T 1T T 1T 13 otros: Conjuntivas:
Localizacion: —_____Sinalteraciones [ 1 Coniuntivitis
0IDOS, NARIZ Y GARGANTA LABIOS Y BOCA RESPIRATORIO CARDIOLOGICO Exoftalmos
Disfagia Denticion incompleta Aleteo nasal Sibilancias Llenado capilar [ | Vision disminuida
Hipoacusia: Inflamacion Cianosis Tiros intercostales Marcapasos Visién ausente
Utiliza sistema auditivo Gingivorragia Disnea Retraccion xifoidea Sincope Utiliza lentes
Cuerpo extrafo: Mucosas deshidratadas Estertores Disociacion Pulso: Otras
Otras! Ulceraciones Epistaxis toracoabdominal Ingurgitacién yugular
Otras: Hemoptisis Tos: Otras: Sin alteraciones
Sin alteraciones | ] Sin alteraciones Otras: Sin alteraciones ] Sin alteraciones
GASTROINTESTINAL MUSCULO ESQUELETICO URINARIO
Ascitis Peri i Amputacion Alteraciones en la movilidad E Anuria Tenesmo vesical
Flatulencia Pirosis Calambres Uso de aparatos de apoyo Oliguria Espasmo vesical
Hematemesis Regurgitacién Debilidad CIRCULATORIO Poliuria Globo vesical
Hemorroides Vémito Distrofia muscular Extremidades: Incontinencia Hematuria
Halitosis Distension abdominal Traccién Coloracion: Polaquiuria Piuria
Melena Ofras; Otras: Sensibilidad: Nicturia Ofras:
Nauseas Sin alteraciones Sin alteraciones Temperatura: Disuria Sin alteraciones
RENAL PIEL APARATO REPRODUCTOR
Anasarca I:fEnoefalopalia urémica Escamosa Pépulas Seca Vesicu\as Infeccion genital Tlpo,
Edema Halitosis urémica Equimosis Petequias Turgente Sin Presencia de T|po:
[ Jotras: Micosis Pustulas Ulcerada alteracion Iesrones
+++ | [++++ 1Sin aiteraciones Palida Ictericia Otras: Sin alteraciones |
OBSERVACIONES GENERALES:
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10.5 “Recomendaciones Generales para el uso de colchén de presén alterna”

-’-
|

RECOMENDACIONES GENERALES PARA EL USO DEL COLCHON DE PRESION
ALTERNA

Torne en cuenta las siguientes recornendacionss para mantener la vida media del calchadn
de presion alterna.

1. Realice las siguientes actividades cada vez que cologue el colchén de presidn
alterna:

a. Observe el colchén para detectar si s encuentra agrietado, roto, desgarrado,
eic, sl ese es el caso, reporte a su Jefe inmediato.

b. Insuflar el colchan al maximo de su graduacion v mantenerlo asi durante 10
minutos para verificar su correcto funcionamiento.

c. Coloque al paciente y establezca la graduacion adecuada de acuerdo con sus
necesidades.

d. Efectue la siguiente prueba para verificar la correcta graduacion:

e Deslice sus dedos medio e indice a nivel del sacro del paciente, vy
coloquelos en una de las celdas desinfladas, sera correcta la presion
propinada al colchén si los dedes pasan libremente sobre ella.

2. Durante su uso:

a. Encasode brindar baneo de esponja al pacients, desconectar las mangueras del
colchén para desinflarlo en su totalidad. Realice el bafo vy antes de iniciar el
cambio de sabanas, verifigue que el colchan se encuentre totalmente seco para
avitar humedad entre las celdas.

b. Si durante el cambio habitual de ropa de cama, observa hurnedad, restos de
material arganico como: sangre, bilis, exudado, etc. retirarlo con pano hamedo
para evitar que se adhiera entre las celdas.

c. Cuando se requiera iniciar maniobras de Reanimacion cardio pulmonar basico
o avanzado (RCF) al paciente, desconectar las mangueras del colchén para
desinflar el colchén de prasion alterna en su totalidad con la finalidad de que las
manicbras sean efectivas.

d. Cuando el paciente se pase al sillén {reposet) o salga a estudio, apagar el motor
para generarle un "descanso”

e Evitar colocar rmaterial punzo cortante en la superficie del colchdn, ya que se
puede perfarar por accidente.

f.  Colocar el motaor del colchan en un lugar seguro para evitar algin dano, como
por gjemplo en un costado de la de la cama o en la parte inferior de |a cabecera.
Evite colocarlo al ras de piso.

g. Encasode qgue el paciente salga de su area en su cama a Quirdfano, Radiclogia
e Imagen, etc., desconectar las mangueras y dejar el motor en un lugar seguro
dentro de la unidad del paciente para evitar danos o caidas de este durante el
traslado.

3. Para el resguardo final del colchén de presién alterna:
a.  Antes de guardar el colchdn en su empagque primario, verifique gue el personal
de intendencia haya realizado la impisza de este, con pafo himedo y con un
detergents suawve. Se recomienda no usar hipoclorito de sodio (clora). La
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superficie del motor se puede limmpiar con pano humedo para retirar polve o

restos de suciedad.
b En los casos de que el colchén de presion alterna requiera de desinfeccian,

=zolicitar al Departamento de Epidemiologia recomendaciones para llevarla a

cabao.
c. Resguarde el colchdén de presion alterna en lugar limpio, seco v lejos de los rayos
solares.
&, Otros:

a. El cochan de presion alterna pusde conectarse a la carriente de manera directa

O a una extension.
b Conserve el empague primario en buenas condiciones (caja) para usarlo cuando

e resguarde.
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5. PROCEDIMIENTO PARA EL CUIDADO DE PACIENTES CON LESIONES CUTANEAS
RELACIONADAS A LA DEPENDENCIA (LCRD): PRESION, HUMEDAD, FRICCION Y DESGARROS
CUTANEOS DURANTE SU ESTANCIA HOSPITALARIA
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1. PROPOSITO

1.1 Estandarizar los cuidados de enfermeria en los pacientes con Lesiones Cutaneas Relacionadas a
la Dependencia (LCRD), ya sea por presencia de Presion, Humedad, Friccion y/o Desgarros cutaneos.

2. ALCANCE

2.1 A nivel interno: La Subdireccion de Enfermeria establece las politicas para el cuidado de pacientes
con LCRD en coordinacién con la Clinica Multidisciplinaria de Heridas, Estomas y Pie Diabético, el
Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria supervisa el cuidado de estos pacientes, El
personal de enfermeria de la Clinica Multidisciplinaria de Heridas, Estomas y Pie Diabético brinda
atencidon oportuna, el personal de enfermeria realiza la valoracion y revaloracion del paciente y al
detectar la presencia de LCRD, documenta en el Formato de Registros Clinicos de Enfermeria (FRCE),
reporta e implementa medidas preventivas.

2.2 A nivel Externo: No aplica.
3. POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS
3.1 Es responsabilidad del Departamento de Gestién del Cuidado en Enfermeria (DGCE):

e Integrar y analizar el reporte mensual de LCRD, con la informacion emitida por la Clinica
Multidisciplinaria de Heridas, Estomas y Pie Diabético y con la informacién generada por los
servicios con respecto a las LCRD, esta ultima de las categorias I y II. La base de datos se
denomina “Reporte mensual de Lesiones Cutaneas Relacionadas a la Dependencia”.

e Emitir un informe mensual a la Jefatura de Enfermeria y Supervisores de los diferentes
servicios para su conocimiento, asi como solicitar las acciones de mejora que coadyuven a la
disminucion de las LCRD.

e Informar mensualmente a la Subdireccidn de Enfermeria el total de pacientes que presentan
LCRD, asi como las acciones de mejora que se implementaron.

3.2 Es responsabilidad del Supervisor de Enfermeria dar seguimiento a los cuidados que se
proporcionan a los pacientes que presentan LCRD a través del formato de la Guia de
supervision.

3.3 Es responsabilidad de la Jefatura de Enfermeria:

e Solicitar al médico tratante y/o a la enfermera responsable del paciente la elaboracion de la
interconsulta, cuando se trate de LCRD grado III y IV debidamente requisitada o en su caso
realizarla y enviarla inmediatamente a la Clinica Multidisciplinaria de Heridas, Estomas y Pie
Diabético.




HOSPITAL GENERAL DE MEXICO “DR. EDUARDO LICEAGA”
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DE LA SUBDIRECCION DE ENFERMERIA
— : - - - HOSPITAL

5. Procedimiento para el cuidado de pacientes con lesiones cutaneas GENERAL
Salud relacionadas a la dependencia (Icrd): presién, humedad, friccién y desgarros de MEXICO

cutaneos durante su estancia hospitalaria
Fecha de Fecha de DR. EDUARDO LICEAGS,

Elaboracion N/A Actualizacion Octubre 2025

No. Revisién 02 HGMEL-DCM-SUBENF-MP-0105 Hoja 117 de 252

Secretaria de Salud

e Supervisar que el personal de Enfermeria lleve a cabo las intervenciones en pacientes con
LCRD en coordinacion con la Clinica Multidisciplinaria de Heridas, Estomas y Pie diabético, de
acuerdo con lo estipulado en el formato de “Valoracién y seguimiento de heridas”.

e Enviar mensualmente al DGCE el informe de los pacientes que presentaron lesiones por
presion categoria I y II y que no se encuentran en seguimiento por la Clinica
Multidisciplinaria de Heridas, Estomas y Pie Diabético.

e Recibir y analizar la informacién enviada mensualmente por el Departamento de Gestion de
Cuidado en Enfermeria, referente al nimero de paciente con LCRD y dar seguimiento a los
cuidados que se brindan al paciente y documentar acciones de mejora.

3.4. Es responsabilidad del Personal de Enfermeria:

e Realizar la valoracién y revaloraciéon de riesgo, documentar en el Formato de Registros
Clinicos de Enfermeria y ejecutar las intervenciones de enfermeria, ya sea el tratamiento
definido por la Clinica Multidisciplinaria de Heridas, Estomas y Pie Diabético y/o el Paquete de
medidas preventivas para los pacientes con riesgo de LCRD (ver procedimiento 4 para valorar
el riesgo de formacidn de Lesiones Cutaneas Relacionadas a la Dependencia)

e Elaborar la interconsulta a la Clinica Multidisciplinaria de Heridas, Estomas y Pie Diabético
integrando datos relevantes relacionados con el desarrollo de LCRD y no dejar espacios en
blanco.

e Verificar durante el enlace de turno, que el formato de “Valoracidn y sequimiento de heridas”
se encuentre integrado a la carpeta de los FRCE del paciente.

e Identificar a los pacientes en seguimiento por la Clinica de heridas a través de la alerta visual
color verde (tarjeta) que se colocara en la cabecera del paciente por el personal de la Clinica
Multidisciplinaria de Heridas, Estomas y Pie Diabético, asi como verificar que se mantenga en
el lugar correspondiente.

e Desechar la alerta visual al egreso del paciente o cuando sea dado de alta por la Clinica
Multidisciplinaria de Heridas, Estomas y Pie Diabético.

3.5. El personal de Enfermeria de la Clinica Multidisciplinaria de Heridas, Estomas y Pie diabético es
responsable de:

e Capturar en la base de datos “Reporte mensual de Lesiones Cutaneas Relacionadas a la
Dependencia” a los pacientes hospitalizados que se encuentran bajo su responsabilidad para
mantener actualizado el listado de pacientes.

e Asistir a valorar y/o brindar tratamiento a los pacientes con LCRD, ante la solicitud de
interconsulta de los diferentes Servicios.

e Requisitar correctamente el formato de “Valoracién y seguimiento de heridas” e integrarlo a
la carpeta de los FRCE del paciente.
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e Colocar alerta visual (tarjeta verde) a los pacientes que se encuentren en tratamiento por
LCRD, y que se encuentran bajo la responsabilidad de la Clinica Multidisciplinaria de Heridas,
Estomas y Pie Diabético.

e Informar a la Jefatura de enfermeria de los pacientes que valoran y quedan en seguimiento,
asi como de coordinarse con la enfermera a cargo del paciente para dar continuidad al
tratamiento.

e Participar con el Programa de educacidn para la salud, para promover el paquete de medidas
preventivas para las LCRD.

e Informar al paciente y familiar los riesgos de presentar otras LCRD.

3.6 La Coordinadora de Enfermeria de la Clinica Multidisciplinaria de Heridas, Estomas y Pie
Diabético, es responsable de enviar mensualmente al Departamento de Gestion de Cuidado de
Enfermeria la base de datos “Reporte mensual de Lesiones Cutaneas Relacionadas a la
Dependencia” de los pacientes a los que se les brindé tratamiento.

3.7 Es responsabilidad del Personal de Enfermeria en sus diferentes niveles jerarquicos identificar el
desarrollo de una LCRD, reportar en el formato institucional de incidentes relacionados con la
seguridad del paciente y enviarlo al Departamento de Evaluacién de Calidad de Atencién Médica
(DECAM), con copia al Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria.

3.8 Todas las actividades que conlleven la realizacién de relaciones interpersonales se deberan
apegar al Cédigo de Etica y de Conducta de este Hospital.
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4. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO
Responsable No. Descripcién de actividades Documento o
Act. anexo
Personal de 1 Realiza valoracién para detectar presencia de e Formato de
Enfermeria LCRD. Registros
Clinicos de
¢Presenta lesiones cutaneas relacionada con la Enfermeria.
dependencia?
e Formato de
2 No: Termina el procedimiento. valoraciény
seguimiento
3 Si: Registra la LCRD en el esquema del Formato de de heridas.
Registros Clinicos de Enfermeria.
4 La enfermera responsable del paciente y/o el
meédico elaboran la interconsulta para la Clinica
Multidisciplinaria de Heridas, Estomas y Pie
Diabético de los pacientes con categorias IIL y IV.
5 Informa a Jefe de Enfermeria que el paciente
presenta LCRD relacionada con la dependencia y
entrega interconsulta.
6 | Implementa medidas preventivas y de
tratamiento, asi como intervenciones de
enfermeria a pacientes que presenta una lesién
categoria I Y IL.
Personal Médico 7 Realiza y/o envia interconsulta a personal de la e Formato de
o Jefe de Clinica Multidisciplinaria de Heridas, Estomas y Pie interconsulta.
Enfermeria. Diabético.
Jefatura de| 8 | Verifica las intervenciones del personal de e Reporte
Enfermeria. Enfermeria y envia diariamente a la Clinica mensual de
Multidisciplinaria de Heridas, Estomas y Pie lesiones
Diabético las interconsultas generadas. cutaneas
relacionadas
9 Envia mensualmente el DGCE el informe de los ala
pacientes que presentaron LCRD I y II y que no dependencia.
estan en seguimientos por la  Clinica
Multidisciplinaria de Heridas, Estomas y Pie
Diabético.
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Responsable No. Descripcién de actividades Documento o
Act. anexo
Personal de | 10 | Recibe interconsulta y acude al Servicio para e Formato de
Enfermeria de la valorar al paciente y verifica la(s) lesién(es) interconsulta.
Clinica cutaneas relacionadas a la dependencia, registra e Formato de
Multidisciplinaria datos en el “Formato de Valoracion y seguimiento valoracidony
de Heridas, de heridas” y lo incorpora al expediente clinico. seguimiento
Estomas y Pie de heridas.
Diabético. 11 | Realiza intervenciones de acuerdo con |la e Alerta visual
valoracion y da seguimiento a la evolucion. color verde.
12 | Informa a la Jefatura de Enfermeria y al personal
de Enfermeria encargado del paciente de los
cuidados y el tratamiento a sequir.
13 | Colocar distintivo color verde (alerta visual) en la
cabecera del paciente con la leyenda “Paciente en
seguimiento por la clinica de heridas”.
Personal de| 14 | Da continuidad si se requiere al tratamiento e Formato de
Enfermeria implementado por la Clinica Multidisciplinaria de valoracion y
Heridas, Estomas y Pie Diabético considerando las seguimiento
recomendaciones descritas en el formato de de heridas.
“Valoracién y seguimiento de heridas".
Personal 15 | Concluye intervencidn, registra datos en el e Formato
de Enfermeria de Formato de Valoracién y seqguimiento de heridas y de valoracion
la Clinica programa la siguiente curacién. y seguimiento
Multidisciplinaria de heridas.
de Heridas, | 16 | Registrar los resultados obtenidos del Formato de
Estomas y Pie valoracion y seguimiento de heridas en la base de
Diabético datos “Reporte mensual de Lesiones Cutaneas
Relacionadas a la Dependencia” generada en la
Clinica.
Personal de | 17 | Al egreso del paciente o al finalizar el tratamiento e Alerta visual
Enfermeria por parte de la Clinica Multidisciplinaria de color verde.
Heridas, Estomas y Pie Diabético, retirar vy
desechar el distintivo verde que se encuentra en
la cabecera del paciente.
TERMINA
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5. DIAGRAMA DE FLUJO

PERSONAL DE ENFERMERIA

JEFATURA DE ENFERMERIA

PERSONAL MEDICO O JEFE DE
ENFERMERAS

PERSONAL DE ENFERMERIA DE LA
CLINICA DE HERIDAS, ESTOMAS Y PIE
DIABETICO

REALIZA VALORACION PARA
DETECTAR LA PRESENCIA DE
(LCRD)

PRESENTA
LESIONES POR
PRESION2

NO PRESENTA
LESIONES

TERMINA

Sl

REGISTRA LA (LCRD) EN EL
ESQUEMA DEL FORMATO

REGISTROS
CLINICOS DE
ENFERMERIA

ELABORAN JUNTO CON MEDICO
TRATANTE INTERCONSULTA
PARA CLINICA DE
MULTIDICIPLINARIA DE HERIDAS

vy .

INFORMA A JEFE DE

ENFERMERIA QUE EL PACIENTE
PRESENTA LESIONES (LCRD)
POR PRESION

FORMATO DE
VALORACION
Y SEGUIMIENTO
DE HERIDAS

DA CONTINUIDAD AL
TRATAMIENTO IMPLEMENTADO
POR LA CLINICA A TRAVES DEL

FORMATO

FORMATO DE -|

VALORACION Y
TRATAMIENTO
DE LAS HERIDAS

Y 7

REALIZAY ENVIA
INTERCONSULTA A PERSONAL
DE LA CLINICA

FORMATO
INTERCONSULTA
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. PERSONAL DE ENFERMERIA DE LA
PERSONAL DE ENFERMERIA JEFATURA DE ENFERMERIA PERSONQ;&E{?JIE%) JEFE DE CLINICA DE HERIDAS, ESTOMAS Y PIE
S A
DIABETICO
8
VERIFICA LAS INTERVENCIONES
DE ENFERMERIA Y ENVIA LAS
INTERCONSULTAS GENERADAS
Y ‘
ENVIA MENSUALMENTE EL
(DGCE) EL INFORME DE LOS
PACIENTES (LCRD) -|
LREPORTE
MENSUAL
DE (LCRD)
A 10
RECIBE INTERCONSULTAY
ACUDE AL SERVICIO PARA

VALORAR AL PACIENTE Y
REGISTRA DATOS EN FORMATO

FORMATO
INTERCONSULTA

FORMATO DE
VALORACION Y
SEGUIMIENTO

DE HERIDAS

REALIZA INTERVENCIONES DE
ACUERDO A VALORACION Y DA
SEGIMIENTO A LA EVOLUCION

FORMATO DE
VALORACION Y

SEGUIMIENTO
DE HERIDAS
12

INFORMA AL PERSONAL DE
ENFERMERIA ENCARGADO DEL
PACIENTE DE LOS CUIDADOS Y

TRATAMIENTO A SEGUIR

FORMATO DE
VALORACION Y
SEGUIMIENTO

DE HERIDAS

COLOCA DISTINTIVO VERDE
(ALERTA VISUAL) EN LA
CABECERA DEL PACIENTE

ALERTA VISUAL
COLOR VERDE




HOSPITAL GENERAL DE MEXICO “DR. EDUARDO LICEAGA”
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DE LA SUBDIRECCION DE ENFERMERIA
— - - - . HOSPITAL
s 5. Procedimiento para el cuidado de pacientes con lesiones cutaneas GENERAL
S l d relacionadas a la dependencia (Icrd): presién, humedad, friccién y desgarros de MEXICO
a u cutdneos durante su estancia hospitalaria
Secretaria de Salud Fecha d Fecha d
echa e. ] N/A echa . e y Octubre 2025 DR. EDUARDO LICEAGA,
Elaboracion Actualizacién
No. Revisién 02 HGMEL-DCM-SUBENF-MP-0105 Hoja 123 de 252

- PERSONAL DE ENFERMERIA DE LA
PERSONAL DE ENFERMERIA JEFATURA DE ENFERMERIA PERSONAL MEDICO © JEFE DE CLINICA DE HERIDAS, ESTOMAS Y PIE
ENFERMERAS DIABETICO

DA CONTINUIDAD SI SE
REQUIERE AL TRATAMIENTO
IMPLEMENTADO

FORMATO DE -I

VALORACION Y

SEGUIMIENTO 15
DE HERIDAS

CONCLUYE LA INTERVENCION,
REGISTRA DATOS Y PROGRAMA
LA SIGUIENTE CURACION

~_

FORMATO DE
VALORACION Y
SEGUIMIENTO
DE HERIDAS

REGISTRA RESULTADOS
OBTENIDOS EN LA BASE DE
DATOS GENERADOS EN LA

CLINICA

FORMATO DE
VALORACION Y
SEGUIMIENTO

DE HERIDAS

\ J 7

AL FINALIZAR EL TRATAMIENTO
DESECHA EL DISTINTIVO QUE SE
ENCUENTRA EN LA CEBECERA
DEL PACIENTE

ALERTA VISUAL
COLOR VERDE

TERMINA
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6. DOCUMENTOS DE REFERENCIA

Documentos Codlgo‘(cuando
aplique)
6.1 Manual de Organizacion del Hospital General de México “Dr. Eduardo .
. ,, No Aplica
Liceaga".
6.2 Manual de Organizacion de la Direccion de Coordinacion Médica. No Aplica
6.3 Escala de riesgo de Ulceras por presién (Braden Bergstrom) y Braden Q No Aplica
6.4 Documento Técnico GNEAUPP Ne° II “Clasificacién-categorizacién de las .
. . . . L . No Aplica
lesiones cutaneas relacionadas con la dependencia” 32 Edicién. Noviembre
6.5 European Pressure Ulcer Advisor Panel, National Pressure injury and Pan
Pacific Pressure injury Alliance. Prevencidn y tratamiento de las lesiones/ .
. , L . ~ . No Aplica
Ulceras. Guia de consulta rapida. (edicion en espafiol). Emily Haester (Ed.)
EPUAP/NPIAP/PPPIA.
6.6 Manual de Organizacion de la Subdireccién de Enfermeria. No Aplica
6.7 Modelo Unico de Evaluacién de la Calidad (MUEC). No Aplica
6.8 Cédigo de Etica de la Administracién Publica federal. No aplica.
6.9 Cédigo de Etica y de Conducta del Hospital General de México “Dr. No Aplica
Eduardo Liceaga” Comité de Etica y de Prevencién de Conflictos de Interés. plica.

7. REGISTROS

. Tiempo de Responsable de Cédigo de registro o
Registros < . e oL
conservacion conservarlo identificacion unica
7.1 Formato de registros clinicos ~ . .
. g 5 afios Archivo general No aplica
de enfermeria.
7.2 Reporte mensual de las lesiones Departamento de
cutdneas relacionadas a la 3 afios Gestion del Cuidado No aplica
dependencia en Enfermeria
Clinica
Multidisciplinaria de
7.3 Formato de interconsulta. 3 afios heridas, Estomasy No aplica
Pie diabético de
Heridas
7.4 Formato de valoracién ~ . .
; . y 5 afios Archivo General No aplica
tratamiento de heridas.

8. GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Lesion cutaneas relacionadas a la dependencia (LCRD): Se generan como resultado de la
condicidon propia del ser humano, cuando este pierde de forma permanente o transitoria su
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autonomia y capacidad para realizar acciones de autocuidado, asi como las actividades basicas de la
vida diaria. En éstas se incluyen las lesiones por presiéon, humedad, friccidn y/o desgarro cutaneo.

8.2 Lesién por presién: Lesion localizada en la piel y/o el tejido subyacente por lo general sobre una
prominencia ésea, como resultado de la presién, o la presién en combinacién con las fuerzas de
cizalla. En ocasiones, también pueden aparecer sobre tejidos blandos sometidos a presién externa
por diferentes materiales o dispositivos clinicos.

8.3 Lesién por humedad: Lesidn localizada en la piel (no suele afectar a tejidos subyacentes) que se
presenta como una inflamacién (eritema) y/o erosiéon de la misma, causada por la exposicion
prolongada (continua o casi continua) a diversas fuentes de humedad con potencial irritativo para la
piel (por ejemplo: orina, heces, exudados de heridas, efluentes de estomas o fistulas, sudor, saliva o
moco).

8.4 Lesion por friccién: Lesion localizada en la piel (no suele afectar a tejidos subyacentes)
provocada por las fuerzas derivadas del roce-friccién entre la piel del paciente y otra superficie
paralela, que en contacto con él, se mueven ambas en sentido contrario.

8.5 Desgarro cutaneo: Lesion traumatica causada por fuerzas mecanicas como cizallamiento,
friccion o traumatismo. La gravedad puede variar segun la profundidad (no se extiende a través de la

capa subcutanea).

8.6 Valoracion: Etapa del proceso de enfermeria que tiene como finalidad reunir la informacion
necesaria para identificar problemas del paciente y planear las intervenciones

9. CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

. sl Fecha de la s .
Numero de Revision o . Descripciéon del cambio
actualizacion

Cambio en el uso del termino “Lesiones por
presion” por “Lesiones cutaneas Relacionadas a
la Dependencia”, por lo que se cambia el Titulo y
propdsito.

Se integra al alcance a la Clinica
Multidisciplinaria de Heridas Estomas y Pie
1 Julio 2024 Diabético.

Se agregan nuevas politicas de operacién al
DGCE

Se agrega politica para la Coordinadora de
Enfermeria de la Clinica.

Se deroga el formato de notificacién de ulceras
por presion.

Se realiza cambio en el formato de valoracion y
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tratamiento de las heridas, ahora se denomina
“formato de valoracién y seguimiento de las
heridas”.

2 Octubre 2025 El presente Procedimiento no tiene cambios.

10. ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Guia de valoracion de las lesiones por presion, humedad, friccion y desgarros cutaneos
10.2 Formato de registros clinicos de enfermeria. * Ver procedimiento 1

10.3 Intervenciones de Enfermeria

10.4 Reporte mensual de LCRD

10.5 Formato de valoracién y las heridas.

10.6 Distintivo color verde para identificar a los pacientes en seguimiento (alerta visual).
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10.1 Guia de valoracién de la lesion.

GUiA DE VﬁLDRACIQH DE LESIONES POR F‘FESI@N, HUMEDAD,
FRICCION ¥ DESGARROS CUTANEOS

Realizar la valoracion de acuerdo con los siguientes parametros:
a) Lacalizacion de la lesidn

b) Clasificacion de estadios

c] Tipos de tejidos en el lecho de la lesion:

- Tgjido necrdtico

- Tejido esfacelado

- Tgjido de granulacion

- Tejido celular subcutanea

- Estructuras (hueso o tendon)

d) Exudados de la dlcera:

Cantidad: Caracteristicas:
Mulo Seroso
Escaso Serohematico
Moderado Hermatico
Abundante Seropurulento
Purulentao
&) Dalor

f] Estado de la piel perilesional:
- Integra

- Macerada

- Lacerads

- Reseca

a) Ssignos clinicos de infeccion local:
- Exudado purulento

- Mal alor

- Bordesinflarmados

- Eritema perilesional

- MNuevas areas de necrosis

- Hipsartemia

h) antigiedad
La valoracion se realizara al ingreso del paciente al servicio. El seguimiento

se hara al menos una vez por semana y siempre que existan cambios
que asi lo sugieran.




HOSPITAL GENERAL DE MEXICO “DR. EDUARDO LICEAGA”

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DE LA SUBDIRECCION DE ENFERMERIA HOSPITAL
5. Procedimiento para el cuidado de pacientes con lesiones cutaneas {.

GENERAL
S l d relacionadas a la dependencia (Icrd): presién, humedad, friccién y desgarros de MEXICO
alu cutaneos durante su estancia hospitalaria

Fecha de_ ] N/A Fecha f:le y Octubre 2025 DR. EDUARDO LICEAGA
Elaboracion Actualizacion

No. Revisién 02 HGMEL-DCM-SUBENF-MP-0105 Hoja 128 de 252

Secretaria de Salud

10.3 Intervenciones de Enfermeria

i

INTERVENCIONES DE ENFERMERIA

Control de los factores eticlégicos: presion, friccion, humedad vy

desgarro cutaneo

1. Cambios posturales:

a. Alternar entre decubito lateral dersecho, supino y lateral
izquierdo,

b. Para las posiciones de decubito lateral no sobrepasar los 307
evitando apoyar el peso sobre los trocdnteres,

c. Realizar cambios posturales cada 2 horas.

d. Utilizar sabana clinica para facilitar la movilizacion del
paciente y evitar la friccian y el arrastre del paciente.

e Elevar la cabecera maxirma 30° siempre en conjunto con la
piecera para evitar el cizallamiento.

f. Mo utilizar donas o flotadores para el alivio de la presidén.

2. Utilizar superficies especiales para el mane_u:v de la presion, en el caso
de pacientes con lesiones por presion se recomiendan superficies
dinamicas como el colchan de baja presion y el colchan de presiones
alternas|

2. Proteccion local ante la presion: utilizar una almohadilla debajo de las
pantorrillas para aliviar la presicn de los talones y los maleolos. Otro
método es utilizar apdsitos con la capacidad de reduccidon de la presion
en prominencias oseas {apositos de espuma de poliuretana).

4 Humedad: en las zonas expuestas a humedad excesiva, se deben
utilizar productos de barrera gue no contengan alcohol y que pratejan
contra exudados y adhesivos, para lo cual se deben utilizar peliculas de
barrera no irritante.

5 Higiene: deben utilizarse jabones o soluciones limpiadoras con
potencial irritativo bajo cercano al pH de |z piel.

6. Mantener la ropa de cama limpia, seca vy libre de arrugas.

7. 51 se utllizan dispositivos meadicos, estos se tienen que rotar

frecuentemente.

Mantener la habitacion iluminada

Estar seguros de que el paciente ve y escucha bien.
. Retirar los objetos que puedan lastimar al paciente.

e m

Cuidados de dlcera estadio 1

—_

Control de los factores etioldgicos

2. Alwiar la presion en la zona afectada

3 Utilizar aceite de olivo exfaviigen y/o a&cidos grasos
hiperoxigenados (para mejorar la resistencia de la piel y minimizar
el efecto de anoxia tisular)
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s

4. Utilizar apodsitos con |z capacidad de reducir [a presion, friccion v
cizalla {apadsitos hidrocelulares).

5. Revaluar las dlceras una vez por semana o antes si hay deteriaro,
para modificar el plan de tratamiento.

Cuidados de tlceras estadio 2,3y &
1.- Control de los factores eticlogicos
2- Aliviar |z presion en la zona afectada

3.- Desbridamiento: retirar el tejido muerto seleccionando algunas de
las técnicas disponibles:

-  Cortants

- Autolitico

- Mecanico

- Enzimatico

4 - Control de la infeccion: en caso de existir infeccion superficial, esta
se puede tratar con antisépticos locales:

- Plata

- Biguanida

- Agua hiperoxidada

5.- Control de la humedad: dependiendo de la cantidad de exudado se
pueden utilizar los siguientes materiales:

- Hidrogeles: aplicar cada 24 012 horas y cubrir con gasa vaselinada.

- Hidrocoloides: para lesiones superficiales con exudado escaso, con
recambios cada £8 a 72 horas como maximo.

- Alginatos: para lesiones de grosor parcial a total, con exudado
rmoderado a abundante, recambios cada 72 horas.

- Espumas de poliuretano: para lesiones de grosor parcial o
superficial, can recambios cada 3 a 5 dias

- Hidrofibras: para lesiones de grosar parcial a total y con exudado
moderado o abundante, recambios cada 72 horas.

B.- Revalorar la lesion en cada curacion.

7.- Encaso de no haber mejoria, se debe revalorar la lesion y restablecer
el plan de cuidados.
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10.4 Reporte mensual de Lesiones Cutdneas Relacionadas a la Dependencia

REPORTE MENSUAL DE LESIONES CUTANEAS RELACIONADAS A LA DEPENDENCIA

SERVICIO: AREA O UNIDAD
PERIODO:
Ea
FECHA DE TIPO DE HERIDA ) ORIGEN
INGRESO NOMBRE DEL PACIENTE | EDAD ECU | [LPP/LPFALPH/Desgara | LOCALIZACION | Nosocomisl/ Domiciio/ | CATEGORIA

cutaneo/l esion Mixta) Desconocido/Otra institucian)

*LPP: Lesion por Presian/LPF- Lesidn por friccian/"LPH: Lesidn por humedad.

Nombre y firma de la Jefa de enfermeras.
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10.5 Formato de valoracién y seguimiento de las heridas

SALUD .:.'.L..ri‘.'.!f?.l HOSPITAL GENERAL DE MEXICO
SUBDIRECCION DE ENFERMERIA
CLINICA MULTIDISCIPLINARIA DE HERIDAS, ESTOMAS Y PIE DIABETICO
LICENCIA SANITARIA No. 13 AM 09 015 0005

FORMATO DE VALORACION Y SEGUIMIENTQ DE HERIDAS
1.- FICHA DE IDENTIFICACION

1.1 Nombre: 1.2 Edad: 1.3 Sexo: 1.4 Fecha Nacimiento: LSECU:
1.6 Dx. Médico: 1.7 Unidad /Cama 1.8 Fecha de ingreso
19 Alergias 1.10 Edo. Civil 1.11Nivel Educativo 1.12 Ocupacidn 1.13 Religion
2.- Evaluadon del padente
2.2 Localizacion anatdmica
2.1 Evaluacion de la Herida
Heridal Herida Il Herida lll
211 Lowlzacion
2.1.2 Etiologia
213
Clasificacidn
2.1.4 Tiempo de
evolucion
2.1.5 Origen
2.3 Fecha de revisian
2.4 No. De Herida . Il . . I | I . Il 1[N . 0| . . Il. .
Escara
Esfacelo
Granukcion
Fibrira
L Hipergranularion
2.5 Caracteristicas del -
lecho de la herida Tendan
Hueso
Epitelizacion
TCEC
Flictena
Pielirtegra
Eritema
2.6 Datos de infeccidn Buudado
Aumento de [a temperatura
Mal olor
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3. Tratamiento y Recomendaciones a |a Herida

3.1 Fecha de revision

3.2 Mo. De Herida

3.3 Material  tipo de
tratamiento

¢

Algingo

Plaz

Hidrocelula

Hidrofibra

Hidrocolide

Kerlk

Otros:

34Recomendaciones

Frecuencia de curacin

Cambioen czso
e contaminacian

Mojr

Secrecion fetida
producida por el aposito

Cambiodegasa

3.5 Capacitaciona
patiente y/o familiar

Nutrcion

Cambios de postion

Hhdpie GmEas
Wantj dela Presidn

Cuidados de Ja herida

4 Fechade altade laClinica:

6. Nombrey Firma del personal de enfermeria adscrito ala Clinica
Multidisciplinaria Heridas, Estomas y Pie Didbetico

Dial

5. Observaciones

Dia 2

Dia3

Diad

Dia5
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INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL "FORMATO DE VALORACION ¥ SEGUIMIENTO
DE HERIDAS".

IMNSTRUCCIONES CEMERALES: Este formato serd reguisitado Onicaments por el
perscnal adscrito a la Clinica Multidisciplinaria de Heridas, Estomas v Pie Diabético,
debera llenarse con tinta azul, exceptuando "Alergias” las cuales se registraran con tinta
roja.

1. FICHA DE IDENTIFICACION.

11 NOMBRE. Registrar el nombre completo del paciente iniciando por apellido paterno,
materno y nombre(s), sin abreviaturas.

1.2. EDAD. Registrar los anos curnplidos del pacients con numeros arabigos.

13 SEXC. Registrar el sexo del paciente, con una M para indicar "Masculine”, y con una F
para "Femeninc’.

14 FECHA DE MACIMIENTO. Se deberd registrar la fecha completa de nacimiento del
paciente con el siguiente formato: dd/mm/aaza.

15, ECU Werificar en el Sisterma CORTEX gue el numera de Expedients Clinice Unico
[ECU) pertenezca al paciente v registrarlo en el Formato de valoracion y seguimiento de
heridas, con numeros arabigos.

16, DIAGHNOSTICO MEDICO. Registrar el o los disgndsticos, médicos que tenga =l
paciente, sin abreviaturas.

17, UNIDADYCAMA. Begistrar el ndmero de la Unidad v el numero de la cama n la que
se encuentra el paciente. Ej. 40E6-15

18 FECHA DE INCRESO. Registrar la fecha en la que el paciente ingreso a la institucion,
con el siguiente formato: dd/mm/faaaa.

19 ALERGIAS. Begistrar todas las alergias del paciente con tinta roja.

1100 ESTADO CIVIL Registrar el estado civil del paciente sin abreviaturas, siendo este:
Soltercia)l, Casadco(a), Union libre, Divorciadola).

11 MIWEL EDUCATIVG. Registrar €l maxime nivel de estudics cursados sin abreviaturas:
preescolar, primaria, secundaria, preparatoria, icenciatura, carrera técnica, analfabeta.

112 QCUBACION. Begistrar la ccupacion a la que actualments el paciente se dedica, o
en caso de estar laboralmente inactive, registrar "Desempleadao”.

113 RELIGIOM. Registrar la religidn que el paciente profesa.
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2. EVALUACION DEL PACIENTE.

21. EVALUACION DE LA HERIDA. Registrar Unicarments las tres heridas mas importantes
que =l paciente presente al momento de la valoracion. Estas se localizaran comao: Herida
I; Herida 1I; Herida 111

211 LOCALIZACION. Registrar la localizacion anatdmica donde se encuentra la o las
heridas.

212, ETIOLOGIA Registrar la eticlogia de 12 herida, colocandeo, segin sea el casc:

s |ecion por presion, humedad, friccicn, mixta o desgarro cutaneo.
*  Ulceras vasculares: Venosas, arteriales o mixtas

* Pie diabético

s Quemaduras

*  Heridas por modelantes

» Dehiscencias guirdrgicas

* Fasciotomia

= Heridas traumaticas

213 CLASIFICACION. Registrar de acuerdo con la clasificacion a la que pertenszoa.
Otros: especificar de que tipo.

LCRD
Lesidn por presian Lesion por | Lesion paor friccion Crsgarro cutaneo
hurmedad
C-l, C-llL G-I C- C- | 1-Av B C-1,C-10C- C-1, C-11, C-
MA y LTE 2-Ay B

CROSOR (Por su profundidad)

Mo valarable Superficial Parcial Total

Pie Diabético (Clasificacion de Texas)

04 14 24 38
cB 1B 2B 3B
oC 1C 2C 3C
oo = 2D 3D

214 TIEMPO DE EVOLUCION. Registrar el tiempa de evolucion de |z herida; en caso de
nc contar con la informacion, se debera registrar coma "Desconocido”.
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215 ORICEM. Reqgistrar el origen de la herida; si la herida se ocasion? en el domicilio del
paciente se debera colocar “Casa”;, en caso de que la herida == haya ocasionado durante
s estancia hospitalaria dentro de |z institucion, se deberd colocar “Mosocomial’, v
dentro de otra institucion "Otro hospital". © en caso de no contar con la informacion,
registrar como "Desconocida”.

22 LOCALIZACION AMATOMICA Registrar con una "¥" en el dibujo anatdmico el area
donde se encuentra la o 1as heridas que s2 hayan valorado y registrado en el formato,
como s describe en el punto 21

23 FECHA DE REVISION. Registrar, con ndmeros arabigos, |2 fecha en que se realiza Ia
revision de la o las heridas, siguiendo | formato ggfmmdgg [2l formate cuenta con
espacio para registrar cinco visitas).

24 Mo, DE HERIDA. El formato cuenta con tres apartados donde se indicard |2 herida
gue se esta valorando, se localizaran con los nomeros rormanaos 'Y, 1"y "I De acuerdo
con &l nomero de herida elegido, los siguientes apartados del formato se registraran de
manera vertical.

25 CARACTERISTICAS DE LECHO DE L& HERIDA. Marcar con porcentaje el tipo de tejido
gue s2 encuentra en el lecho de la henida, considerandoe que nos debe dar un 1008

Escara

Esfacelo
Cramulacion
Fibrina
Hipergranulacion
Tendon

Hueso
Epitelizacion
Tejide celular subcutaneao
*  Flictena

¢« Diglintegra

26 DATOS DE INFECCION. Registrar con una "¥" &l o los datos de infeccidn que se
identifiquen en la valoracion de la herida: eriterma, aumento de la temperatura, mal clor,
en el caso del exudaclo existe una diagonal, en la parte superior se colocaran la cantidad
de exudado como: nulo [M,) escaso [E), moderade (M), abundante (A} v en la parte
inferior =2 registrara 1a cualidad, seroso (5), sero hematico (SH), hematico (H), sero
purdlento (SP).
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':; : HOSPITAL GEMERAL DE MEXICO
) SUBDIRECCION DE ENFERMERIA
CLIMICA MULTIDISCIPLINARIA DE HERIDAS, ESTOMAS Y PIE DIABETICO

3 TRATAMIENTO Y RECOMENDACIONES A LA HERIDA

31 FECHA DE REVISION. Begistrar, con namercs arabigos, la fecha en que se realiza la
revision de la o las heridas, siguiendo el formato: glgfmmydag (el formate cuenta con
espacic para registrar cinco visitas). En el caso de resolucion de alguna de las heridas,
registrar “alta por mejoria”, en la linea correspondiente.

32 Moo DE HERIDA EI formato cuenta con tres apartados donde =2 indicarg las
recamendaciones para cada herida, se localizaran con los numeros romanas ", "I" y
“lII". De acuerdo con el numero de herida elegido, los siguientes apartados del formato
se registraran de manera vertical.

33 MATERIAL TIPO DE TRATAMIEMTO. Registrar con wuna "X el material utilizado para el
tratarniento de cada una de las heridas: gel, alginato, plata (especificar el tipo de plata
de la siguiente manera: *1" para plata icnica, "N" para nanocristaling y “M" para metalica),
hidrocelular, hidrofibra, hidrocoloide, Kerlix, otros. En caso de elegir "otros", especificar el
miaterial utilizaclo para su tratamiento.

34 RECOMENDACIONES. De acuerdo con las recomendacionss elegidas, registrar la
Frecuencio de curacion: cada "24", "48" “72" horas, especificar la frecuencia elegida:

Registrar "Si" o "Mo" segun sea el caso en cada una de las recomendacicnes

*  Combic encoso de contaminacion

= Mojor

»  Secrecion fetido producido por el aposito
*  Combio de gosa.

35 CAPACITACION A PACIENTE ¥/C FAMILIAR. Registrar con una “¥" las intervenciones
¥ recomendaciones que se le dan al paciente y su familiar en cada visita, y que deberan
llevarse a cabo para la mejoria de la herida, tales como la nutricion del paciente,
cambios posturales, superficies especiales para el manegjo de la presion [SEMP) v los
cuidados de Iz herida.

4, FECHA DE ALTA DE LA CLIMICA. Registrar, con nimeros arabigos, la fecha en gue s=
da de alta de 12 Clinica: por cicatrizacion de las heridas, siguiendo el formato: gglfmm/aa.

5. OBSERVACIONES. Registrar datos anexos gue no se encuentren especificados en el
formato v que se hayan encontrade durante la visita. Ej. Paciente en estudio, no se
realiza curacion, se informa a médico tratante la necesidad de IC a Endocrinologia, etc.

6. NOMBRE ¥ FIRMA DEL PERSONAL DE ENFERMERIA ADSCRITO A LA CLINICA DE
HERIDAS. Registrar el nombre completo del personal de enfermeria gue realizo |z visita,
iniciando con apellido paternc, maternos v nombre(s), seguide de su firma.
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10. 6 Distintivo color verde para identificar a los pacientes que estan en seguimiento por la
Clinica de heridas (Alerta visual).
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6. ELABORACION Y AUTORIZACION DE LA PROGRAMACION SISTEMATIZADA
DE ASISTENCIA DE ENFERMERIA (ROLES).
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1. PROPOSITO

1.1 Describir los criterios generales para la elaboracién y la autorizacidn de la programacién
sistematizada de asistencia de Enfermeria (roles), con la finalidad de guiar y estandarizar la
programacion del recurso humano y dar continuidad a la atencién de Enfermeria las 24 horas del
dia, los 365 dias del afio.

2. ALCANCE

2.1 A nivel interno: Este procedimiento aplica a todos los Servicios del Hospital General de México
“Dr. Eduardo Liceaga”, que cuente con personal de Enfermeria. La Subdireccién de Enfermeria
actualiza y difunde el procedimiento a los Servicios y el Departamento de Gestion del Cuidado en
Enfermeria supervisara el cumplimiento del procedimiento.

2.2 A nivel externo: No aplica.
3. POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS.
3.1 Es responsabilidad la Jefatura del Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria (DGCE):

e Llevar a cabo los cambios de versidén que sean necesarios del archivo electrénico
RSENF_v.2.2_AASMM.xIsx e informar a las Jefaturas de Enfermeria.

e Verificar la entrega del archivo electrénico (RSENF_v.2.2_AASMM.xIsx) con la Base de datos
actualizada a las Jefaturas de Enfermeria, para la programacién trimestral de asistencia en
Enfermeria (roles).

e Aprobar el calendario trimestral de entrega de la Programacién Sistematizada de Asistencia
de Enfermeria (roles) para las Jefaturas de Enfermeria.

e Autorizar mediante firma y sello la Programacién trimestral de asistencia de enfermeria
(roles) de todos los Servicios de acuerdo con la “Guia técnica para la programacion
sistematizada del personal de enfermeria (roles)”.

e Verificar que las Subjefatura de turno del DGCE “encarpeten” los roles para que se
encuentren disponibles previo al inicio de cada trimestre.

e Auditar por medio de los Subjefatura de turno del DGCE y supervisores de turno el registro
diario de la asistencia e inasistencias programadas y no programadas, asi como las
incidencias que presente el personal, con apego a la “Guia técnica para la programacién
sistematizada del personal de enfermeria (roles)”

e Elaborar la contrasefia de acceso al Archivo electrénico RSENF_v.2.2_ AASMM.xIsx de cada
servicio y llevar un control interno de ellas, asi como de realizar el cambio oportuno de la
contrasefa, ante la sustitucion o relevo de la Jefatura de Enfermeria.

e Autorizar el plan de contingencia (alternativa de solucién) en caso de presentar falla el
archivo electrénico.
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3.2 Es responsabilidad de Recursos Humanos de Enfermeria

e Entregar a las Jefaturas de Enfermeria el archivo electrénico (RSENF_v.2.2_AASMM.xIsx) con la
Base de datos actualizada, para la programacion trimestral de asistencia en Enfermeria
(roles)

e Elaborar el calendario para la entrega de la programacién trimestral de asistencia de
enfermeria (roles) en coordinacién con el DGCE.

e Proporcionar el calendario para la entrega de la programacién trimestral de asistencia de
enfermeria dentro de los primeros cinco dias naturales en los meses de septiembre (1er.
trimestre), diciembre (2° trimestre), marzo (3° trimestre) y junio (4° trimestre) del afio en
curso, a las Jefaturas de Enfermeria y a las Subjefatura de turno del Departamento de Gestion
del Cuidado en Enfermeria.

e Mantener actualizadas las plantillas autorizadas por servicio y turno (jornadas) en
coordinacion con la Jefatura del Departamento de Gestién del Cuidado en Enfermeria.

e Programar anualmente recorridos a todos los servicios en coordinacion con las Jefaturas de
Enfermeria, para mantener actualizada la capacidad instalada por servicio, areas y turnos.

e Enviar al drea de resqguardo los documentos oficiales para anexarlos a la carpeta del
personal, como son copia de los cursos de soporte vital, académicos, cursos de actualizacion,
etc.

e Mantener actualizada la base de Datos de Recursos Humanos de Enfermeria y el Sistema de
Informacién Administrativa de Recursos Humanos en Enfermeria (SIARHE).

3.3 Es responsabilidad de la Jefatura de Enfermeria:

e Elaborar la programacién trimestral de asistencia de enfermeria (roles) en el formato
autorizado, siguiendo la “Guia técnica para la programacion sistematizada del personal de
enfermeria (roles)”

e Mantener actualizada la plantilla autorizada del personal de Enfermeria de acuerdo con los
movimientos que se presenten, como son: ingresos, cambios de turno o servicio, periodo pre
jubilatorio, renuncias, etc.

e Actualizar trimestralmente la capacidad instalada, por ejemplo, cambios en el nimero de
consultorios, camas censables y no censables, cuartos de curacion, etc asi como notificar a
Recursos Humanos de Enfermeria y al DGCE.

e Entregar en tiempo y forma al Supervisor de Enfermeria de los diferentes turnos la
programacion trimestral de asistencia de enfermeria (roles), de acuerdo con el calendario
autorizado, en una sola impresiéon para unica revisién, tomando en cuenta dias festivos
oficiales y otorgados, asi como los periodos vacacionales programados, onomasticos, dias
extras, etc.

e Atender las observaciones emitidas por escrito del personal Supervisor de Enfermeria de los
diferentes turnos.

e Recabar un minimo del 70% de firmas del personal de Enfermeria de conformidad, asi como
la firma del Supervisor de area.
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e Entregar al Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria dos juegos de la
programacion trimestral final (roles), ordenados y separados por turno; sin tachaduras,
enmendaduras o alguna otra alteracidn que afecte la originalidad del documento.

e Mantener disponible durante todo el trimestre (el vigente), la programacién de asistencia
para consulta del personal de enfermeria del servicio, asi como para los supervisores de los
diferentes turnos.

e Registrar diariamente los movimientos que en materia de control de asistencia se presenten
con el personal de Enfermeria: asistencia, falta, justificante de retardo menor o mayor, pase
de salida, etc. de acuerdo con la “Guia técnica para la programacion sistematizada del
personal de enfermeria (roles)”

e Evitar entregar, proporcionar, prestar o transferir la contrasefla de acceso al archivo
electrénico (RSENF_v.2.2_AASMM.xIsx) de la programacion trimestral de asistencia en
Enfermeria (roles).

e Informar al Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria que el archivo
electronico presenta fallas y si es necesario solicitar la autorizaciéon para implementar el
plan de contingencia (alternativa de solucién)

3.4 Es responsabilidad del personal Supervisor de Enfermeria:

e Revisar la programacion trimestral de asistencia para verificar la distribucion del personal de
enfermeria en las diferentes areas de los servicios con la finalidad de favorecer la atencion de
los pacientes.

e Verificar la plantilla autorizada y la capacidad instalada del o los servicios a su cargo e
informar a la Jefatura de enfermeria las diferencias encontradas.

e Entregar a la Jefatura de Enfermeria las observaciones y recomendaciones encontradas en la
programacidon en una sola exhibicidon en el “Formato para registrar cambios en la
programacion sistematizada de asistencia de Enfermeria”, en un lapso no mayor a uno a
cinco dias habiles para la Jornada diurna y mixta, para las jornadas nocturnas A y B tres
jornadas, y para las Jornadas Especiales diurna y nocturna, se emiten las observaciones la
siguiente Jornada después de su entrega.

3.5 En los casos en el que el Supervisor titular del area no se encuentre en ejercicio de sus funciones
serd responsabilidad del compafiero de area o supervisor que acuda al servicio a realizar la funciény
las actividades correspondientes con relacién a este procedimiento.

3.6. Es responsabilidad de la Subjefatura de Turno del DGCE
e Recibir de la Jefatura del Departamento de Gestion del Cuidado de Enfermeria la
programacién trimestral de asistencia de enfermeria (roles) de los servicio y turno que

coordina para el encarpetado de acuerdo con las areas de supervisién de Enfermeria.

e \Verificar el registro diario de las incidencias presentadas por el personal de Enfermeria en la
programacién trimestral de asistencia de enfermeria (roles) por el personal Supervisor de
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Enfermeria, con apego a la “Guia técnica para la programacion sistematizada del personal de
enfermeria (roles)".

3.7 Es responsabilidad de la Subdireccidon de Enfermeria:

e Llevar a cabo la revision y evaluacién del procedimiento por lo menos una vez al afio.

e Efectuar la identificacién y clasificacidn de riesgos, para llevar a cabo acciones de mejora en
coordinacion con el Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria.

e Realizar por lo menos una vez al afo, el analisis del procedimiento con la finalidad de
detectar, evaluar y administrar los riesgos identificados.

e Evaluar el procedimiento y sus medios de control por lo menos una vez al afio y actualizar en
caso necesario los elementos que coadyuven a mejorar la seguridad y calidad de la atencién
en coordinacidn con el Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria.

e Atender los hallazgos y observaciones realizadas a este procedimiento por instancias
fiscalizadoras internas o externas, asi como recomendaciones y acuerdos por parte de
comités institucionales y de Alta de Direccion.

e Dar seguimiento y atencién conjuntamente con el DGCE a aquellas quejas que se presenten
relacionadas con el procedimiento

3.8 El personal de Enfermeria en sus diferentes niveles jerarquicos debera de conducirse bajo el
Cédigo de Etica especificamente en sus principios institucionales y valores. De no dar
cumplimiento al precepto anterior e incurran en actos de corrupcién, abusos y fraudes seran
acreedores a sanciones determinadas por la normativa aplicable vigente.

3.9 Todas las actividades que conlleven la realizacion de relaciones interpersonales se deberan
apegar al Cédigo de Etica y de Conducta de este Hospital.




Salud

Secretaria de Salud

HOSPITAL GENERAL DE MEXICO “DR. EDUARDO LICEAGA”

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DE LA SUBDIRECCION DE ENFERMERIA

asistencia de enfermeria (roles).

6. Elaboracion y autorizacion de la programacion sistematizada de

HOSPITAL
GENERAL
de MEXICO

Fecha de
Elaboracion

Fecha de

N/A Actualizacion

Octubre 2025

DR, EDUARDC LICEAGA

No. Revision 02

HGMEL-DCM-SUBENF-MP-0105

Hoja 143 de 252

4. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Responsable No. Descripcion de actividades Documento
Act. 0 anexo
Recursos 1 Elabora el calendario trimestral para la entrega de e Calendario
Humanos de la programacion trimestral de asistencia de trimestral.
Enfermeria/ enfermeria (roles).
Departamento
de Gestién del 2 | Envia para visto bueno a la Subdireccién de
Cuidado en Enfermeria.
Enfermeria
Subdireccién de 3 | Revisa el calendario trimestral para entrega de la e Calendario
Enfermeria. programacion trimestral de asistencia (roles). trimestral.
¢La calendarizacién es correcta?
4 | No: Devuelve al area de Recursos Humanos de
Enfermeria y DGCE para su correccion y regresa a
la actividad 1.
5 | Si: Firma de Vo.Bo. y regresa a Recursos Humanos
para su difusion.
Recursos 6 | Difunde el calendario trimestral para entrega de la e Calendario
Humanos de programacién trimestral de asistencia (roles) a las trimestral.
Enfermeria/ Jefaturas de Enfermeria y Subjefaturas de turno del
Departamento Departamento de Gestién del Cuidado en
de Gestién del Enfermeria.
Cuidado en
Enfermeria 7 | Entrega a las Jefaturas de Enfermeria el archivo
electréonico (RSENF v.2.2_ AASMM.xIsx) con la Base
de datos actualizada, para la programacion
trimestral de asistencia en Enfermeria (roles)
Jefatura de 8 | Elabora la programacion trimestral de asistencia de e Programacién
Enfermeria enfermeria (roles) con apego a la Guia técnica trimestral de
asistencia  de
9 | Entrega para revision a los Supervisores de enfermeria
Enfermeria de los diferentes turnos. (roles).
Supervision de 10 | Revisa la programacién trimestral de asistencia de e Programacion

Enfermeria

enfermeria (roles) en cuanto a la distribucién y

trimestral  de
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Responsable No. Descripcién de actividades Documento
Act. 0 anexo
programacién del personal, dentro del tiempo asistencia  de
establecido. enfermeria
(roles)
¢Es correcta la programacion? e Formato para
registrar
11 | No: Notifica a la Jefatura de Enfermeria las cambios de
observaciones y/o cambios requeridos en el programacion
formato autorizado y regresa a la actividad 7 y plantilla de la
programacion
12 | Si: Firmay entrega a la Jefatura de enfermeria. de asistencia.
Jefatura de 13 | Realiza los cambios solicitados en el formato e Programacién
Enfermeria. autorizado por el Supervisor de Enfermeria. trimestral  de
asistencia  de
14 | Recaba firmas del personal de enfermeria y de los enfermeria
supervisores de turno. (roles)
¢ Oficio.
15 | Envia con oficio la Programacion Trimestral de
asistencia de enfermeria al Departamento de
Gestion de Cuidado en Enfermeria para su revisién,
autorizacion y sellado.
Recursos 16 | Firma de autorizado y entrega a la Subjefatura de | e Programacién
Humanos de Turno del Departamento de Gestion del Cuidado en trimestral  de
Enfermeria/ Enfermeria y a las Jefaturas de Enfermeria. asistencia
Departamento (roles).
de Gestién del
Cuidado en
Enfermeria
17 | Recibe la programacién trimestral de asistencia de e Programacién
Subjefatura de enfermeria (roles) con firma de autorizado y coloca trimestral  de
Turno del sello del Departamento de Gestién del Cuidado en asistencia
Departamento Enfermeria. (roles)
de Gestion del e Carpetas de
Cuidado en 18 | Separa, organiza y encarpeta los roles por turnos y Programacion
Enfermeri los entrega a supervisor de area. trimestral  de
asistencia
(roles) por

turno y areas
de supervision.
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Responsable No. Descripcién de actividades Documento
Act. 0 anexo
Jefatura de 19 | Recibe la Programacién Trimestral de Asistencia | e Programacion
Enfermeria. autorizada y la mantiene en lugar visible y de facil trimestral  de
acceso para consulta del personal de enfermeria. asistencia
(roles).
Supervisién de 20 | Registra diariamente las incidencias del personal | e Programacién
Enfermeria de enfermeria de los servicios a su cargo. trimestral  de
asistencia
(roles).
Subjefatura de 21 | Verifica el apego al llenado de la programacién | e Programacion
Turno del trimestral de asistencia de enfermeria (roles) por el trimestral de
Departamento personal supervisor de area. asistencia
de Gestion del (roles).
Cuidado en
Enfermeria TERMINA
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5. DIAGRAMA DE FLUJO

RECURSOS HUMANOS DE

ENFERMERIA/ DEPARTAMENTO DE
GESTION DEL CUIDADO EN
ENFERMERIA

SUBDIRECCION DE
ENFERMERIA

JEFATURA DE ENFERMERIA

SUPERVISION DE ENFERMERIA

SUBJEFATURA DE TURNO DEL
DEPARTAMENTO DE GESTION
DEL CUIDADO EN ENFERMERIA

INICIO

\ 1

ELABORA
CALENDARIO
TRIMESTRAL PARA LA
ENTREGA DE LA
PROGRAMACION

CALENDARIO
TRIMESTRAL

ENVIA PARA VISTO
BUENO

CALENDARIO
TRIMESTRAL

—

REVISA CALENDARIO
PARA ENTREGA DE LA
PROGRAMACION
TRIMESTRAL

CALENDARIO
TRIMESTRAL

ES CORRECTA?,

DEVUELVE
PARA

CORRECCION
FIRMA DE Vo.Bo. Y

REGRESA A

RECURSOS HUMANOS
PARA SU DIFUSION

SI

CALENDARIO
TRIMESTRAL

v o

DIFUNDE
CALENDARIO
TRIMESTRAL DE LA
ROGRAMACION
TRIMESTRAL (ROLES)

CALENDARIO
TRIMESTRAL

ENTREGA A LAS
JEFATURAS DE
ENFERMERIA
ARCHIVO
ELECTRONICO

CALENDARIO
TRIMESTRAL
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RECURSOS HUMANOS DE ENFgRMERIA/ SUBDIRECCION DE SUBJEFATURA DE TURNO DEL
DEPARTAMENTO DE GESTIONDEL : . ( h
CUIDADO EN ENFERMERIA ENFERMERIA JEFATURA DE ENFERMERIA SUPERVISION DE ENFERMERIA DEPARTAMENTO DE GESTION

DEL CUIDADO EN ENFERMERIA

ELABORA
PROGRAMACION
TRIMESTRAL (ROLES)
CON APEGO A GUIA
TECNICA

PROGRAMACION
TRIMESTRAL DE
ASISTENCIA DE
ENFERMERIA

ENTREGA PARA
REVISION ALOS
SPERVISORES DE
ENFERMERIA DE LOS
DIFERENTES TURNOS

PROGRAMACION
TRIMESTRAL DE } 10
ASISTENCIA DE
ENFERMERIA REVISA
PROGRAMACION
TRIMESTRAL DENTRO
DEL TIEMPO
ESTABLECIDO

PROGRAMACION
TRIMESTRAL DE
ASISTENCIA DE

ENFERMERIA

CORRECTA LA
PROGRAMACION2

NOTIFICA CON
LOS CAMBIOS
REQUERIDOS

sl 12
FIRMA Y ENTREGA A
LA JEFATURA DE
ENFERMERIA
PROGRAMACION
TRIMESTRAL DE
+ 13 ASISTENCIA DE
ENFERMERIA
REALIZA LOS
CAMBIOS
SOLICITADOS EN EL
FORMATO

PROGRAMACION
TRIMESTRAL DE
ASISTENCIA DE

ENFERMERIA
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RECURSOS HUMANOS DE

ENFERMERIA/DEPARTAMENTO
DE ESTION DEL CUIDADO EN
ENFERMERIA

SUBDIRECCION DE
ENFERMERIA

JEFATURA DE ENFERMERIA

SUPERVISION DE ENFERMERIA

SUBJEFATURA DE TURNO DEL
DEPARTAMENTO DE GESTION
DEL CUIDADO EN ENFERMERIA

14

RECABA FIRMAS DEL
PERSONAL DE
ENFERMERIA'Y DE
LOS SUPERVISORES
DE TURNO

PROGRAMACION
TRIMESTRAL DE
ASISTENCIA DE
ENFERMERIA

ENVIA CON OFICIO
PARA REVISION,
AUTORIZACION Y
SELLADO

PROGRAMACION
TRIMESTRAL DE
ASISTENCIA DE
ENFERMERIA

+ 16

OFICIO
FIRMA DE
AUTORIZADO Y
ENTREGAA LA
SUBJETATURA DE
TURNO DEL DGCE Y
LAS JEFATURAS DE
ENFERMERIA —l
PROGRAMACION *
TRIMESTRAL DE i
ENFERVERA AL
PROGRAMACION CON
FIRMA DE
AUTORIZADO Y
COLOCA SELLO.
PROGRAMACION
TRIMESTRAL DE
ASISTENCIA DE

ENFERMERIA

SEPAARA, ORGANIZA
Y ENCARPETA LOS
ROLES POR TURNOS
Y ENTREGA.

CARPETAS DE
PROGRAMACION DE
ASISTENCIA




Salud

Secretaria de Salud

HOSPITAL GENERAL DE MEXICO “DR. EDUARDO LICEAGA”

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DE LA SUBDIRECCION DE ENFERMERIA

6. Elaboracion y autorizacion de la programacion sistematizada de

asistencia de enfermeria (roles).

HOSPITAL
GENERAL
de MEXICO

Fecha de
Elaboracion

N/A

Fecha de
Actualizacion

Octubre 2025

DR, EDUARDC LICEAGA

No. Revision 02

HGMEL-DCM-SUBENF-MP-0105

Hoja 149 de 252

RECURSOS HUMANOS DE
; . SUBJEFATURA DE TURNO DEL
ENFERMERIA/DEPARTAMENTO SUBDIRECCION DE JEFATURA DE ENFERMERIA SUPERVISION DE ENFERMERIA |  DEPARTAMENTO DE GESTION
DE ESTION DEL CUIDADO EN ENFERMERIA
ENFERMERIA DEL CUIDADO EN ENFERMERIA

RECIBE
PROGRAMASCION
TRIMESTRAL Y LA

MANTIENE EN LUGAR

VISIBLE PARA
CONSULTA.

PROGRAMACION

TRIMESTRAL DE
ASISTENCIA DE
ENFERMERIA

| )

REGISTRA
DIARIAMENTE
INCIDENCIAS DEL
PERSONAL DE LOS
SERVICIOS A SU
CARGO.

PROGRAMACION
TRIMESTRAL DE
ASISTENCIA DE
ENFERMERIA

i 21

VERIFICA EL APEGO
AL LLENADO DE LA
P'ROGRAMACION DE
ASISTENCIA POR EL
PERSONAL
SUPERVISOR.

PROGRAMACION
TRIMESTRAL DE
ASISTENCIA DE
ENFERMERIA

TERMINA
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6. DOCUMENTOS DE REFERENCIA

Documentos Codlgo_(cuando
aplique)
6.1 Manual de Organizacién de la Subdireccién de Enfermeria. No aplica
6.2 Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012, del Expediente Clinico. No aplica
6.3 Cédigo de Etica de la Administracién Publica Federal. No aplica.
6.4 Codigo de Conducta del Hospital General de México “Dr. Eduardo .
: " No Aplica.
Liceaga”.
7. REGISTROS
. Tiempo de Responsable de Codigo de registro o
Registros .. . e i
conservacion conservarlo identificacién anica
7.1 Pr'ogran.ﬁauon trimestral 5 afos Archivo No aplica
de asistencia (roles)

8. GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Programacidn trimestral de asistencia (roles). Proceso que realiza la Jefa de Enfermeras, para
designar la cantidad necesaria de personal de enfermeria para las diferentes areas del servicio con la
finalidad de cubrir las necesidades de atencién de enfermeria en 24 horas.

8.2 Plantilla autorizada: Es la cantidad de personal de enfermeria con el que cuenta cada servicio y
turno para atender las necesidades de atencion. Esta debe incluir personal que se encuentra en
comision, beca de tiempo completo, prejubilaciones, etc.

8.3 Capacidad Instalada: Se refiere a la disponibilidad de infraestructura (camas censables y no
censables, consultorios, salas de procedimientos ambulatorios, salas quirdrgicas, cuarto de

curaciones, etc.) de los que disponen los servicios para otorgar atencién médica las 24 horas.

9. CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

Nimero de Revision Fecha de la actualizacion Descripciéon del cambio
. Se agregaron vifietas en cada una de
1 Julio 2024 9 , g
las politicas.

se actualizaron todos los apartados del
presente procedimiento.

2 Septiembre 2025
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10. ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Formato institucional para elaboraciéon de la programacién trimestral de asistencia de
enfermeria (roles).

10.2 Guia Técnica para elaborar la programacién sistematizada de asistencia del personal
enfermeria.

10.3 Formato para registrar cambios de programacién y plantilla de la programaciéon de
asistencia trimestral.

10.4 Calendario trimestral.
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10.1 Formato institucional para elaboracién de la programacién trimestral de asistencia

(roles).
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10.2 Guia Técnica para elaborar la programacion trimestral de asistencia de enfermeria

(ROL TRIMESTRAL)

GUIA TECNICA PARA ELABORAR LA
PROGRAMACION SISTEMATIZADA DE
ASISTENCIA DEL PERSONAL DE

ENFERMERIA.
(ROL TRIMESTRAL)
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10.3 Formato para registrar cambios de programacion y plantilla de la programacién de

asistencia trimestral.

FORMATO PARA REGISTRAR CAMEIOS
EM LA PROGRAMACION SISTEMATIZADA
DE ASISTEMCIA DEL PERSONAL DE ENFERMERIA

Servicio:

[ROL TRIMESTRAL)

Jornada:

Fecha de recepcion de roles:
Fecha de entrega de observaciones:

+

GENERALIDADES

OBSERVACIONES EN CAPACIDAD INSTALADA, PLANTILLA U OTROS.

NOMBRE ENFERMERA

OBSERVACIONES SUGERENCIA

ATENDIDO

Sin mas le envid un cordial salude.

Nombre y Firma
Supervisora de area
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10.4 Calendario trimestral.

DEFARTAMENTO DE GESTION DEL CUIDADD EM ENFERMERIA
Recwrso Hunamos en EMFERMERIS
CALENDARIO FARA ENTREGA DE PROGRAMACION SISTEMATIZADA DE ASISTENCIA DEL PERSONAL DE ENFERMERTA

[roL TRiMEsTRAL) CorrEsPompIEnTE AL 1° TRimesTre 2026
eNERC[FEERERD /MaRZO

SERWICIO

EnTREGA D= RoLss
& La Cooroinacion o RRH.E
FARA REWTSION

EntrEce DE ROLES CORRESIDOS

FA&AA FIRMA ¥ SELLD DE
AUTDRIZACION

105-C Clinica de B, Estomas y pie disbético.
107 Salud Mental

203 Clinica Tanatologica.

205 Clinica del Dalor.

305 Clinica CAL

401 Banco de Sangre

404 Estomatclogia.

405 Tamiz Meonatal y Farmacovigilancia.
405 Investigacicn.

505 Genética

£01 Torre Rehabilitacgan.

13 de octubre de 2025

1% de octubre de 2025

101 Otorrinolaringedogia.

102 Oftalmelogia.

105-A Urclogia.

105-B Mefrologia.

105 Medidnz Interna.

104 Cirnugia Plastica.

107 Qrtopedia.

108 Medicina Interna.

109 Dermatologiz.

110 Medicina Internia v Geriatria.
20a Vigilancia Epidemiclogica.

207 Radiologia & Imagen e intervencionisma.

404 Endocring y Reumatclogia.

& de octubre de 2035

20 de octubre de 3025

117 Hematg Oncologia.

401 Conzulta Externa.

401 Urgencizs Médicas.

403 Meurclogia y Meurodirugia.
405 Infactologia.

406 Padiztria.

15 de octubre de 2025

3 de noviembre de 2025

T T T T T T T O T T T e T T T T T W WY

<,

112 Ginecoobstetricia.

310 Torre Quirtirgica.

503 Cardiologia-Angiclogia-Meumologiz.
108 DG.CE

%2 de octubre de 2025

10 de nowviermnbre de 2025

Comsideraciones:
Jefatura de Enfermeria ¥ Supervisores de drea, son respensables de entregar los roles trimestrales con apego a este calendario.

ELABORD

Jere peL DUGLCE.

CoORDIMADORA DE
Recursos Humanos e EvFERMERTA

Vo. Bo.

SuepirecToms 0E EMFERMERLA

E.EAE.C. Ocravio BLancarTe GomMzZALEZ M. Geoncma Herminoez Cruz

Mrra. Mapia Patricia Papiia Zapate




Salud

Secretaria de Salud

HOSPITAL GENERAL DE MEXICO “DR. EDUARDO LICEAGA”

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DE LA SUBDIRECCION DE ENFERMERIA

7. Procedimiento para colaborar durante la seleccién y contratacion
de personal de enfermeria

Fecha de
Elaboracion

N/A

Fecha de
Actualizacion

Octubre 2025

No. Revision 02

HGMEL-DCM-SUBENF-MP-0105

Hoja 156 de 252

HOSPITAL
GENERAL
de MEXICO

DR, EDUARDC LICEAGA

7. PROCEDIMIENTO PARA COLABORAR DURANTE LA SELECCION Y CONTRATACION DE
PERSONAL DE ENFERMERIA
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1. PROPOSITO

1.1 Describir las actividades que realiza la Subdireccion de Enfermeria a través de Recursos Humanos
de Enfermeria para colaborar durante el proceso de seleccién y contratacidon del personal de
Enfermeria, del Departamento de Empleo y Capacitacidn de la Direcciéon de Recursos Humanos.

2. ALCANCE

2.1 A nivel interno: la Direccién de Recursos Humanos y la Subdireccion de Administracién y
Desarrollo, coordinan el proceso de reclutamiento y seleccion de los candidatos, a través del
Departamento de Empleo y Capacitacion; la Subdireccion de Enfermeria a través del area de
Recursos Humanos en Enfermeria colabora en el proceso de seleccion y contratacion de personal de
enfermeria.

3. POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS
3.1 Es responsabilidad de la Subdireccién de Enfermeria
e Colaborar en el proceso de seleccién y contratacidon del personal de enfermeria a través del
area de Recursos Humanos en Enfermeria, en coordinacién con el Departamento de Empleo
y Capacitacion y la Coordinacién de Reclutamiento y Seleccién de personal.
e Elaborar y mantener actualizado el banco de reactivos de la evaluacion del Dominio cognitivo
que se aplicara a los aspirantes, asi como enviar las actualizaciones que se requieran a la

Direccién de Recursos Humanos.

e Participar en conjunto con el Departamento de Empleo y Capacitacién en la elaboraciény /o
actualizacion de los perfiles de puestos del profesional de enfermeria.

e Realizar oficio de solicitud de contratacion del personal de enfermeria de acuerdo con las
plazas a ocupar.

e Informar via oficio a la Direccion de Recursos Humanos la continuidad de contrato del
personal de Enfermeria con nombramiento interino, provisional o eventual.

3.2 Es responsabilidad de Recursos Humanos de Enfermeria durante el proceso de Seleccidn:

e Programar la Evaluacion de dominio de habilidad en colaboracién con la Coordinacién de
Reclutamiento y Seleccién de personal.

e Aplicar la evaluacién de habilidad la cual tiene una duracién de tres dias habiles con un horario
de 8:00 a 14:00 horas en coordinacion con las Jefaturas de Enfermeria y Supervisores de area
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donde se aplicara dicha evaluacion, se considera aprobatorio con una calificacién minima de
ocho.

3.3 Es responsabilidad de Recursos Humanos de Enfermeria durante el proceso de Contratacion:

e Coordinarse con la Jefatura del Departamento de Gestién de Cuidado en Enfermeria para
asignar el turno al personal de nuevo ingreso.

e Gestionar, programar y otorgar curso-taller de induccién y capacitacion al puesto para el
personal de enfermeria de nuevo ingreso con apego Modelo Unico de Evaluacién de la Calidad
(MUEQC) el cual tendrd una duracién de cinco dias habiles con horario de 8 a 15 horas.

e Dar seguimiento durante los seis primeros meses al desempefio laboral del personal de nuevo
ingreso, de estructura o eventual en coordinacién con el Departamento de Gestion del Cuidado
en Enfermeria, para determinar la continuidad o no de su contrato.

3.3 Es responsabilidad de Jefatura de Enfermeria y Supervisor de enfermeria:

e Realizar la evaluacion del personal de enfermeria aspirante mediante el formato “Evaluacion
de dominio de habilidad” y enviar a Recursos Humanos de Enfermeria en tiempo y forma para
dar continuidad al proceso de seleccidn.

3.4 Es responsabilidad del Departamento de Gestién del Cuidado en Enfermeria:

e Administrar el recurso humano seis meses, como tiempo maximo, para su integracion a los
procesos especificos de la organizacidn en los diferentes servicios, previo a que sea asignado a
un servicio de forma fija.

e Evaluar y dar seguimiento al desempefio laboral del personal con plaza interina o eventual para
valorar continuidad del contrato o un futuro reingreso, segun corresponda, con base en los
lineamientos de la cédula de evaluacidn del personal de enfermeria.
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4. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Responsable No. Descripcién de actividades Documento o
Act. anexo
Departamento 1 Informa a la Subdireccién de Enfermeria el Oficio
de Empleo vy nombre de los aspirantes de enfermeria para la
capacitacion aplicacion de la Evaluacién de dominio de
habilidad.
Recursos 2 Gestiona con las Jefaturas de enfermeria la Formato de
Humanos de aplicacion de la Evaluacién de dominio de Evaluacién de
Enfermeria habilidad. dominio de
habilidad
Jefatura de 3 Evalla al candidato de enfermeria, llena el Formato de
Enfermeria y Formato “Evaluacién de dominio de habilidad” y Evaluacion  de
Supervisor  de lo envia a Recursos Humanos de Enfermeria. dominio de
area habilidad
Recursos 4 Realiza la ponderacion de la Evaluacién de Formato de
Humanos de dominio de habilidad y emite calificacién final. Evaluacién de
Enfermeria dominio de
habilidad
Subdireccién de 5 Informa via oficio los resultados a la Direccién de Oficio
Enfermeria Recursos Humanos con copia al Departamento
de Empleo y Capacitacion.
Departamento 6 Emite a la Subdireccion de Enfermeria las plazas Oficio
de Empleo vy vacantes, para que se les asigné horario y turno a
Capacitacion ocupar.
Subdireccién de 7 Recibe oficio e instruye a Recursos Humanos de Oficio
Enfermeria Enfermeria para elaborar contestacion a la
solicitud de contratacion del personal de
Enfermeria.
8 Envia oficio a la Direccion de Recursos Humanos
informando: nombre, nivel académico, turno y
plaza que va a cubrir el candidato.
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No. L - Documento o
Responsable Descripcién de actividades
Act. anexo
Recursos 9 Gestiona, programa y otorga el curso taller de
Humanos de induccién y capacitacion al puesto para el
Enfermeria personal de enfermeria.
Departamento 10 | Evallia y da seguimiento al desempefio laboral | ¢ Cedula de
de Gestion del del personal de nuevo ingreso. Evaluacién
Cuidado en e Oficio
Enfermeria
Recursos 11 Solicita al Departamento de Gestion del Cuidado | ¢ Cedula de
Humanos de en Enfermeria, cedula de evaluacién trimestral y Evaluacién
Enfermeria. oficio de desempefio laboral e informa a |e Oficio
Subdireccién de Enfermeria
Subdirecciéon de | 12 | Solicita via oficio a la Direccion de Recursos | e Oficio
Enfermeria Humanos la continuidad o no del contrato
TERMINA
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5.-DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

RECURSOS HUMANOS DE

DEPARTAMENTO DE \
ENFERMERIA

EMPLEO Y CAPACITACION

JEFATURA DE
ENFERMERIA Y
SUPERVISION DE AREA

SUBDIRECCION DE
ENFERMERIA

DEPARTAMENTO DE
CAPACITACION Y
EMPLEO

DEPARTAMENTO DE
GESTION DEL CUIDADO EN
ENFERMERIA

INICIO
1

INFORMA A LA
SUBDIRECCION DE
ENFERMERIA DE LOS
ASPIRANTE PATA LA
EVALUACION DE

DOMINIO Y HABILIDAD | }—
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6. REGISTROS

Documentos Codlgo_(cuando
aplique)
Guia Técnica para la elaboracién de Manuales de Procedimientos de la No aplica
Secretaria de Salud. ISO 9001:2000. P
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud. No aplica
Manual de Organizacion del Hospital General de México. No aplica
Manual de Organizacion de la Subdireccion de Enfermeria. No aplica.
Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica .
No Aplica.
Gubernamental.
7. REGISTROS
. Tiempo de Responsable de Codigo de registro o
Registros . . e o
conservacion conservarlo identificacién unica
. ~ Subdireccion de .
Bolsa de Trabajo 5 afios . No Aplica
Enfermeria
Formato cédula de evaluacion del ~ Subdireccion de .
, 5 afios . No Aplica
personal de enfermeria Enfermeria
Oficio de solicitud de evaluacién y - Subdireccién de .
5 afios . No Aplica
resultados Enfermeria

8. GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Aspirante: Persona propuesta, por la Direccién de Recursos Humanos, el sindicato, para ocupar
plaza vacante o de nueva creacion cuyo puesto sea pie de rama.

8.2 Candidato: Aquella persona que cubre el perfil establecido por el puesto.

8.3 Contratacion: Es el acto en virtud del cual se formaliza la relacidn juridico-laboral entre el titular y
el trabajador y por el que se obligan al cumplimiento reciproco de las disposiciones contenidas en el
contrato en la Ley Federal del Trabajo y en las Condiciones General de Trabajo.

8.4 Induccién al puesto: Orientacién impartida al trabajador de nuevo ingreso, mediante la cual se le
dan a conocer los aspectos de organizacién y funcionamiento del hospital, derechos y obligaciones
que norman las Condiciones Generales de Trabajo, asi como sistemas de trabajo establecidos.

8.5 Interinato: Ocupacion de puestos vacantes hasta por seis meses.

8.6 No adecuado: Cuando las caracteristicas del candidato no corresponden con las requeridas por el
perfil del puesto.
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8.7 Procedimientos de reclutamiento y seleccion de personal: Es la serie de actividades para
verificar que el aspirante cumpla con los requisitos y sea considerado como candidato a ocupar un

puesto vacante.

8.8 Seleccién de personal: Es la serie de actividades que se realizan para elegir entre los aspirantes al

mas idéneo para ocupar una plaza de enfermeria, por medio de exdmenes de conocimientos (tedrico-
practico), psicométrico y médico.

8.9 Contratacion: Es el cierre de la fase de reclutamiento y seleccién y la formalizacion de la entrada
del candidato como empleado.

8.10 Induccién: Proceso por el cual un empleado adquiere los

manejarse dentro de la empresa e integrarse a sus funciones.

9. CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

conocimientos necesarios para

NuGmero de Revision

Fecha de la actualizacién

Descripcién del cambio

Julio 2024

Se actualizé por completo todo
el procedimiento

Octubre 2025

El presente procedimientos no
tiene cambios.

10. ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Formato cédula de evaluacion del personal de enfermeria.
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10.1 Formato cédula de evaluacién del personal de enfermeria.
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8.-PROCEDIMIENTO PARA EL RESGUARDO Y CONTROL DE BIENES DE CONSUMO
PARA LA ATENCION DIRECTA AL PACIENTE
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1. PROPOSITO

1.1 Describir las actividades que normen el resguardo y control de los bienes de consumo (material
de curacion, reactivos, sueros y suturas) solicitados por la Jefatura de enfermeria con la finalidad de
llevar a cabo la atencién directa de los pacientes.

2. ALCANCE

2.1 A nivel Interno: La Subdireccidn de Enfermeria coordina las actividades para la actualizacién del
procedimiento, la Coordinacién de Gestién de Recursos Materiales de Enfermeria evalUa el proceso
integral de resguardo y control, el Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria a través del
personal Supervisor de Enfermeria verifica que en las areas de resguardo para atencion directa se
mantengan en orden, asi como se lleve a cabo el registro correcto de los medios de control; la
Jefatura de Enfermeria implementa el presente procedimiento y el personal de Enfermeria hace uso
correcto y racional de los bienes de consumo para brindar la atencion de los pacientes.

2.2 A nivel externo: No aplica.
3. POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS
3.1 Es responsabilidad de la Coordinacién de Gestién de Recursos Materiales de Enfermeria:

e Verificar que las actividades de control se lleven a cabo conforme a lo establecido en el
procedimiento, asi como mejorar o actualizar los documentos que permitan el control en
caso de ser necesario.

e Evaluar semestralmente el proceso integral de “resguardo y control” que se lleva a cabo en
las areas de resguardo de bienes de consumo de atencion directa de los diferentes servicios
e informar los resultados obtenidos a la Subdireccion de Enfermeria.

3.2 Es responsabilidad del Departamento de Gestién del Cuidado en Enfermeria:

e Dar atencién y seguimiento a las quejas o sugerencias que presenten las dreas operativas
relacionadas con el presente procedimiento.

e Realizar la difusién del procedimiento a las Jefaturas de Enfermeria.

e Conocer a través de los supervisores de enfermeria el estado que guardan las areas de
resguardo de atencion directa.




HOSPITAL GENERAL DE MEXICO “DR. EDUARDO LICEAGA”
MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DE LA SUBDIRECCION DE ENFERMERIA HOSPITAL
8. Procedimiento para el resguardo y control de bienes de consumo {. GENERAL

SaIUd para la atencion directa al paciente. de MEXICO
Secretaria de Salud
Fecha de Fecha de
L N, iembre 2026 = rara
Elaboracion N/A Actualizacién Septiembre 2026 DR. EDUARDO LICEAGA

No. Revisién 02 HGMEL-DCM-SUBENF-MP-0105 Hoja 169 de 252

e Corroborar que las actividades de control se lleven a cabo como se establece en el
procedimiento, asi como mejorar o actualizar los documentos que permitan el control, para
lo cual se realizarad en coordinacion con la Subdireccion de Enfermeria.

3.3 Es responsabilidad del personal Supervisor de enfermeria:

e Verificar la correcta organizacién de las areas de resguardo de bienes de consumo de
atencidon directa (limpieza, orden, etiquetado, control y el apego al stock de material de
consumo definido) e informar trimestralmente a la Jefatura del Departamento de Gestion del
Cuidado en Enfermeria sobre su estado con una nota informativa.

e Comprobar que se lleven a cabo los medios de control internos del presente procedimiento,
asi como dar seguimiento a las dreas de oportunidad para implementar acciones correctivas
y preventivas conjuntamente con la Jefatura de Enfermeria.

3.4 Es responsabilidad de la Jefatura de Enfermeria o a quien delegue:

e Establecer el listado y el stock de material de consumo del area de resguardo de atencién
directa de acuerdo con el tipo de atencién que se otorga (ver anexo 10.1).

e Realizar las gestiones necesarias para mantener las areas de resguardo de bienes de
consumo de atencion directa en orden y con apego a las cantidades establecidas.

e Mantener el area de resguardo de bienes de consumo de atencién directa con los siguientes
estandares de calidad:

a) Identificar todo el material de consumo con su nombre para su rapido reconocimiento,
utilizando etiquetas (ver anexo 10.2).

b) Resguardar exclusivamente el material de consumo, los sueros y las suturas, asi como
mantenerlos en orden.

c) Contar con una buena iluminacién y ventilacion, de lo contrario, realizar las gestiones
administrativas necesarias.

d) Evitar tener insumos al ras del piso, utilizar tarimas para su montaje, si es necesario.

e Participar con la Jefatura de servicio en el calculo del Consumo Promedio Mensual (CPM)
cuando sea solicitado por la Subdireccion de los Almacenes.

e Analizar el listado y la cantidad del material de consumo solicitados en el ejercicio fiscal
anterior para actualizar la informacién, con la finalidad de disminuir o incrementar las claves
o cantidades y favorecer la calidad de la atencion.

e Verificar que el personal de Enfermeria que colabora en la solicitud de bienes de consumo
para atencion directa la realice a través del “Formato de Solicitud de bienes de consumo
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(Material de curacidn, reactivos, sueros o suturas) al Apoyo de Gestion Administrativa para
areas de atencién directa” (anexo 10.3) de acuerdo con el stock de material fijado, en un
horario de 8:00 a 10:00.

Supervisar aleatoriamente que el personal de enfermeria que se encuentra en atencion
directa de los pacientes haga uso correcto de los insumos evitando su desperdicio y un mal
manejo de ellos.

Coordinarse con el personal administrativo con funciones de Apoyo de Gestion
Administrativa para que se realice la limpieza ordinaria y exhaustiva del area de resquardo de
bienes de consumo de atencién directa, asi como registrarlo en la “Bitacora para el registro
de limpieza del area de resguardo de bienes de consumo para atencién directa” (anexo 10.4).

3.5 Es responsabilidad del personal de Enfermeria en atencidn directa al paciente:

Hacer uso adecuado del material de consumo del que dispone para la atencién de los
pacientes, evitando desperdicio u otras irregularidades.

Mantener ordenadas y con las cantidades establecidas las areas de insumos de atencién
directa. Al término de su turno, reacomodar el material que no utilizé en los contenedores
correspondientes.

3.6 Es responsabilidad del personal administrativo con funciones de Apoyo de Gestién Administrativa
(o a quien delegue):

Entregar los bienes de consumo a la Jefatura de enfermeria (0 a quien delegue), para la
atencién directa a pacientes, con un horario maximo de las 12:00 horas en el o los lugares
estipulados para tal fin, con el propdsito de dar oportunidad a una correcta distribucion y
almacenaje para los turnos contiguos.

Verificar que el personal afanador realice la limpieza ordinaria y exhaustiva del area de
resguardo de material de consumo de atencién directa, asi como coordinarse con la Jefatura
de enfermeria para fijar fecha y hora para su realizacién y definir si se realiza por secciones o
en una sola exhibicién. El exhaustivo de las areas de resguardo contempla la limpieza de
anaqueles, lavado de contenedores, tallado de pisos y limpieza de ventanas.

3.7 Es responsabilidad del Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria y de la Coordinacion
de Gestion de Recursos Materiales de Enfermeria:

Efectuar la identificacién y clasificacidon de riesgos, utilizando la “Matriz de riesgos” (anexo
10.5), la cual incluye los factores de riesgo, estrategias para administrarlos y la
implementacion de acciones de control.
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o Identificar, describir, atender, asi como dar seguimiento a los riesgos de operacidén o
corrupcion que afecten el logro de las metas y objetivos institucionales con la finalidad de
evitar su ocurrencia, asi como analizarlos por su relevancia, tanto individual como en su
conjunto.

o Identificar, evaluar y dar respuesta a los riesgos de corrupcién, abuso, desperdicio y/o
fraudes potenciales, asi como comunicarlos formalmente a la Subdireccion de Enfermeria.

e Evaluar e informar trimestralmente a la Subdireccidon de Enfermeria el estado que guardan
las areas de resguardo de bienes de consumo de atencién directa: organizacién y control
(limpieza, orden, etiquetado, uso de medios de control y con apego al stock definido), asi
como posibles desviaciones detectadas con respecto a la oportuna distribuciéon o
almacenaje.

3.8 La Subdireccion de Enfermeria es responsable de:

e Realizar por lo menos una vez al afio el analisis del control interno, sus medios de control,
politicas y/o descripcidén de actividades para identificar areas de oportunidad y llevar a cabo
su actualizacidn, asi como verificar su publicacién en la pagina WEB de Normas APF.

e Atender la causa raiz de las observaciones realizadas, dando prioridad a las de mayor
importancia por instancias fiscalizadoras, recomendaciones y acuerdos de los Comités
Institucionales y de Alta Direccion, a efecto de evitar su recurrencia.

e Dar seguimiento a las evaluaciones realizadas a este procedimiento por el Control Interno
Institucional.

e Integrar trimestralmente informacion relevante y de calidad para la Junta de Gobierno
(informes de Autoevaluacién) con la finalidad de mantener informada a la Alta Direccién
sobre los avances obtenidos.

e Analizar anualmente la factibilidad de integrar a este procedimiento las Tecnologias de la
Informaciéon y la Comunicacién (TIC's) para dar atencién a la Estrategia Digital Nacional.

3.9 El personal de Enfermeria en sus diferentes niveles jerarquicos debera conducirse bajo el Cédigo
de Etica especificamente en sus principios institucionales y valores. De no dar cumplimiento al
precepto anterior e incurran en actos de corrupcion, abusos, desperdicio y/o fraudes, seran
acreedores a sanciones determinadas por la normativa aplicable vigente.

3.10 La Subdireccién de Enfermeria y el Departamento de Gestiéon del Cuidado en Enfermeria
llevaran a cabo la atencion y el seguimiento de posibles quejas que se presenten por parte de
usuarios internos y/o externos relacionados con el procedimiento.
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3.11 El personal de Enfermeria en sus diferentes niveles jerarquicos que detecte algun acto de
corrupcion durante el desarrollo de este procedimiento podra realizar la denuncia anénima vy
confidencial de los hechos a la instancia correspondiente.

3.12 Todas las actividades que conlleven la realizacion de relaciones interpersonales se deberan
apegar al Cédigo de Etica y de Conducta de este Hospital.
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4. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

suturas) al Apoyo de Gestion Administrativa para
areas de atencion directa” para su resguardo.

Responsable No. Descripcién de actividades Documento o
Act. anexo
Jefatura de 1 Verifica la cantidad de bienes de consumo | e Solicitud de bienes
Enfermeria o a (material de curacién, reactivos o suturas) en el de consumo
quien delegue area de resguardo para atencidn directa. (material de
curacion,
¢Requiere solicitar bienes de consumo (material reactivos, sueros o
de curacién, reactivos o suturas) al personal con suturas) al Apoyo
funciones de Apoyo de Gestién Administrativa? de  Gestién
Administrativa
2 No: Comunica a su Jefe inmediato y termina para L, areas de
procedimiento. ajtenuon directa.
e Listado de
3 Si:.. Solicita bienes de consumo (material de material de
” consumo con el
curacion, reactivos o suturas) faltantes de acuerdo stock establecido.
con el stock establecido, en formato para tal finy
lo firma.
Apoyo de 4 Recibe el formato para la solicitud de insumos y | e Solicitud de bienes
Gestidén verifica la firma autorizada de consumo
Administrativa (Material de
y/0 a quien 5 Surte de su almacén en servicio, traslada y entrega curacion,
delegue. al personal de enfermeria de acuerdo con las reactivos, sueros o
cantidades solicitadas. suturas) al Apoyo
de Gestidén
Administrativa
para areas de
atencion directa.
Jefatura de 6 Distribuye bienes de consumo y/o acondiciona en | e Solicitud de
Enfermeria o a areas de resguardo para atencion directa. bienes de
quien delegue consumo
7 | Archiva el “Formato de solicitud de bienes de (Material de
consumo (Material de curacién, reactivos, sueros o curac.ién,
reactivos, sueros

o suturas) al
Apoyo de Gestidn
Administrativa

para areas de
atencién directa.
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No. o - Documento o
Responsable Descripcién de actividades

Act. anexo
Personal de 8 Emplea los insumos otorgados durante la
Enfermeria. provision de los cuidados generales y/o especificos

de acuerdo con las necesidades de los pacientes.

TERMINA
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5. DIAGRAMA DE FLUJO

JEFATURA DE ENFERMERIA O A QUIEN DELEGUE

APOYO DE GESTION ADMINISTRATIVA Y/O QUIEN DELEGUE

PERSONAL DE ENFERMERIA

INICIO

VERIFICA LA CANTIDAD DE BIENES
DE CONSUMO EN EL AREA DE
RESGUARDO PARA ATENCION

DIRECTA

1

NO

ZREQUIERE SOLICITAR
BINES DE CONSUMO?,

COMUNICA AL
JEFE INMEDIATO

TERMINA

SI

SOLICITA BIENES DE CONSUMO
FALTANTES DE ACUERDO CON EL
STOCK ESTABLECIDO Y LO FIRMA

SOLICITUD DE
BIENES DE CONSUMO

LISTADE

MATERIAL

] 4

RECIBE FORMATO DE SOLICITUD
DEINSUMOS Y VERIFICA LA FIRMA
DE AUTORIZACION

SOLICITUD DE
BIENES DE CONSUMO

SURTE LA SOLICITUD DE INSUMOS
TRASLADA Y ENTREGA A PERSONAL
DE ENFERMERIA LAS CANTIDADES
SOLICITADAS

SOLICITUD DE
BIENES DE CONSUMO

e

DISTRIBUYE LOS BIENES DE
CONSUMO Y ACONDICIONA EL
AREA DE RESGUARDO PARA
ATENCION DIRECTA

! 7

RESGUARDAY ARCHIVA EL
"FORMATO DE BIENES DE
CONSUMO"

LISTA DE
MATERIAL

L.

EMPLEA LOS INSUMOS
OTORGADOS PARA LOS CUIDADOS
GENERALES Y ESPECIFICOS CON
LAS NECESIDADES DE LOS
PACIENTES

TERMINA
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6. DOCUMENTOS DE REFERENCIA

Documentos Cédigo_(cuando

aplique)

6.1 Manual de Organizacion Especifico del Hospital General de Mexico “Dr No aplica

Eduardo Liceaga.

6.2 Manual de Organizacion de la Direccion de Coordinacion Médica. No aplica

6.3 Manual de Organizacion de la Subdireccidon de Enfermeria. No aplica

6.4 Manual de Procedimientos de la Subdireccién de Almacenes. No aplica

6.5 Cédigo de Etica e Integridad para un Buen Gobierno en la Administracién No aplica.

Publica Federal D.O.F.

6.6 Codigo de Conducta del Hospital General de México “Dr. Eduardo Liceaga”. No Aplica.

7. REGISTROS

. Cddigo de registro
. Tiempo de Responsable de .g . g”
Registros L o identificacién
conservacion conservarlo L
Unica
7.1 Formato de solicitud de bienes
de consumo (material de curacién,
. , ~ Jefatura de .
reactivos, sueros o suturas) al area 5 afnos , No aplica
. e . Enfermeria
Apoyo de Gestion Administrativa
para atencion directa.
7.2 Bitacora para el registro de
limpieza del area de resguardo de ~ Jefatura de .
. s 1 afo . No aplica
bienes de consumo para atencién Enfermeria
directa.

8. GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Administracién de riesgos: Es el proceso que utilizan las unidades administrativas para
identificar, analizar, evaluar, jerarquizar, controlar, documentar y dar seguimiento a los riesgos que
puedan obstaculizar o impedir el cumplimiento del procedimiento.

8.2 Areas de resguardo de bienes de consumo de atencién directa: Son areas accesibles, como
anaqueles, vitrinas, cajoneras, etc., donde se coloca el material de consumo (material de curacion,
reactivos, sueros o suturas) con la finalidad de que se encuentren disponibles las 24 horas del dia,
los 365 dias del afio para que el personal de enfermeria otorgue cuidados generales o
especializados.
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8.3 Bienes de consumo: Para este procedimiento, son aquellos insumos médicos (material de
curacion, reactivos, sueros o suturas) indispensables para la atencién directa a pacientes que otorga
el personal de enfermeria; son de un solo uso o de rapida rotacion.

8.4 Causa raiz: Es el origen real y profundo que propicio una falla en particular (por ejemplo, la falta
de un plan de mantenimiento preventivo). Atacar el sintoma ofrece un alivio temporal; atacar la
causa raiz puede asociarse con una solucién duradera.

8.5 Consumo promedio mensual (CPM): Es la cantidad media de insumos, materias primas o bienes
de consumo, organizacién, servicio o departamento que se utiliza a lo largo de un mes.

8.6 Limpieza ordinaria: Es el conjunto de tareas rutinarias y periddicas que se realizan para
mantener un espacio limpio, ordenado y en condiciones higiénicas normales. También se le conoce
como limpieza de mantenimiento o limpieza regular.

8.7 Limpieza Exhaustiva: Es un proceso profundo, completo y minucioso que elimina toda la
suciedad visible e invisible de un espacio o superficie. Esta limpieza incluye paredes, techos, pisos,
esquinas ocultas y la parte interna y trasera de vitrinas, anaqueles o archiveros.

8.8 Listado de material de consumo: Es la serie ordenada que describe los bienes de consumo
(material de curacién, reactivos, sueros o suturas) que se encuentran disponibles para su consumo
en las areas de resguardo para atencién directa.

8.9 Matriz de riesgos: Es una herramienta visual de gestién que permite identificar, evaluar y
priorizar los riesgos que pueden afectar un proyecto, proceso u organizacién. Funciona como un
mapa donde se cruzan dos variables principales: la probabilidad de que ocurra un evento y el
impacto (o severidad) que tendria en caso de materializarse.

8.10 Medios de control: Son documentos que permiten el control, verificacién y seguimiento de los
pasos clave durante la solicitud de bienes de consumo al apoyo de gestién administrativa, asi como
de la limpieza en las areas de resguardo.

8.11 Personal administrativo con funciones de “Apoyo de gestién administrativa”: Es personal
del area paramédica que realiza funciones administrativas, pero se les confiere una responsabilidad
de enlace con los procesos sustantivos en los servicios, como es el resguardo del inventario, solicitud
de material, coordinacion de actividades del personal de intendencia, administrativos, etc.

8.12 Stock de materiales de consumo: Es el conjunto de componentes, materias primas, piezas o
suministros que se guardan en un almacén para usarlos para brindar servicios o fabricar productos.
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9. CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

Nudmero de Revision

Fecha de la actualizacion

Descripcién del cambio

No aplica

Nueva Creacién

No aplica

Septiembre 2026

El presente procedimiento se
readecud en su totalidad.

10. ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Listado de material de consumo para las areas de 24 horas.
10.2 Etiquetas para identificar los bienes de consumo.
10.3 Formato de solicitud de bienes de consumo al Apoyo de Gestion Administrativa para areas de

atencion directa a pacientes.

10.4 “Bitacora para el registro de limpieza del drea de insumos de atencién directa (material de
curacion, reactivos, sueros o suturas).

10.5 “Matriz de Riesgos”.
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10.1 Listado de material de consumo para las areas de 24 horas
.r.,.
SUBDIRECCION DE EMFERMERIA _
DEPARTAMENTO DE GESTION DEL CUIDADC EM EMFERMERIA
BIEMES DE COMNSUMO PARA LA ATENCION DIRECTA A PACIEMTES
SERVICIO _ o ___
CLANVE - S5TOCK PARA
MATERIALES MEDICOS 24 HORAS

D60.040.3711

AGUIAS HIPODERMICAS CALIERE :20 G

30
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10.4 “Bitacora para el registro de limpieza del area de insumos de atencidn directa (material de
curacion, reactivos, sueros o suturas).

SUBDIRECCION DE ENFERMERIA
DEPARTAMENTO DE GESTION DEL CUIDADO EN ENFERMERIA
BITACORA PARA EL REGISTRO DE LIMPIEZA DEL AREA DE INSUMOS PARA ATENCION DIRECTA
(MATERIAL DE CURACION, REACTIVOS, SUEROS O SUTURAS)

Servicio: Area

MES, Afio

TiPO

T2 (3|45 |6 (T [8|3|[W0|N|R[B[W|B[W6[T[W|[W|20|N|2|28|24|25|26|27|28|2)|30|xn| OBSERVACIONES

Limpieza de

anaquees |01 010101 01010101010101ololo|olo|olo|o]o|ololo]ololololololo]0

Lavada de

cnenedores | O OO (O] O[C1O1 00000l ololololololololololololololololololo

Tallado de
p | O101010101010101010)0|0|0|0|0|0|0[0|0|O|0O[0O|0|0|0|0|0]0]0|0]0
Limpiezade
wanas | 0101010101 010101010100l olo|ololololo|olo|o|o|ololo|o|olo|o]o

L. Rutinaria

Ctrog

Ruibrica del
personal de
impieza

Nombre y firma de quien supervisa la impieza Nombre y firma de [a Jefatura de Enfarmeria

Nombrey firma del Apoya de Gestion Administrativa

Instrucciones:
. Registrar el senvicio y drea ena que se encuentra localizada el are de resguarda.
e

a3 supenvision de ellenar el circulo del dia en que se lleva a cabo dicho process, de acuerds con &l tipo de limpieza que s relice.
aal seguimienta.

5. Al fingfzar el mes deberd recabarse el nombre y f 'ﬂadE' Dele;ad -J:Im||.|5trat|\ delz persona que [ supsrisa, 57 coma de [ Jefa de Enfermeras.
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10.5 “Matriz de Riesgos".

CONTROL
Descripesén

Valoracion Inwcial
Geado  Probabikdad
5

Posibles efectos del Riesgo
“

SUPERVISO
PLAEACIN Y EVALUACON EN EFEFRMERIA
INTEGRO
COORONACINOE RECIRS0S MATERULES CE EFERVERIA
FACTOR
Descrpeidin Clasificaciin  Tipo

N B &
i
il |
| W ;
N il E
vl i
P I
M
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9. PROCEDIMIENTO PARA REPORTAR ACTIVIDADES DE EDUCACION Y CAPACITACION
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1. PROPOSITO

1.1 Dar a conocer a la Alta Direccidén las actividades que en materia de Educacién y Capacitacion
realiza el personal de enfermeria de los diferentes servicios para contribuir a la Mision y la Vision
hospitalaria.

2. ALCANCE

2.1 A nivel interno: La Subdirecciédn de Enfermeria supervisa, a través del Departamento de Gestidn
de Educacién, Capacitacion e Investigacion en Enfermeria, las actividades de educacién vy
capacitacion, realizadas por el personal de Enfermeria, para informar a la Direcciéon de Educacién y
Capacitacién en Salud.

2.2 A nivel externo: No aplica.
3. POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1 Es facultad de la Subdireccion de Enfermeria coordinar las actividades de educacién y
capacitacion en el ambito de su competencia e informar mensualmente a la Direccién de Educaciény
Capacitaciéon en Salud y a la Coordinacién General Médica de las actividades realizadas en el periodo.

3.2 Es responsabilidad de la Subdirecciéon de Enfermeria mantener coordinacién permanente con la
Direccién de Educacién y Capacitaciéon en Salud y la Direccidn de Coordinacion Médica, a fin de
coadyuvar al logro de los objetivos de educacién y capacitacion de la Institucién.

3.4 Es atribucién de la Subdireccién de Enfermeria gestionar ante la Direccion de Educacion y
Capacitacion en Salud, los recursos fisicos, materiales y financieros, que se requieran para las
actividades de educacién y capacitacion.

3.5 Es responsabilidad del Departamento de Gestién de Educacidn, Capacitacidon e Investigacién en
Enfermeria, informar trimestralmente el numero de alumnos en: Posgrado de Enfermeria,
Licenciatura (Sistema Universidad Abierta y Educacién a Distancia) diplomados, numero de
asistentes a: Cursos de capacitacion y actualizacion para personal de la Institucion; Cursos de
actualizacion y capacitacion dirigidos a profesionales de la salud, estudiantes, pasantes, pacientes y
familiares asi como a sesiones para enfermeria, nimero de estudiantes en campo clinico y niumero
de pasantes de Enfermeria que realizan servicio social.

3.6 Es responsabilidad del Departamento de Gestidn de Educacidn, Capacitacidn e Investigacién en
Enfermeria:
e Supervisar las actividades de educacién y capacitacion, realizadas por Enfermeria de las
diferentes Coordinaciones a su cargo.
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Informar mensualmente el nimero de platicas de educacion para la salud impartidas por el

personal en los diferentes servicios y turnos, asi como las sesiones de capacitacion en
servicio.

3.7 Todas las actividades que conlleven la realizacién de relaciones interpersonales se deberan
apegar al Cédigo de Etica y de Conducta de este Hospital.
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4. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO
No. s - Documento o
Responsable Descripcién de actividades
Act. anexo
Departamento de | 1 Elabora informe de actividades en formatos IX | ¢ Informe.
Gestion de Educacién para la Salud y XI Capacitacién en | ¢ Formato IX.
Educacion, Servicio. e Formato XI.
Capacitacion e ¢ Oficio.
Investigaciéon  en
Enfermeria
Subdireccién  de| 2 Recibe el informe y revisa e Informe.
Enfermeria e Formato IX.
¢Es correcta la informacion? e Formato XI.
o Oficio.
3 No: indica correccidn y regresa a la actividad 1.
4 Si: envia con oficio informe mensual de actividades
a la Direccion de Educacidon y Capacitacion en
Salud, con copia a la Coordinacidon General Médica.
Direccién de| 5 Recibe informe, acusa de recibido y turna al area | ¢ Informe.
Educacion y correspondiente para su seguimiento. o Oficio.
Capacitacion  en
Salud
Subdireccién  de| 6 Archiva acuse de recibido y copia de informe de | ¢ Informe.
Enfermeria. actividades de Educacién y de Capacitacion. e Acuse.
TERMINA
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5. DIAGRAMA DE FLUJO
DEPARTAMENTO DE GESTION DE EDUCACION,

DIRECCION DE EDUCACION Y CAPACITACION EN SALUD

1

ELABORA INFORME DE
ACTIVIDADES DE EDl'JCACIO'N Y
CAPACITACION

FORMATO IX
FORMATO XI

INFORME

[] 2

RECIBE INFORME DE
ACTIVIDADES Y REVISA

ZES CORRECTA LA
INFORMACION?,

FORMATO IX
FORMATO XI — |

Sl

INDICA
CORRRECCION

ENVIA CON OFICIO INFORME DE
ACTIVIDADES DE EDUCACION

OFICIO

INFORME

v 5

RECIBE INFORME ACUSA DE
RECIBIDO Y TURNA PARA
SEGUIMIENTO

INFORME

v 6

ARCHIVA ACUSE Y COPIA DE
INFORME DE ACTIVIDADES

INFORME ’ |

TERMINA

OFICIO
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6. DOCUMENTOS DE REFERENCIA

Documentos Cédigo (cuando

aplique)

6.1 Estatuto Organico del Hospital General de México “Dr. Eduardo Liceaga”

2015. Autorizado por la Junta de Gobierno del Hospital en Sesién XLIV, Ultima No aplica

Reforma.

6.2 Manual de Organizacién Especifico del Hospital General de México “Dr. .

. ,, No aplica

Eduardo Liceaga”.

6.3 Manual de Organizacion de la Direccion de Coordinacién Médica. No aplica

6.4 Manual de Organizacion de la Subdireccién de Enfermeria. No aplica

6.5 Modelo Unico de Evaluacién de la Calidad, Criterios y Estdndares, Anexo B, No aplica

CUNCEEC, Hospitales Edicion.

6.6 Codigo de Etica de las Personas Servidoras Publicas del Gobierno Federal .
No aplica

D.O.F.

6.7 Condiciones Generales de Trabajo de la Secretaria de Salud. No aplica

6.8 Cédigo de Etica y de Conducta del Hospital General de México “Dr.
Eduardo Liceaga” Comité de Etica y de Prevencién de Conflictos de Interés.

No aplica

7. REGISTROS

. Tiempo de Cédigo de registro o
Registros . Responsable de conservarlo . N
conservacion identificacién anica
7.1 Informe 5 afios Subdireccién de Enfermeria No aplica
7.2 Oficio 5 afios Subdireccién de Enfermeria No aplica

8. GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Capacitacion: Es el proceso permanente cuyo propdésito es desarrollar los conocimientos,
habilidades, destrezas y actitudes del personal para que éste se desempefie adecuadamente en su
puesto de trabajo.

8.2 Educacion: Es un proceso de socializacion y “endoculturacion” de las personas a través del cual
se desarrollan capacidades fisicas e intelectuales, habilidades, destrezas, técnicas de estudio y
formas de comportamiento ordenadas con un fin social (valores, moderaciéon del didlogo-debate,
jerarquia, trabajo en equipo, regulacion fisiologica, cuidado de la imagen, etc.). La formacion
académica son todas aquellas acciones realizadas en coordinacién con las Instituciones facultadas
para otorgar certificados y grados académicos.

8.3 Educacion para la salud: Es un proceso dinamico y permanente de acciones intencionales
capaces de influir favorablemente en los conocimientos, conductas y habitos de las personas,
estimula su participacion activa, consciente y responsable para el autocuidado de la salud, la de su
familia y de la comunidad.


http://es.wikipedia.org/wiki/Endoculturaci%C3%B3n
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8.4 Endoculturacioén: Es el proceso por el cual la generacién mas antigua transmite sus formas de
pensar, conocimientos, costumbres y reglas a la generacién mas joven. La endoculturacién es

cuando un sujeto o una comunidad se apropia de ciertas caracteristicas culturales de otro individuo
u otra sociedad.

9. CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

Nidmero de Revisién Fecha de la actualizacién Descripciéon del cambio
Se actualiza el propésito.
Se eliminan los cursos pos-técnicos de
1 Julio 2024 la politica 3.4.
Se actualizan documentos de
referencia:6.1, 6.2, 6.3, 6.4,y 6.5.
2 Octubre 2025 El presente procedimientos no tiene
cambios.

10. ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Formato IX. Educacion para la salud.
10.2 Formato XI. Capacitacién en Servicio.



http://es.wikipedia.org/wiki/Conocimiento
http://es.wikipedia.org/wiki/Costumbre
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10.1 Formato IX. Educacion para la salud.
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10.2 Formato XI. Capacitacién en Servicio.
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10. PROCEDIMIENTO PARA REALIZAR ACTIVIDADES ANUALES DE CAPACITACION EN SERVICIO
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1. PROPOSITO

1.1 Describir las acciones que se realizan para la planeacion, implementacion, supervisién y
evaluacion de las actividades relacionadas con el Programa Anual de Capacitacién en Servicio, con
base a cumplir los objetivos de la Subdireccién de Enfermeria.

2. ALCANCE

2.1 A nivel interno: La Subdireccién de Enfermeria autoriza el Programa Anual de Capacitacién en
Servicio, el Departamento de Gestion de Educacién, Capacitacidon e Investigacién en Enfermeria, a
través de la Coordinacion de Educacion Continua y Capacitacion Permanente en Enfermeria, es
responsable de elaborar e implementar el Programa Anual de Capacitaciéon en Servicio, dirigido al
personal de Enfermeria de los diferentes servicios y turnos.

2.2 A nivel externo: No aplica.
3. POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS
3.1 La Subdireccion Enfermeria es responsable de:
e Autorizar el programa Anual de Capacitacién en Servicio.

3.2 El Departamento de Gestién de Educacion, Capacitacion e Investigacidon en Enfermeria es
responsable de:

e Revisar el programa Anual de Capacitacion en Servicio con base a las necesidades
institucionales y en cumplimiento al estdndar de competencia SQE.
e Informar periddicamente (mensual, trimestral, semestral y anual) a la Subdireccion de
Enfermeria el nimero de sesiones impartidas de Capacitacion en Servicio programadas.
e Emitir constancias de ponentes de las sesiones de Capacitacién en Servicio programadas y
autorizadas.

3.3 La Coordinacién de Educaciéon Continua y Capacitacién Permanente de Enfermeria es
responsable de:
e Elaborar el Programa Anual de Capacitacién en Servicio.
e Supervisar la ejecucién de las sesiones del programa Anual de Capacitacién en Servicio.
e Elaborar constancias de ponentes.
e Evaluar periddicamente los avances del programa a través del cumplimiento de las
actividades programadas.

3.6 El Departamento de Gestion del Cuidado de Enfermeria es responsable de:

e Realizar difusion de las sesiones del programa Anual de Capacitacion en Servicio.

e Mantener coordinacion con los Jefes de Enfermeria de Servicio para que se envie al personal
de enfermeria de las diferentes areas a las sesiones.
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3.5 La Jefatura de Enfermeria de Servicio es responsables de:

e Realizar difusién de las sesiones del programa Anual de Capacitacién en Servicio.
e Programar y/o asignar al personal de enfermeria a las sesiones del programa Anual de
Capacitacién en Servicio.

3.7 Para otorgar constancia de participacion como ponente la sesion impartida debera tener
una duracién minima de 45 minutos y un minimo de 7 asistentes.

3.7 La asistencia del personal de Enfermeria a las sesiones, debera ser registrada de forma personal,
en el formato exclusivo para ese fin (F-03 control de asistencia); el encabezado del tema, fecha,
horario y ponente seran llenados a computadora y deberadn estar firmadas por el profesor del
Departamento de Gestion de Educacién, Capacitacion e Investigacidn en Enfermeria que coordine la
sesion.

3.8 Todas las actividades que conlleven la realizacién de relaciones interpersonales se deberan
apegar al Cédigo de Etica y de Conducta de este Hospital.
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4. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Responsable No. Descripcién de actividades Documento o
Act. anexo
Coordinacién de 1 Elabora el programa Anual de Capacitacidon en |e Programa
Educacién Servicio con base a las necesidades institucionales y Anual de
Continuay en cumplimiento al estdandar de competencia SQE. Capacitacion
Capacitaciéon en Servicio.
Permanente
Jefatura del 2 Revisa del Programa Anual de Capacitacidn en |e Programa
Departamento Servicio con base a las necesidades institucionales y General de
de Gestién de en cumplimiento al estandar de competencia SQE. Capacitacion
Educacion, en Servicio.
Capacitacién e ¢Cumple con requisitos?
Investigacién en
Enfermeria 3 No: regresa a actividad 1.
4 Si: Envia a la Subdireccién de Enfermeria.
Subdireccién de 5 Recibe Programa Anual de Capacitacién en |e¢ Programa
Enfermeria Servicio. Anual de
Capacitacion
¢Cumple con los requisitos? en Servicio
6 No: regresa programa con observaciones al DGECIE
para correcciones. Regresa a actividad 1.
7 Si: autoriza Programa Anual de Capacitaciéonen
Servicio y regresa al Departamento de Gestién de
Educacidon, Capacitacion e Investigacién en
Enfermeria.
Coordinacién de 8 Recibe el Programa Anual de Capacitacion en |e Programa
Educacién Servicio autorizado. Anual de
Continuay Capacitacion
Capacitacién 9 Invita a los ponentes a participar. en Servicio
Permanente e Oficio de
10 | Verifica la preparacién del tema y asesora encaso invitacion.
necesario.
Jefatura del 11 Envia oficio a la Jefatura del Departamento de |e Oficio de
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Responsable No. Descripcién de actividades Documento o
Act. anexo
Departamento Gestion del Cuidado de Enfermeria de Servicio, con notificacion
de Gestion del temas, fechas y horarios del Programa Anual de de temas.
Cuidado ¢ Capacitacion en Servicio.
Enfermeria
12 | Realiza la difusién de la informacién con
Coordinadores de Supervision de cada turno,
Supervisores de Enfermeria y Jefes de Enfermeria
de Servicio.
Jefatura de 13 Realiza difusion de las sesiones del programa anual |e Oficio de
Enfermeria en de Capacitacion en Servicio con el personal de notificacion
Servicio. Enfermeria a su cargo y asigna al personal que de temas.
asistira.
Personal de 14 | Asiste a las sesiones del programa anual de [e Formato FO3
Enfermeria Capacitacion en Servicio que sean designados por Control de
la Jefe de Enfermeria de Servicio. Asistencia.
15 Registra asistencia de forma personal en el formato
FO3 Control de Asistencia.
Coordinacién de 16 Coordina sesiones de Capacitacién en Servicio. e Formato XI:
Educacién Capacitacion
Continuay 17 Elabora y entrega constancia de ponente. en Servicio.
Capacitacion
Permanente 18 Realiza informe de Capacitacion en Servicio de en el
Formato XI: Enseflanza Capacitacidn en Servicio.
19 Concentra la informacion para el informe (mensual,
trimestral, semestral y anual).
Jefatura del 20 Revisa y autoriza informes (mensual, trimestral, e Informe
Departamento semestral y anual) y envia informe a la Subdireccion
de Gestion de de Enfermeria.
Educacién,
Capacitacién e
Investigacidn en
Enfermeria TERMINA
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5. DIAGRAMA DE FLUJO

CCOORDINACION DE EDUCACION Y
CONTINUA Y CAPACITACION
PERMANENTE

JEFATURA DEL DEPTO DE GESTION DE
EDUCACION, CAPACITACION E
INVESTIGACION EN ENFERMERIA

SUBDIRECCION DE ENFERMERIA

JEFATURA DE ENFERMERIA EN SERVICIO

PERSONAL DE ENFERMERIA

INICIO
1

ELABORA PROGRAMA
DE ANUAL DE
CPACITACION DE
ACUERDO A LAS
NECESIDADES
INSTITUCIONALES

PROGRAMA
ANUAL DE
CAPACITACION

— .

REVISA EL PROGRAMA
DE CAPACITACION EN

BASE AL ESTANDAR DE
COMPETENCIA (SQE)

PROGRAMA
ANUAL DE
CAPACITACION

ZCUMPLE CON LO!
REQUISITOS?

REGRESA
AA
CTIVIDAD
Q)

Sl

ENVIAALA
SUBDIRECCION DE
ENFERMERIA

* 5

RECIBE PROGRAMA
ANUAL DE
CPACITACION EN
SERVICIO

PROGRAMA
ANUAL DE
CAPACITACION

7CUMPLE CON LO!
REQUISITOS?

REGRESA
AA
CTIVIDAD
(1)

: (0

AUTORIZA Y REGRESA

AL DEPARTAMENTO DE

GSTION DE EDUCACION
EN ENFERMERIA

Ell
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COORDINACION DE EDUCACION Y
CONTINUA Y CAPACITACION
PERMANENTE

JEFATURA DEL DEPTO DE GESTION DE
EDUCACION, CAPACITACION E
INVESTIGACION EN ENFERMERIA

SUBDIRECCION DE ENFERMERIA

JEFATURA DE ENFERMERIA EN SERVICIO

PERSONAL DE ENFERMERIA

8

RECIBE PROGRAMA
ANUAL DE
CPACITACION EN
SERVICIO AUTORIZADO

PROGRAMA
ANUALDE
CAPACITACION

INVITA A PONENTES A
PARTICIPAR

* 10

VERIFICA LA
PREPARACION DEL
TEMAY ASESORA

* 1"

ENVIA OFICIO A LA
JEFATURA DEL
DEPARTAMENTO DE
GESTION DEL CUIDADO
DE ENFERMERIA, CON
TEMAS, FECHAS Y
HORARIOS DEL
PROGRAMA ANUAL

OFICIO

REALIZA DIFUSION DE
LA INFORMACION CON
COORDINADORES DE
SUPERVISION DE CADA
TURNO

v 13

REALIZA SESIONES DEL
PROGRAMA ANUAL DE
CAPACITACIONES EN
SERVICIO CON EL
PERSONAL DE
ENFERMERIA

OFICIO DE
NOTIFICACIONES

— .

ASISTE A LAS SESIONES
QUE SEAN DIRIGIDAS
POR EL JEFE DE
ENFERMERIA DEL
SERVICIO

REGISTRA ASISTENCIA
DE FORMA PERSONAL

ASISTENCIA
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COORDINACION DE EDUCACION Y
CONTINUA Y CAPACITACION
PERMANENTE

JEFATURA DEL DEPTO DE GESTION DE
EDUCACION, CAPACITACION E
INVESTIGACION EN ENFERMERIA

SUBDIRECCION DE ENFERMERIA

JEFATURA DE ENFERMERIA EN SERVICIO

PERSONAL DE ENFERMERIA

COORDINA SESION EN
EL SERVICIO

v -

ELABORA CONSTANCIA
DE PONENTE

REALIZA INFORME DE
CAPACITACION EN
SERVICIO

FORMATO (X)
EN SERVIICO

CONCENTRA Y
AUTORIZA LA
INFORMACION PARA
LOS INFORMES

1 .

REVISA'Y AUTORIZA
INFORMES Y ENVIA A LA
SUBDIRECCION DE
ENFERMERIA

INFORMES

TERMINA
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6. DOCUMENTOS DE REFERENCIA
Documentos Codigo (cuando
aplique)
6.1 Manual de Organizacion del Hospital General de México. No aplica
6.2 Manual de Organizacion de la Direccién de Coordinacion Médica. No aplica
6.3 Manual de Procedimientos de la Direccion de Coordinacién Médica. No aplica
6.4 Manual de Organizacion de la Subdirecciéon de Enfermeria. No aplica
6.5 Modelo Unico de Evaluacién de la Calidad, Criterios y Estdndares, Anexo B, No aplica
CUNCEEC, Hospitales Edicion.
6.6 Coédigo de Etica de las Personas Servidoras Publicas del Gobierno Federal No aplica.
D.O.F. 5.
6.7 Cédigo de Etica y de Conducta del Hospital General de México “Dr. Eduardo No Aplica.
Liceaga” Comité de Etica y de Prevencién de Conflictos de Interés.
7.-REGISTROS
Registros Tiempo de Responsable de (':odlg'o.de rfgls,tr(-) o
conservacion conservarlo identificacién unica
7.1 Justificacién y competencias 5 afos DGECIE No aplica
7.2 Programacion de sesiones 5 afos DGECIE No aplica
7.3 Control de asistencia 5 afios DGECIE No aplica
7.4  FO5 Enseflanza  XI 5 afos DGECIE No aplica
Capacitacién en Servicio

8.-GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Capacitacién en Servicio: Actividad sistematica, planificada y permanente, cuyo propdsito es
preparar, desarrollar e integrar al profesional de enfermeria en el proceso de atencidn, mediante la
entrega de conocimientos, desarrollo de habilidades y actitudes necesarias para brindar atencién de
calidad con eficiencia y eficacia y adaptarlos a las exigencias del entorno con base en los objetivos
institucionales.

8.2 Porcentaje de cumplimiento: (Num ero de sesiones implementadas x 100) =%
Numero de sesiones programadas
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9. CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

Numero de Revisién Fecha de la Descripcion del cambio
actualizacién

Se modifica el titulo del procedimiento.

Se modifica la Redaccidén del Alcance y de las
. Politicas de Operacién no. 3.1y 3.8y 3.9.

! Julio 2024 Se  modifica la  Descripcién  del

Procedimiento y diagrama de flujo.

Se actualizan documentos de referencia

6.1,6.2,6.3,6.4y6.5.

El presente procedimientos no tiene
2 Octubre 2025 cambios.

10. ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Formato FO1 Justificaciéon y competencias.
10.2 Formato FO2 Programacién de sesiones.
10.3 Formato FO3 Control de Asistencia.
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10.1 Formato FO01 Justificacion y competencias
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10.2 Formato F02 Programacion de sesiones
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10.3 Formato F03 Control de Asistencia

Formato F-03 Control de Asistencia

El formato F-03 Los asistentes anotaran personalmente y con letra legible su
nombre,empezando por apellido, numero de empleado y turno.
Servicio Fecha: Hora:Tema:

Ponente:

N° Nombr N° de empleado Turno Firm

O INo A IWIN =

Ponente: Firma:
Jefe de Servicio: Firma
Supervision: Firma:

Coordinacién de ECCP:
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11. PROCEDIMIENTO PARA LA REALIZACION DE
ACTIVIDADES DE EDUCACION PARA LA SALUD
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1. PROPOSITO

1.1 Describir las actividades que se realizan para planear, implementar, supervisar y evaluar las
acciones relacionadas con Educacion para la Salud dirigidas a pacientes y familiares que acuden a la
Institucion.

2. ALCANCE

2.1 A nivel interno: la Subdirecciéon de Enfermeria es responsable de autorizar el Programa General
de Educacién para la Salud de Enfermeria, el Departamento de Gestiéon de Educacién, Capacitacion e
Investigacion en Enfermeria, a través de la Coordinacién de Educacion para la Salud, es responsable
de planear, supervisar y evaluar el Programa General de Educacidon para la Salud de Enfermeria; el
Departamento de Gestion del Cuidado en Enfermeria dara visto bueno a la programacién de las
sesiones y la Jefatura de Enfermeria de cada Servicio es responsable de implementar la
programacion de sesiones de educacién para la salud en su servicio.

2.2 A nivel externo: No aplica.
3. POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1 Es responsabilidad de la Subdireccién de Enfermeria:
e Autorizar el Programa General de Educacién para la Salud de Enfermeria.
e Informar mensualmente a la Direccidn de Educacién y Capacitacion en Salud el niumero de
sesiones impartidas, asi como del niumero de asistentes por cada una.
e Atender los acuerdos y compromisos derivados de las reuniones con la Alta Direccién y llevar
un registro documental de los mismos.

3.2 Es responsabilidad de la Subdirecciéon de Enfermeria en coordinacién con el Departamento de
Gestion de Educacién, Capacitacion e Investigacidon en Enfermeria:
e Realizar por lo menos una vez al afio el andlisis del procedimiento para identificar areas de
oportunidad, asi como para identificar riesgos y llevar a cabo su actualizacion.
e Analizar y dar seguimiento a las observaciones y evaluaciones realizadas a este
procedimiento por el Control Interno Institucional.
e Atender los hallazgos y observaciones realizadas a este procedimiento por instancias de
fiscalizacién, asi como recomendaciones y acuerdos por parte de comités institucionales.
e Llevar a cabo la atencién y seguimiento de aquellas quejas que se presenten relacionadas
con el presente procedimiento.

3.3 Es responsabilidad del Departamento de Gestién de Educacién, Capacitacion e Investigacién en
Enfermeria:
e Asesorary revisar el Programa General de Educacién para la Salud de Enfermeria.
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Solicitar a la Subdireccidon de Enfermeria la autorizacidon del Programa General de Educacién
para la Salud de Enfermeria.

Autorizar los recursos didacticos enviados por la Jefatura de Enfermeria en Servicio.

Emitir constancias de participacién en Educacion para la Salud y de la elaboracion y/o
actualizacion de los recursos didacticos.

Informar periddicamente (mensual, trimestral, semestral y anual) el nimero de sesiones de
Educacién para la Salud impartidas en los diferentes Servicios a la Subdireccion de
Enfermeria.

Llevar a cabo la identificacion de riesgos por lo menos una vez al afio.

Programar por lo menos dos veces al afio el Curso-Taller de Educacién para la Salud de
Enfermeria.

3.4 Es responsabilidad de la Coordinacidn de Educacion para la Salud:

Elaborar el Programa General de Educacion para la Salud de Enfermeria.

Proponer los temas generales de Educacion para la Salud a los diferentes servicios.

Revisar la programacién de temas generales y especificos de cada servicio.

Supervisar que los servicios cumplan con las actividades programadas de Educacion para la
Salud.

Evaluar durante la supervision y aleatoriamente, si el paciente y/o familiar obtuvo el
aprendizaje

de los elementos principales del tema.

Informar al Departamento de Gestion de Educacién, Capacitacion e Investigacion en
Enfermeria de manera mensual, trimestral, semestral y anual el nUmero de sesiones de
Educacion para la Salud impartidas en los servicios.

Actualizar los lineamientos para la elaboracién de recursos didacticos cuando sea necesario y
difundirlos a los diferentes servicios.

Asesorar al personal de enfermeria en la elaboracién o actualizacién de recursos didacticos;
asi como su autorizacién con apego a:

a) Lineamiento para la elaboracién de recursos didacticos para educacion para la salud.

b) Guia para la autorizacién de recursos didacticos para educacién para la salud.

¢) Infografia para la construccion de recursos didacticos para educacién para la salud.
Recopilar en electrénico los recursos didacticos creados en los servicios.

Realizar Curso Taller de Educacion para la Salud en Enfermeria dos veces al afio.

Elaborar o participar en la creacién o actualizacién de recursos didacticos que requiera la
institucién, o aquellos que se requieran de forma emergente para subsanar necesidades
especificas.

Coordinar la actualizacion de los recursos didacticos préximos a caducar, y en caso de que la
actualizacion no sea posible por parte del autor, la Coordinadora realizara su actualizacion.

3.5 Es responsabilidad del Departamento de Gestién del Cuidado en Enfermeria (DGCE) dar visto
bueno a la programacion de sesiones propuestos por la Jefatura de Enfermeria de Servicio.

3.6 Es responsabilidad del Supervisor (a) de Enfermeria:
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Verificar que la programacion de sesiones se realice de acuerdo con los temas generales y
especificos, derivado de la necesidad de cada Servicio.

Revisar la programacion realizada por la Jefatura de Enfermeria de Servicio.

Supervisar el cumplimiento de la programacién de sesiones de Educacion para la Salud.

3.7 Es responsabilidad de la Jefatura de Enfermeria en Servicio:

Seleccionar los temas generales propuestos por la Coordinacién de Educacién para la Salud y
determinar los temas especificos de acuerdo con las necesidades de la poblacion que se
atiende.

Enviar al DGCE para visto bueno el formato de programacién de sesiones de Educacién para
la Salud con temas generales y especificos.

Realizar la programacion de sesiones de acuerdo con el area y numero de personal
disponible para la actividad y enviarla al Departamento de Gestion de Educacion,
Capacitacién e Investigacion en Enfermeria.

Otorgar las facilidades necesarias para el desarrollo de las sesiones de educacién para la
salud.

Notificar mediante memorandum al Departamento de Gestion de Educacion, Capacitacion e
Investigacién en Enfermeria, en caso de suspender o reprogramar alguna sesién
(previamente o posterior a 5 dias de la fecha establecida para la sesién) e incluir la fecha de
reprogramacion.

Valorar la necesidad de la creacidn o actualizacion de recurso didactico y asignar al personal
de Enfermeria que lo elaborara.

Asesorar la creacion de los recursos didacticos con apego a:

a) Lineamiento para la elaboracién de recursos didacticos de Educacién para la Salud.

b) Guia para la autorizacién de recursos didacticos de Educacién para la Salud.

¢) Infografia para la construccion de recursos didacticos de Educacion para la Salud.
Informar mensualmente en el formato F.11 el nimero de sesiones de Educacién para la
Salud impartidas en el servicio, al Departamento de Gestiéon de Educacion, Capacitacion e
Investigacion en Enfermeria, los dias 26 de cada mes o el dia habil previo en caso de que éste
sea inhabil.

En caso de realizar sesiones extraordinarias, enviar informe de justificacion al DGECIE de
manera trimestral.

Enviar el informe final de las actividades en el formato F-03 (Formato de cumplimiento del
indicador del Programa General de Educacién para la Salud de Enfermeria) al concluir el
Programa General de Educacién para la Salud de Enfermeria, al Departamento de Gestion de
Educacidn, Capacitacion e Investigacion en Enfermeria el dia 26 de noviembre o el dia habil
previo en caso de que éste sea inhabil.

3.8 Es responsabilidad del personal de Enfermeria:

Impartir las sesiones de Educacién para la Salud.

Resolver dudas y atender sugerencias de pacientes y familiares.

Elaborar el recurso didactico que le asigne la Jefatura de Enfermeria con apego a:

a) Lineamiento para la elaboracion de recursos didacticos para Educacion para la Salud.
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b) Infografia parala construccién de recursos didacticos para Educacion para la Salud.
e Cumplir con el 100% de los requisitos para obtener la constancia de participacion.

3.9 Las sesiones de Educacién para la Salud se programaran sélo durante 10 meses del afo
calendario (febrero a noviembre).

3.10 La asistencia de pacientes y familiares a las sesiones de Educacién para la Salud debera
registrarse en el formato exclusivo para ese fin, el cual se conservara como evidencia en el
Departamento de Gestion de Educacion, Capacitacion e Investigacion en Enfermeria (original) y en el
Servicio en el que se impartié (copia).

3.11 La expedicidon de constancias de participacion en actividades de Educaciéon para la Salud
(imparticiéon de temas o disefio de recursos didacticos), se llevard a cabo en los 15 dias habiles
posteriores a la autorizacién del recurso didactico y anualmente al cumplimiento de 8 sesiones o
mas.

3.12 Las sesiones de Educacion para la Salud deberan de tener como minimo 5 asistentes y una
duracion minima de 30 minutos.

3.13 El personal de Enfermeria en sus diferentes niveles jerarquicos valorara la elaboracién de la
sesion y/o del recurso didactico de manera electrénica.

3.14 El personal de Enfermeria en sus diferentes niveles jerarquicos deberd hacer uso adecuado de
los recursos didacticos.

3.15 El personal de Enfermeria en sus diferentes niveles jerarquicos que detecte algun acto de
corrupcion durante el desarrollo de este procedimiento podra realizar la denuncia anénima y
confidencial de los hechos a la instancia correspondiente.

3.16 Todas las actividades que conlleven la realizacién de relaciones interpersonales se deberan
apegar al Cédigo de Etica y de Conducta de este Hospital.
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4. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO
Responsable No. Descripcién de actividades Documento o
Act. anexo
Subjefatura del 1 Envia oficio a la Jefe de Enfermeria de Servicio, |e Oficio
Departamento de con la propuesta de temas generales de |e Formato de
Gestidn en Educacion, educacion para la salud por servicio y el programacion.
Capacitacion e formato de programacion de sesiones de
Investigacion en educacion para la salud
Enfermeria
(Coordinadora de
Educacidn para la
Salud)
Jefatura de 2 Revisa la tematica propuesta y analiza las |e Formato para
Enfermeria necesidades de educacion para la salud de los programacion.
pacientes y familiares de su servicio.
3 Determina los temas de las sesiones a incluir
en su programacion anual.
4 Realiza la programacién de sesiones de
acuerdo al area y numero de personal
disponible para la actividad.
5 Requisita formato de programacion de
sesiones de educacién para la salud y envia a
revisién a la Coordinacién de Educacién para
la Salud.
Subjefatura del 6 Revisa la programacion de sesiones por | = Formato para
Departamento de servicio programacion
Gestion en Educacién,
Capacitacién e ¢Cumple con los lineamientos?
Investigacién en
Enfermeria 7 No: Realiza observaciones y regresa a
(Coordinadora de actividad 2.
Educacién para la
Salud) 8 Si: Da consentimiento y regresa formato a la
Jefatura de Enfermeria para que recabe
firmas.
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DR, EDUARDC LICEAGA

HOSPITAL
GENERAL
de MEXICO

Responsable No. Descripcién de actividades Documento o
Act. anexo
Jefatura de 9 Firma la programacién y recaba firmas de |= Formato para
Enfermeria supervisores de enfermeria de turno programacion
matutino y vespertino.
10 Envia el formato de programacion de sesiones
al Departamento de Gestion del Cuidado de
Enfermeria para firma de Visto Bueno.
Jefatura del 11 Recibe formato de programacion de sesiones |= Formato para
Departamento de de todos los servicios, firma de visto bueno y programacion
Gestion del Cuidado regresa a la Jefatura de Enfermeria.
de Enfermeria
Jefe de Enfermeria 12 Recibe formato de programaciéon con firmasy |= Formato para
envia al Departamento de Gestién en programacion
Educacién, Capacitacién e Investigacién en
Enfermeria.
Jefatura del 13 Firma y sella de autorizada la programaciény |= Formato para
Departamento de envia original a la Jefe de Enfermeria del programacion
Gestion en Servicio, asi como copia al Departamento de
Educacién, Gestion del Cuidado de Enfermeria.
Capacitacién e
Investigacién en 14 Resguarda copia de la programacion
Enfermeria autorizada
Jefatura de 15 Recibe Programacion de sesiones autorizada |e Formato de
Enfermeria e invita al personal a participar en Ia programacion.
imparticion de sesiones de educacion para la |e Materiales
salud y asigna temas, fechas y horario. didacticos y
guiones.
16 Asesora y revisa la preparacidon de la sesidon |e Formato de
educativa. control de
asistencia.
17 Coordina las sesiones de acuerdo a la

programacion.
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DR, EDUARDC LICEAGA

Responsable No. Descripcion de actividades Documento o
Act. anexo
Personal de 18 Imparte la sesion e Formato de
Enfermeria de Servicio control de
19 Solicita firma a los asistentes en el Formato asistencia.
de Control de Asistencia de Sesién de
Educacién para la Salud y entrega a la Jefe de
Enfermeria del Servicio.
Coordinacién de 20 Supervisa sesiones de Educaciéon para la |e Formato de
Educacién para la Salud, por medio del formato de supervision, Supervision
salud para que los servicios cumplan con las |e Formato de
sesiones programadas. e Evaluacion.
21 Evalua por medio del formato de Evaluacion
de sesiones de Educacién para la salud de
familiares y pacientes, si se obtuvo el
aprendizaje de los elementos principales del
tema.
Jefatura de 22 Elabora informe mensual de los temas |e Formato F-11.
Enfermeria en Servicio expuestos en el servicio empleando el |e¢ Formato F-03.
formato F-11 Educacién para la salud.
23 Envia informe mensual asi como los formatos
de controlde asistencia a la Jefe del
Departamento de Gestién en Educacién,
Capacitacion e Investigacion de Enfermeria.
Jefatura del 24 Recibe informes de los diferentes servicios y * [Informe.
Departamento de : :
Gestién en Educacion, genera los informes (mensual, trlmestr?l,
o semestral y anual) que emite a la Subdireccion
Capacitacion e ;
o de nfermeria.
Investigacion en
Enfermeria
TERMINA
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5. DIAGRAMA DE FLUJO

SUBJEFATURA DEL DEPTO DE GESTION
EN EDUCACION, CAPACITACION E
INVESTIGACION EN ENFERMERIA
(COORDINADORA DE EDUCACION

PARA LA SALUD)

JEFATURA DE ENFERMERIA

JEFATURA DEL DEPARTAMENTO DE
GESTION DEL CUIDADO DE
ENFERMERIA

PERSONAL DE ENFERMERIA DE
SERVICIO

COORDINACION DE EDUCACION PARA
LA SALUD

ENVIA OFICIO CON
PROPUESTA Y FORMATO DE
ECUCACION PARA LA SALUD

OFICIO

FORMATO DE
PROGRAMACION

— .

REVISA PROPUESTA Y
ANALIZA NECESIDADES DE
EDUCACION

Y 3

DETERMINA LOS TEMAS DE
LAS SESIONES A INCLUIR EN
LA PROGRAMACION

] .

REALIZA PROGRAMACION DE
SESIONES DE ACUERDO AL
AREA Y NUMERO DE
PERSONAL

FORMATO DE
PROGRAMACION

REQUISITA FORMATO DE
SESIONES Y ENVIAA
REVISION

FORMATO DE

¥ s

REVISA PROGRAMACION DE
SESIONES POR SERVICIO

FORMATO DE
PROGRAMACION

REALIZA
OBSERVA-
CIONES

:

sl 8

DA CONSENTIMIENTO Y
REGRESA FORMATO

FORMATO DE
PROGRAMACION

— 9

PROGRAMACION

FIRMA LA PROGRAMACION Y
RECABA FIRMAS

FORMATO DE
PROGRAMACION
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SUBJEFATURA DEL DEPTO DE GESTION
EN EDUCACION, CAPACITACION E

JEFE DEL DEPARTAMENTO DE

INVESTIGACION EN ENFERMERIA JEFATURA DE ENFERMERIA GESTION DEL CUIDADO DE PERSONAL DE ENFERMERIA DE COORDINACION DE EDUGACION PARA
(COORDINADORA DE EDUCACION ENFERMERIA
PARA LA SALUD)
10
ENVIA FORMATO DE
PROGRAMACION PARA FIRMA
DE VISTO BUENO

FORMATO DE
PROGRAMACION

RECIBE FORMATO DA VISTO
BUENO Y ENVIA

FORMATO DE
* PROGRAMACION

RECIBE Y ENVIA COPIA DE
PROGRAMACION

FORMATO DE
PROGRAMACION

FIRMAY SELLA DE
AUTORIZADA LA
PROGRAMACION Y ENVIA

FORMATO DE
PROGRAMACION

RESGUARDA COPIA DE
PROGRAMACION
AUTORIZADA

FORMATO DE
PROGRAMACION

* 15

RECIBE PROGRAMACION DE
SEIONES E INVITAAL
PERSONAL A PARTICIPAR

FORMATO DE
PROGRAMACION

ASESORA Y REVISA
PREPARACION DE SESION,

FORMATO DE
PROGRAMACION

MATERIALES
DIDACTICOS

COORDINA SESIONES DE
ACUERDO A LA
PROGRAMACION

MATERIALES
DIDACTICOS
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SUBJEFATURA DEL DEPTO DE GESTION
EN EDUCACION, CAPACITACION E

JEFATURA DE ENFERMERIA

JEFATURA DEL DEPARTAMENTO DE

GESTION DEL CUIDADO DE

PERSONAL DE ENFERMERIA DE

COORDINACION DE EDUCACION PARA

ASISTENCIA

SOLICITAFIRMA ALOS
ASISTENTES DE LA SESION
DE EDUCACION Y ENTREGA

INVESTIGACION EN ENFERMERIA
(COORDINADORA DE EDUCACION ENFERMERIA SERVICIO LA SALUD
PARA LA SALUD)
18
IMPARTE SESION
FORMATO DE
CONTROL DE

FORMATO DE
CONTROL DE
ASISTENCIA

* 20

SUPERVISA A TRAVES DEL
FORMATO QUE LOS
SERVICIOS CUMPLAN CON
LAS SESIONES

FORMATO DE
SUPERVISION

EVALUA SI SE OBTUVO EL
APRENDIZAJE DE LOS
ELEMENTOS PRINCIPALES
DEL TEMA

{" FORMATO DE

* 22

ELABORA INFORME MENSUAL
DE LOS TEMAS EXPUESTOS
EN FORMATO

FORMATO F-11

ENVIA INFORME MENSUAL

FORMATOF-03

— .

RECIBE INFORMES DE LOS
SERVICIOS Y GENERA
INFORME

INFORME

TERMINA

EVALUACION
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6. DOCUMENTOS DE REFERENCIA

Documentos Codigo (cuando
aplique)
6.1 Manual de Organizacién del Hospital General de México. No aplica
6.2 Manual de Organizacion de la Direccion de Coordinacion Médica. No aplica
6.3 Manual de Procedimientos de la Direccion de Coordinaciéon Médica. No aplica
6.4 Manual de Organizacion de la Subdireccidn de Enfermeria. No aplica
6.5 Modelo Unico de Evaluacién de la Calidad, Criterios y Estadndares, Anexo No aplica
B, CUNCEEC, Hospitales Edicion.
6.6 Cédigo de Etica de las Personas Servidoras Publicas del Gobierno Federal No aplica
D.O.F.
6.7 Cédigo de Etica y de Conducta del Hospital General de México “Dr. No aplica
Eduardo Liceaga” Comité de Etica y de Prevencién de Conflictos de Interés.
7. REGISTROS
Cddigo de
Registros Tiempo de Responsable de conservarlo . reg!s.tro ?,
conservacion identificacion
Unica
7.1 Formato de programacion de 5 afios Jefatura de Enfermeria en No aplica
sesiones Servicio y DGECIE
7.2 Formato control de asistencia 5 afios Jefatura de Enfermeria en No aplica
de sesiones de educacién para la Servicio y DGECIE
salud
y ~ Jefatura de Enfermeria en No aplica
7.3 Infografia 5 afios Servicio y DGECIE
7.4 Formato Lista de Cotejo para Jefatura de Enfermeria en No aplica
Autorizar Recurso Didactico en 5 afios Servicio y DGECIE
Salud
7.5 Formato F-11 Educacién para la 5 afios Jefatura de Enfermeria en No aplica
salud Servicio y DGECIE
7.6 Formato de Supervisiéon de la Departamento de Gestidn en No aplica
Educacién para la Salud de 5 afios Educacion, Capacitaciéon e
Enfermeria Investigacion de Enfermeria
7.7 Formato de Evaluacién de Jefatura de Enfermeria en No aplica
Sesiones de Educacion para la 5 afios Servicio y DGECIE
Salud de Pacientes y Familiares
7.8 Formato F-03 Cumplimiento del Jefatura de Enfermeria en No aplica
indicador del programa de 5 afios Servicio y DGECIE
Educacion para la salud
7.3 Formato F-11 Educacién para la 5 afios Jefatura de Enfermeria en No aplica

salud

Servicio y DGECIE
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7.4 Formato F-03 Cumplimiento del 5 afios Jefatura de Enfermeria en No aplica
indicador del programa de Servicio y DGECIE
Educacién para la salud

8. GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Educacién para la Salud: Proceso dindmico y permanente de acciones intencionales, capaces de
influir favorablemente en los conocimientos, conductas y habitos de las personas y estimular su
participacidn activa, conciente y responsablemente para la prevencién de la enfermedad y sus
complicaciones y el autocuidado en el proceso salud-enfermedad del paciente y su familia.

8.2 Recursos didacticos: Un conjunto de medios materiales que intervienen y facilitan el proceso de
ensefianza aprendizaje

9. CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

Nidmero de Revision Fecha de la actualizacién Descripciéon del cambio

1 Julio 2021 Se reestructuré el procedimiento.

5 Mayo 2022 Se actuglizaron los documentos de
referencia.
Se modifican las Politicas de
Operacion.
Se modifica Descripcidn del

3 Julio 2024 Procedimiento, actividad no. 9, y se
modifica redaccién en No.19, 20.
Se  actualizan documentos de
referencia:6.1, 6.2,6.3, 6.4y 6.5.

4 Octubre 2025 El pr<.esente procedimientos no tiene
cambios.

10. ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Formato de programacién de sesiones.

10.2 Control de asistencia de sesion de educacién para la salud

10.3 Infografia

10.4 Formato Lista de Cotejo para Autorizar Recurso Didactico en Salud

10.5 Formato F11 Educacién para la Salud

10.6 Formato de Supervision de la Educacion para la Salud de Enfermeria

10.7 Formato de Evaluacién de Sesiones de Educacion para la Salud de Pacientes y Familiares
10.8 Formato FO3 Cumplimiento del indicador del programa de educacion para la salud.
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10.1 Formato de programacion de sesiones.

SALUD

SUBDIRECCION DE ENFERMERIA

DEPARTAMENTO DE GESTION DE EDUCACION, CAPACITACION E INVESTIGACION EN ENFERMER(A #

FORMATO DE PROGRAMACION DE SESIONES

HOSPITAL
GENERAL
de MEXICO

DR, EDUARDD LICEAGA

SERVICIO: AREA:
PROGRAMACION DE SESIONES ANUALES
HOSPITALIZACION
AREA o L STz TOTAL TOTAL L OWOLIAEL I TOTAL |TOTAL DE SESIONES
4 SESIONES | ENFERMERA| MES 1SESIONES | ENFERMERA | MES 1SESIONES | ENFERMERA | MES
MATUTING 4 0 10 0 1 0 10 0 1 10 10
VESPERTINO 4 0 10 0 1 0 10 0 1 10 0 10
TOTAL ANUAL o | [ o | 10
DESCRIPCION DE LA PROGRAMACION DE SESIONES TURNO MATUTINO
MES DA [HORARIO| NUMERO TEMA OBJETVO TECHICADE RECURSOS ESTRATEGIA DE PONENTE
DE ENSENANZA DIDACTICOS EVALUACION
SESIONES

Jefa (€) de Enfermeria en

Serviclo

Supervisor (a) de area

Jefa del Departamento de
Gestlon del Culdado en

Enfermeria

Jefa del Departamento de Gestlon de
Educaclan, Capacltaclon e Investigaclon en

Enfermeria
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10.2 Control de asistencia de sesiéon de educacién para la salud

SALUD | sfaifii

CONTROL DE ASISTENCIA DE SESION DE EDUCACION PARA LA SALUD

Saervicio/ Area:

Fecha:

Horario:

Tema:

Ponents:

Firma:

NO.

NOMBRE

ASISTENTE

PACIENTE FAMILIAR

HOMBRE MLUER HOMBRE

FIRMA

lefa (e) de Enfermeras del Servicio:

Supervisora (or):
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10.3 Infografia

. SUBDIRECCION DE ENFERMERIA .
e SALUD DEPARTAMENTO DE GESTION DE EDUCACION, CAPACITACION {‘iﬁﬁ?&
- E INVESTIGACION EN ENFERMERIA e

COORDINACION DE EDUCACION PARA LA SALUD

(ESTASINTERESADA (O) ENLA CDN}SI'HUCCK?!N DE RECURSOS
DIDACTICOS PARA EDUCACION PARA LA SALUD?

PASO1

Acwde con la Jefe de Enfermeria de
tu servic ko para:

r 4
* Obtener el %“Lineamiento para Ia T -
elaboracion de recursos didacticos para &
educacién para la salud ' .
PASO 2 *

ikl

La jefa(e) de Enfermeria te va a Informar:

» Eltituloy tipo de recurso didactico que se requiere.

PASQ 3

Tu participacikén sera:

. ", N ' Informaclén general
» Buscar informacion cientifica y actualizada en g

fuentes de informacion confiables

» Redactarel marco tedrico del tema. = Se otorgard constonda de
» Tomar como base el «lineamiento para la elaboracién ol concluir el 100%
elaboraddn de recursos diddcticos para educacion del recurso didactico.
para la salud « para la construccién del mismo. » EI DGECIE resguardarg el
= Solicitar ala Jefa (e) de enfermeria la revisidn de los recurso didactico en electrénico.
elementosque componen el recurso diddctico. * Se actualizard cada 5 afios o
* Realizar correcciones emitidas por la Jefa (e) de cuando sea necesario difundir
enfermeria nueva informaocion o o
» Entregar impreso y en electrénico a la Jefa (e) de poblacion.

enfermeriaunavez que sea concluido.

]
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10.4 Formato Lista de Cotejo para Autorizar Recurso Didactico en Salud

SUBDIRECCION DE ENFERMERIA
DEPARTAMENTO DE GESTION DE EDUCACION, o
CAPACITACION E INVESTIGACION EN ENFERMERIA
COORDINACION DE EDUCACION PARA LA SALUD

Lista de Cotejo para Autorizar Recurso Didactico en Salud

Titule del material educative:

Autores

Servicio/lUnidad al que pertenece

Fecha
Marcar con una
X Marcar con una X la recepcion
Siesta s, L .
Elementos completo Coordinacion de Educacion para Observaciones
' la Salud.
(Jefe de
enfermeria).
1. Caratula

2 Justificacion

3. Objetivo general

4 Marco tearice

5. Conclusian

6. Material educativa
en electronico

7.Guien de sesion
educativa

Vo.Bo. Jefe de Enfermeria

Moembre:

Firma Fecha:

Coordinacion de Educacion para la Salud
Nombre:

Firma Fecha
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10.5 Formato F-09 de Educacién para la Salud

NOMEBRE DEL
EXPOSITOR

RECURSO
DIDACTICO

No. de Sesiones Programadas:
No. de Sesiones Realizadas

Porcentaje:

DURACION | TECNICA

HOMBRES

AREA:

AL
MUMERO ASISTENTES

SUBDIRECCION DE ENFERMERIA
DEPARTAMENTO DE GESTION DE EDUCACION,
CAPACITACION E INVESTIGACION EN ENFERMERIA

MUJERES

F.IX EDUCACION PARA LA SALUD

TEMA
Enfermeras del
Supervisora (or) de
Area:

Jefa (e) de
Servicio

FECHA

Responsable:

PERIODO DEL
NUMERO DE
SESIONES

SERVICIO:




SO0 4y

- Salud

Secretaria de Salud Fecha de

HOSPITAL GENERAL DE MEXICO “DR. EDUARDO LICEAGA”

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DE LA SUBDIRECCION DE ENFERMERIA

para la salud.

11. Procedimiento para la realizacién de actividades de educacion

Elaboracion

N/A

Fecha de

Actualizacion

Octubre 2025

No. Revision 02

HGMEL-DCM-SUBENF-MP-0105

Hoja 224 de 252

HOSPITAL
GENERAL
de MEXICO

DR, EDUARDC LICEAGA

10.6 Formato de Supervisién de la Educacion para la Salud de Enfermeria

Tema:

SALUD

SUBDIRECCION DE ENFERMERIA
DEPARTAMENTO DE GESTION DE EDUCACION,

2

CAPACITACION E INVESTIGACION EN ENFERMERIA

COORDINACION DE EDUCACION PARA LA SALUD

FORMATO DE SUPERVISION DE LA SESION DE EDUCACION PARA LA SALUD
DE ENFERMERIA

I. DATOS GENERALES

Fecha:

Servicio/drea:

Tumo:

Recurso didactico:

Objetivo: Identificar durante el desarrollo de las sesiones educatvas las fortalezas y debiidades que se
presentan, para proponer alternativas que permitan asegurar que la educacion para la salud del paciente y
familiar sea acorde a sus necesidades y de calidad.

. ASPECTOS A EVALUAR

Expositor

]|

NO

Observaciones (estrategias a desarrollar o felicitaciones)

Personal de enfermeria
adscrito al servicio.

Utiliza vocabulario
comprensible para los
asistentes.

Organiza su exposicion
en: introduccion,
desarrollo y conclusion.

Destaca los aspectos
principales de la
tematica.

Se apoya para la
exposicion con un
recurse dedactco

Expone &l mensaje con
precisin, seguridad y
naturakidad.

Realiza la
retroalimentacion de la
informacion se leve a
cabo durante la
exposicion del tema

Contenido /Recurso
didactico

sl

Autonzado por el
DGECIE

La informacidn es clara
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S /"\ [ . L] [ ) SUBDIRECCION DE ENFERMERIA f-.

DEPARTAMENTO DE GESTION DE EDUCACION,
CAPACITACION E INVESTIGACION EN ENFERMERIA

COORDINACION DE EDUCACION PARA LA SALUD

Expositor Sl NO Observaciones (estrategias a desarrollar o felicitaciones)

Textos de calidad
(tipografia. ontografia,
visualizacion)

Entorno fisico ] NO

El lugar se encuentra
ibre de distractores
(voces)

El personal de salud que
transita por &l area,
respeta el iempo de

eXposicion

Comprension del tema ] NO

Los pacientes y
familiares comprenden
los aspectos centrales

de la informacidn
proporcionada

La sesion se dio de
acuerdoala
programacion

Jefe de Enfermena Coordinadora de Educacion para la Salud
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10.7 Formato de Evaluacion de Sesiones de Educacién para la Salud de Pacientes y Familiares

-

SUBDIRECCION DE ENFERMERIA

DEPARTAMENTO DE CESTION DE EDUCACION,
CAPACITACION E INVESTICACION EN ENFERMERIA

EVALUACION DE SESIONES DE EDUCACION PARA LA SALUD DE PACIENTES Y FAMILIARES

Objetivo: Conocer la opinion de pacientes y familiares sobre el desarrollo de las sesiones de
educacion para la salud con el fin de mejorar el proceso educativo.

|. Datos de identificacion:

Servicio:

De los siguientes aspectos considerando su opinién , sefiale con ¢/ una

cada uno de ellos.

Fecha:

Aspectos

Alternat;
pAS [
L 2

ivas de respuesta

© |©

4 5

1. La plstica fue interesante

2. La platica fue clara y sencilla

3. La informacion es de utilidad para usted

fueron atractivos

4_Los materiales empleados (ldminas, tripticos. etc.)

6. Satisfaccion con la plstica recibida

Total

2. Mencione que aspectos de la platica le gustaron:

3. Mencione que le agregaria o cambiaria a |a platica:

carita que merece

4. La enfermera que dio |3 pldtica despertd en usted el interés por conocer mas del tema

Si__ NO

MUCHAS GRACIAS POR SU PARTICIPACION
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10.8 Formato FO3 Cumplimiento del indicador del programa de educacién para la salud

SUVEMME ECCHOS DE ENMFERMERTA ..
) [ |
SAaLUD) THPARTAMENTO DE GESTION [ EIICACION,
CAFACTTACION E TNVEST MGACIS FN FRFERMERIA

ORI A PO D EDABMCAC DN PARA LA SALLID

F03 CUMPLIMIENTO DEL INDICADOR DEL PROGRAMA DE
EDUCACION PARA LA SALUD

SERVICIO:

ENERD

FERRERCH

MARTO

SEFTIEMERE

OCTUERE

MNOVIEMERE

DICIEMERE

91 a 100 % = Mavel satsfactoro de cumplinmento

B a 909 % = Mivel pancial de cumplimiento
< B9 % = Mivel imsatislociono de cumplomiento
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12. PROCEDIMIENTO PARA ELABORAR Y AUTORIZAR LOS PROGRAMAS
DE CURSOS DECAPACITACION Y ACTUALIZACION
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1. PROPOSITO

1.1 Describir las actividades que realiza cada una de las areas responsables para la elaboracion y
autorizacion del programa anual de cursos de capacitacion y actualizacion.

2. ALCANCE

2.1 A nivel interno: la Subdireccion de Enfermeria autoriza el programa anual de cursos de
actualizacion y capacitacion para el personal de Enfermeria; el Departamento de Gestion de
Educacidn, Capacitacién e Investigacion en Enfermeria revisa el programa anual de cursos de
actualizacion y capacitacion para el personal de Enfermeria; el Departamento de Gestién del Cuidado
de Enfermeria programa al personal de los diferentes Servicios para que asista a los cursos.

2.2 A nivel externo: No aplica.
3. POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1 La Subdireccién de Enfermeria es responsable de:
e Autorizar el niumero y tematica de los cursos de capacitacién y actualizacidn para el personal
de Enfermeria.
o Verifica que el Departamento de Gestién de Educacién, Capacitacién e Investigacion en
Enfermeria cumpla con la implementacién del programa.

3.2 Es responsabilidad del Departamento de Gestidn de Educacién, Capacitacidon e Investigacion en
Enfermeria a través de la Coordinacion de Educaciéon Continua y Capacitacion permanente en
Enfermeria:

e Elaborar el diagndstico de necesidades de capacitacion y actualizacién del personal de
enfermeria en apego a la normativa institucional, procesos de atencion médica, resultados
de indicadores de calidad, y a los requisitos de capacitacién del estandar de competencias del
personal (SQE) del Modelo Unico de Evaluacién de la Calidad.

e Proponer la tematica de los cursos de capacitacién y actualizacién a la Subdireccién de
Enfermeria, acorde al andlisis de las necesidades del personal de enfermeria que se plasma
en el diagnostico de necesidades de capacitacién y actualizacion.

e Enviar a la Direccién de Educacion y Capacitacion en Salud los cursos para el personal de
enfermeria para que se integren en el Programa Institucional de Capacitacion (PIC).

e Gestionar los recursos necesarios para la implementaciéon de los cursos de capacitacion y
actualizacion.

3.3 Es responsabilidad de la Coordinacion de Educacién Continua y Capacitacién Permanente:

e Proponer a los profesores titulares de los cursos de capacitacion y actualizacién.
e Enviar oficio a los profesores titulares de los cursos de capacitacion y actualizacion y anexa a
cada oficio los lineamientos para la elaboracidn del programa.
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e Asesorar al profesor titular en la elaboracion de los programas de capacitacion y
actualizacion.

e Implementar los cursos de capacitacion y actualizacion.

e Elabora oficio para el Departamento de Gestion del Cuidado de Enfermeria donde se solicita
la programacion del personal de enfermeria que asistira a los cursos.

3.4 El Departamento de Gestidn del Cuidado de Enfermeria es responsable de:
e Programar al personal de los diferentes turnos y servicios a los cursos de acuerdo con la
solicitud del Departamento de Gestion de Educacion, Capacitacion e Investigacion en
Enfermeria.

3.5 Es responsabilidad del profesor titular:

e Elaborar y entregar en conjunto con el profesor adjunto, el programa del curso de
capacitacidn y actualizacidn acorde a los lineamientos para la elaboracion de programas de
capacitacidn y actualizacion en Enfermeria, establecidos por el Departamento de Gestion de
Educacién, Capacitacién e Investigacion en Enfermeria, para revision y aprobacién, 15 dias
habiles antes del curso.

o Implementar o supervisar las actividades académicas programadas, en conjunto con el
profesor adjunto.

e Exponer el 20% del total de los temas programados.

3.6 Es responsabilidad del profesor adjunto:
e Exponer el 15% del total de los temas programados.
e Colaborar con el profesor titular en las actividades académicas y administrativas relacionadas
con el curso.

3.7 Sélo el 65% del total de los temas podran ser impartidos por profesores invitados.

3.8 Es responsabilidad de los asistentes a cursos:
e Escribir su nombre completo, con letra de molde y sin abreviaturas para poder elaborar su
constancia de asistencia correctamente.
e Cumplir con el 100% de asistencia, puntualidad y permanencia en los cursos.
e Recoger su constancia de asistencia con un plazo 30 dias habiles al curso; cualquier
correccion y reposicidn de constancia generara un costo.

3.9 Los cursos de capacitacidn y/o actualizaciéon tendran una duracién maxima de 3 dias.

3.10 Los cursos de capacitacion y/o actualizacion podran ser: de capacitacién, actualizacion, cursos-
taller o tedrico-practico, simulacién clinica, etc. dependiendo de las competencias a desarrollar.

3.11 Todas las actividades que conlleven la realizacion de relaciones interpersonales se
deberan apegar al Cédigo de Etica y de Conducta de este Hospital.
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4. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Responsable No. Descripcién de actividades Documento o
Act. anexo
Jefatura del 1 Elabora el diagndstico de necesidades de |e Diagnostico.
Departamento de capacitacién y actualizacién.
Gestion de Educacion
Capacitacion e 2 Envia a Subdireccion el diagndstico de
Investigacion en necesidades de capacitacion y actualizacion.
Enfermeria
Subdireccion de 3 Recibe y revisa el diagndstico de necesidades |e Diagnostico.
Enfermeria de capacitacién y actualizacion.
Jefatura del 4 Envia la relacion de cursos para el personal de |e Lista de
Departamento de Enfermeria a la Direccién de Educacion y profesores.
Gestion de Educacion Capacitacién en Salud.
Capacitacion e
Investigacion en
Enfermeria
Coordinacién de 5 Recibe, formato de la Direccién de Educaciony
Educacién Continuay Capacitacion en Salud para requisitar los
Capacitacion cursos programados.
Permanente
6 Reenvia para ser integrados al Programa
Institucional de Capacitacion (PIC).
7 Propone al Departamento de Gestién de
Educacién, Capacitaciéon e Investigacién en
Enfermeria los profesores titulares de los
cursos de capacitacion y actualizacion.
Jefatura del 8 Revisa y autoriza la propuesta de profesores |e Cartade
Departamento de titulares para los cursos de capacitacién y Invitacion
Gestién de Educacion actualizacién. e Lineamientos.
Capacitacion e
Investigacidn en o Envia oficio a los profesores titulares de
Enfermeria los cursos de capacitacion y actualizacion y
anexa a cada oficio los lineamientos para la
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Responsable No. Descripcién de actividades Documento o
Act. anexo
elaboracién del programa.
¢Acepta invitacion?
9 No: Busca otro invitado, regresa a la actividad
(10).
10 Si: Entrega al profesor titular los Lineamientos
para la elaboracion de programas de
capacitacion y actualizacidn en Enfermeria.
Profesor Titular 11 Elabora programa académico conforme a los |e Programa.
lineamientos.
12 Envia programa a la Coordinadora de
Educacién Continua y Capacitaciéon
Permanente para revision y autorizacion.
Coordinacién de 13 Revisa que el programa cubra los requisitos |e Programa.
Educacién Continuay marcados en los Lineamientos para la
Capacitacion elaboracion de programas de capacitacion y
Permanente actualizacién en Enfermeria.

¢Cumple con los lineamientos?

14 No: Solicita la correccién, regresa a la
actividad 11.

15 Si: entrega a la Jefatura del Departamento de
Gestion de Educacion, Capacitacion e
Investigacion en Enfermeria el programa para
autorizacion.

16 Entrega cartas de invitacion al profesor titular
y adjunto.

17 Gestiona los recursos necesarios para
la implementacién de los cursos de
capacitacion y actualizacion.
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Responsable No. Descripcién de actividades Documento o
Act. anexo
18 Elabora y gestiona las constancias de
agradecimiento de ponente y constancias de
asistentes.
19 Entrega las constancias a ponentes vy
asistentes y archiva el programa autorizado.
TERMINA
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5. DIAGRAMA DE FLUJO
JEFATURA DEL DEPTO DE GESTION DE COORDINACION DE EDUCACION
EDUCACI(')NV CAPACITACION E SUBDIRECCION DE ENFERMERIA CONTINUA' Y CAPACITACION PROFESOR TITULAR
INVESTIGACION EN ENFERMERIA PERMENENTE

ELABORA DIAGNOSTICO DE
NECESIDADES DE CAPACITACION Y
ACTUALIZACION

DIAGNOSTICO

ENVIA DIAGNOSTICO DE NECESIDADES
DE CAPACITACION h

* 3
DIAGNOSTICO

RECIBE Y REVISA DIAGNOSTICO DE
NECESIDADES

+ { DIAGNOSTICO
4

PROPONE LOS PROFESORES
TITULARES DE LOS CURSOS DE
CAPACITACION -|

LISTA DE Y 5
PROFESORES

RECIBE FORMATO PARA REQUISITAR
LOS CURSOS PROGRAMADOS

Y 6

REENVIA PARA SER INTEGRADOS AL
PROGRAMA INSTITUCIONAL DE
CAPACITACION

' :

PROPONE AL DEPTO DE GESTION DE
EDUCACION ENFERMERIA DE LOS
CURSOS DE CAPACITACION Y
ACTUALIZACION

.

REVISA'Y AUTORIZA LA PROPUESTA DE
LOS PROFESORES PARA LOS CURSOS

CARTADE
INVITACION

LACEPTA
NVITACION2

BUSCA OTRO
INVITADO

®
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JEFATURA DEL DEPTO DE GESTION DE COORDINACION DE EDUCACION
EDUCACION CAPACITACION E SUBDIRECCION DE ENFERMERIA CONTINUA Y CAPACITACION PROFESOR TITULAR
INVESTIGACION EN ENFERMERIA PERMENENTE
1
sl 10
ENTREGA \v_INEAM\ENTOS PARA
ELABORACION DE PRO_GRAMAS DE
CAPACITACION
L

* 11
LINEAMIENTOS
ELABORA PROGRAMA ACADEMICO

CONFORME A LOS LINEAMIENTOS Y
ENVIA

PROGRAMA

ENVIA PROGRAMA A LA COORDINADORA
DE EDUCACION Y CAPACITACION PARA
SU REVISION Y AUTORIZACION

v 13 PROGRAMA

REVISA QUE EL PROGRAMA CUBRA LOS
REQUISITOS MARCADOS EN LOS
LINEAMIENTOS

PROGRAMA

SOLICITA
CORRECCION

Sl 15

ENTREGA AL DEPTO DE GESTION DE °
EDUCACION, CAPACITACION DE
ENFERMERIA PARA SU AUTORIZACION

* 16

ENTREGA CARTAS DE INVITACION
PROFESOR TITULAR

* 17

GESTIONA LOS RECURSOS NECESARIOS
PARA IMPLEMENTACION DE LOS
CURSOS

Y 8

ELABORA'Y GESTION LAS CONSTANCIAS
DE AGRADECIMIENTO DE PONENTES Y
ASISTENTES

* 19

ENTREGA CONSTANCIAS A PONENTES Y
ASISTENTES Y ARCHIVA

TERMINA %
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6. DOCUMENTOS DE REFERENCIA

a Cédigo (cuando

aplique)
6.1 Manual de Organizacién del Hospital General de México. No aplica
6.2 Manual de Organizacién de la Direccién de Coordinacion Médica. No aplica
6.3 Manual de Procedimientos de la Direccién de Coordinacién Médica. No aplica
6.4 Manual de Organizacion de la Subdireccion de Enfermeria. No aplica
6.5 Modelo Unico de Evaluacion de la Calidad, Criterios y Estandares, No aplica
Anexo B, CUNCEEC, Hospitales Edicidn. P
6.6 Coédigo de Etica y de Conducta del Hospital General de México “Dr. No aplica

Eduardo Liceaga” Comité de Etica y de Prevencion de Conflictos de Interés.

6.7 Lineamientos para la elaboracién de programas de cursos de
capacitacion y actualizacion, Departamento de Gestion de Educacion, No aplica
Capacitacion e Investigacion en Enfermeria.

6.8 Cédigo de Etica de las Personas Servidoras Publicas del Gobierno No aplica
Federal D.O.F. P

7. REGISTROS

. Tiempo de Responsable de Cddigo de registro
Registros conservacion conservarlo identificacion Unica
7.1 Programa de cursos 5 afios Departamento de Gestién de No aplica
de capacitacion y Educacién, Capacitacién e
actualizacion. Investigacion en Enfermeria

8. GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Actualizacion: Incluye toda accidn tendiente a proporcionar informaciéon académica, cientifica y
técnica, contemporanea y/o de vanguardia a través de cursos, al personal de la Institucion.

8.2 Capacitacién: Incluye todas aquellas acciones tendientes a incrementar la capacidad de los
servidores publicos para realizar las actividades y funciones del puesto que actualmente ocupan,
pudiendo ser tedricas o de aplicacién practica. Tiene como finalidad que el personal retome los
conocimientos y habilidades que ya posee, como producto de su formacién profesional y/o técnica,
y los adecue a las caracteristicas normativas, técnicas y administrativas de la unidad donde labora.

8.3 Curso-Taller: Su propdsito fundamental es el desarrollo de habilidades a partir de realizar tareas
especificas que dan lugar a un acercamiento vivencial de los conocimientos. Las tareas son
propuestaspor un especialista que acompanfia a los participantes asesorandolos durante el proceso.

8.4 Profesor Titular: Es la persona responsable de las actividades académicas sefialadas en el
Programa del Curso de Capacitacién y Actualizacién. Propone e invita a los profesores expertos
idéneos para la imparticidon de los temas correspondientes y coordina la implementacién del curso.
Asi mismo imparte el 30% de los contenidos del programa.

9. CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO
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Numero de Revisién Fecha de la actualizacion Descripciéon del cambio
Se modifica la redaccion del Alcance
2.1.

Se modifica redaccién de politicas de
operacion No. 3.2, 35, 3.6, 3.7, 39 y

3.10.

1 Julio 2024 Se modifica actividades del
procedimiento No. 1, 3, 4, 5, 6, 7, 16,
17, 19.

Se actualizan documentos de
referencia:6.1, 6.2, 6.3, 6.4y 6.5.

El presente procedimientos no tiene

2 Octubre 2025 cambios.

10. ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Lineamientos para la elaboracién de programas de capacitacién y actualizaciéon en
Enfermeria.
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10.1 Lineamientos para la elaboracién de programas de capacitacion y actualizacién en
Enfermeria

MEXICO

2 SALUD | sf=cicn

Subdireccion de Enfermeria
Departamento de Gestion de Educacion, Capacitacion e Investigacion en Enfermeria

Instructivo para la Elaboracion de Programas de Capacitacién y Actualizacion en
Enfermeria 2024
Objetivo

Contar con un formato que establezca los lineamientos en la elaboracién de programas de cursos de capacitacion y
actualizacién, que cumpla con las competencias del Modelo Unico de Evaluacidn de la Calidad (MUEC) 2024 vy al estandar SQE
de competencias v calificacion del personal de Enfermeria.

Campo Descripcion

Encabezado debera ser:

Logotipo de la Secretaria de Salud vigente lado izquierdo v del Hospital General de México "Dr.
Eduardo Liceaga” del lado derecho.

Subdireccion de Enfermeria.

CARATULA Departamento de Gestidn de Educacidn, Capacitaciéon e Investigacidon en Enfermeria.

Titulo del Curso de Capacitacion yfo Actualizacion.

Mombre del profesor titular y adjunto con nivel académico

Fecha de elaboracion del programa.

Tipo de letra es Monserrat

Tamarno de la fuente ndmero 11 con titulos en negrilla e interlineado 1.5.

Debera presentarse de manera general, la descripcion del curso, la intervencion profesional, asi
como las razones por las que requiere implementar este curso, dicha informacion ha de ser
actual, relevante, pertinente y que se encuentre vinculada con el campo y experiencia
profesional.

1. JUSTIFICACION

Para desarrollar este punto se sugiere:

- Presentar de manera breve algunos antecedentes desde una mirada macro, ¥ que permitan
enmarcar como y donde se hace presente la problematica que toca el curso a realizar, lo que
sucede actualmente a nivel mundial ¥y nacional.

- Describir el impacto o efectos que dicha problematica tiene en el Hospital General de México,
asi como la importancia ¥ necesidad de resolverla.

- Se recomienda identificar los beneficios, a que persconal va dirigido y todos aquellos en los
que la propuesta tendra alguna repercusion directa o indirecta.

Expresan los cambios o resultados que se pretenden lograr con la aplicacion del programa, su

redaccion debe ser clara, precisa y concreta, deben ser alcanzables v medibles.

1. OBJETIVOS - Se planteara un objetivo general ¥ a su consideracion los especificos.

- Seredactaran iniciando con un verbo en infinitivo vy estara enfocado a lo que se desea lograr
con los asistentes.

+ Los objetivos deben responder a las preguntas: ;Qué?, ;Como?, jCuando? y ;Donde?

+« Lugar: Hospital General de México, O.D.

1L ORGAMNIZACION +» Servicio: Responsable de la organizacién.
» Tiempo: Fecha v horario en gue se implementara el curso,
Para desarrollar la metodologia debe considerar lo siguiente:

1.-Debera abordar la cuestion de cémo ha de realizarse el proceso educativo, con la finalidad de
integrar los temas del curso que permita resolver el problema de una manera eficiente,
fundamentada y original.

V. METODOLOGIA 2.- Desglosara los tres tipos de competencia a desarrollar por parte de los asistentes:
Cognitiva: Es aquella competencia referida al conocimiento de datos, hechos, conceptos y
principios.

Procedimental: Se refiere a la ejecucion de procedimientos, estrategias, técnicas, habilidades,
destrezas, métodos etc.

Actitudinal: Son aquellas que median nuestras acciones y que se encuentran compuestas de
tres elementos basicos uno cognitivo, afective y conductual, de valor en la gque una persona, un
objeto-hecho econdmico, estético o moral.

El programa estara organizado en temas y subtemas de innovacién yo actualizacién, de

TEMAS Y
M. acuerdo con el tema central. (Ver anexo 1)
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Diagndstica: La cual sera concreta, sencilla y maximo 10 reactivos.
Final: debe ser compleja y en relacién al contenide del curso, maximeo de 15 a 20 reactivos.
VI EVALUACION Es importante mencionar que si el curso es tedrico-practico debera de elaborar cualquiera de

las siguientes opciones para evaluar la practica y son: Guia de observacion y/o lista de cotejo.

MOTA: La coordinacion de educacion continua aplicara la evaluacion final del curso con el
formato F-9, del DGECIE.

Se incluiran todas aquellas fuentes a partir del 2018 a la fecha, donde se identifiguen estos libros,
listas de referencias ¥ cronologias de tiempo, para categorizar informacion de los diferentes
documentos (libros, revistas, paginas web, etc.).

Deberan redactarse de la siguiente forma:
Libro: Autor/es. Titulo. Volumen. Edicién. Lugar de publicacién: Editorial; afio.

Ejermplo: Lain Entralgo P. Historia de la medicina. Barcelona: Ediciones cientificas y técnicas;
1998.

Articulo de revista: Autores del articulo (6 aut. maximo et al). Titulo del articulo. Abreviatura de
la revista. Ano; Volumen (numero): paginas.

BIBLIOGRAFICAS Ejermplo: Vitoria JC, Bilbao JR. Novedades en enfermedad celiaca. An Pediatr. 2013;78(1):1-5.
Articulo de revista en Internet: Autores del articulo (6 autores maximo et al). Titulo del articulo.

Abreviatura de la rewvista [Internet]. Afic [fecha de consulta); Volumen (numero): paginas.
Disponibleen : URL del articulo

Ejemplo: Vitoria JC, Bilbac JR. Movedades en enfermedad celiaca. An Pediatr [Internet]. 2013
[citado 14 Feb 2013);78(1):1-5. Disponible en:

Pagina web [sede web)|:
Sede Web [Internet]. Lugar de publicacién: Editor; Fecha de comienzo [fecha de dltima
actualizacion; fecha de nuestra consulta). Disponible en: URL de la web

Ejemplo: Orpha.net [Internet]. Paris: Orphanet; 2000 [actualizado 14 Feb 2013; citado 4 abr 2013].

Disponible en: http:/fwww.orpha.net/consorfcgi-binfindex.php?ing=ES

e ce Competencis

e
- arm ] - = s £ Ak
el e b Skt = e = ot

Mota: El programa debera de entregarse 20 dias antes del inicio del curso para revision, si requiere asesoria acudir al
D.G.E.C.LE en la Coordinacidn de Educacion Continua y Capacitacion Permanente de Enfermeria, con un horario de 7:00a
15:00hrs de lunes a viernes.
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PROPOSITO

1.1 Describir las acciones para la solicitud y otorgamiento de campo clinico de las diferentes
instituciones formadoras de recursos humanos en Enfermeria.

ALCANCE

2.1 A nivel interno: La Subdireccion de Enfermeria y el Departamento de Gestidon de Educacién,
Capacitacion e Investigacion en Enfermeria a través de la Coordinacion de Unidad Académica,
Posgrado y Campos Clinicos, realizan la autorizacién de campo clinico a instituciones formadoras de
recursos humanos en enfermeria con reconocimiento oficial de: Universidad Nacional Autbnoma de
México, Instituto Politécnico Nacional, Universidad Auténoma Metropolitana, Secretaria de la
Defensa Nacional o Secretaria de Educacion Publica, asi como aquellas que cuenten el
reconocimiento oficial de la Comisién Interinstitucional para la Formacién de Recursos Humanos
para la Salud (CIFRHS) y el Reconocimiento de Validez Oficial de Estudios (RVOE).

2.2 A nivel externo: Las instituciones formadoras de recursos humanos en enfermeria solicitan
campos clinicos para sus diferentes ciclos escolares al Hospital General de México “Dr. Eduardo
Liceaga” (HGMEL) a través de la Direccién de Educacion y Capacitacién en Salud, la Subdirecciédn de
Enfermeria y el Departamento de Gestién de Educacién, Capacitacidon e Investigacion en Enfermeria.

POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1 Es responsabilidad de la Subdireccidon de Enfermeria:

« Emitir por escrito la respuesta de aceptacidon o negacidn del campo clinico en un lapso de 15
a 20 dias habiles posteriores a la recepcién de la solicitud, en conjunto con el Departamento
de Gestién de Educacidn, Capacitacién e Investigacion en Enfermeria.

« Aceptar o negar el campo clinico a las instituciones formadoras de recursos humanos en
Enfermeria con reconocimiento oficial de: Universidad Nacional Auténoma de México,
Instituto Politécnico Nacional, Universidad Auténoma Metropolitana, Secretaria de la Defensa
Nacional o Secretaria de Educacién Publica, asi como aquellas que cuenten el reconocimiento
oficial de la Comision Interinstitucional para la Formacion de Recursos Humanos para la
Salud (CIFRHS) y el Reconocimiento de Validez Oficial de Estudios (RVOE).

3.2 Es responsabilidad del Departamento de Gestion de Educacion, Capacitacion e Investigacién en
Enfermeria:
« Autorizar el indicador de alumnos por servicio para otorgar campos clinicos.
» Suspender la practica de las instituciones formadoras de recursos humanos en Enfermeria,
cuando incumplan con el reglamento interno para alumnos y profesores que realizan
practicas clinicas en el HGMEL.

3.3 Es responsabilidad de la Coordinacion de Unidad Académica, Posgrado y Campos Clinicos:
» Proponer el indicador de alumnos por servicio al Departamento de Gestion de Educacion,
Capacitacién e Investigacion en Enfermeria.
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Evaluar la factibilidad de otorgar campo clinico con base en el indicador de alumnos por
servicio.

Turnar al Departamento de Gestion de Educacién, Capacitacidn e Investigacién en
Enfermeria para autorizacidn del campo clinico.

Dar las facilidades a los profesores asignados por las instituciones formadoras de recursos
humanos en Enfermeria para llevar a cabo el estudio de campo clinico.

Elaborar notificaciones a los servicios donde rotaran los estudiantes de instituciones
formadoras de recursos humanos en Enfermeria que solicitan el campo clinico.

Elaborar las credenciales para alumnos y profesores que acuden a practica clinica.

Dar visto bueno a los roles de rotacién de los alumnos de acuerdo con los servicios
autorizados.

Otorgar induccidn previa a los alumnos y profesores para la integracién al campo clinico.
Supervisar aleatoriamente a los alumnos y profesores que acuden a practica clinica.
Presenciar la evaluacién del campo clinico realizada por las instituciones formadoras de
recursos humanos en Enfermeria.

3.4 Es responsabilidad de las instituciones formadoras de recursos humanos en Enfermeria:

Enviar por escrito, con seis meses de anticipacién a la fecha de inicio de la practica, la
solicitud de campo clinico dirigido a la Direccién de Educacién y Capacitacién en Salud con
atencién a la Subdireccion de Enfermeria y copia al Departamento de Gestion de Educacion,
Capacitacion e Investigacion en Enfermeria.

Informar en la solicitud de practica: objetivos, asignatura, semestre, afio escolar, nivel
académico, numero de alumnos, servicios que solicita, inicio y término de la practica, dias de
la semana, horario de practica, dias de asueto, periodos vacacionales y actividades
académicas contempladas durante el periodo de practica clinica que se llevaran a cabo al
exterior del Hospital, asi como nombre del profesor responsable, nimero telefénico y correo
electrénico del plantel.

Una vez recibido el oficio de autorizacién del campo clinico, enviar al profesor responsable de
la practica, para realizar el estudio de campo clinico con 30 dias habiles de anticipacién a la
fecha de inicio de la practica clinica, asi como entregar carta fotografica digital para la
elaboracién de credenciales.

Revisar y autorizar la carpeta clinica de los profesores que asistiran al campo clinico.

3.5 Es responsabilidad del profesor designado por la institucion formadora de recursos humanos en
Enfermeria:

Entregar a la coordinacion de campos clinicos carpeta clinica, rol de rotaciéon de alumnos, y
actividades a realizar por servicio, con 15 dias habiles de anticipacién a la fecha de inicio de la
practica clinica.

Registrar diariamente su asistencia (entrada y salida) en los horarios establecidos, el total de
alumnos que ingresan y egresan de la Institucion, asi como mantener estrecha comunicacion
con la Coordinacidon de Campos Clinicos.

Supervisar la asistencia, puntualidad y permanencia de alumnos, asi como la observacion y
cumplimiento, del “Reglamento Interno para Alumnos y Profesores de Instituciones
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Formadoras de Recursos Humanos en Enfermeria”, que realizan practicas clinicas en el
HGMEL.

» Retroalimentar a los estudiantes durante su rotacién en los servicios.

3.6 Es obligacién del profesor y de los alumnos portar la credencial expedida por HGMEL a la altura
del pecho, con los datos visibles, durante todo el horario de la practica clinica.

3.7 Para el otorgamiento de campos clinicos es necesario apegarse a la Norma Oficial Mexicana
NOM-234-SSA1-2003, Utilizacion de campos clinicos para ciclos clinicos e internado de pregrado y al
PROY-NOM-038-SSA3-2016. Educacién en Salud. Criterios para la utilizacidn de los establecimientos
para la atencién médica como campos clinicos en la prestacion del servicio social de enfermeria.

3.8 Todas las actividades que conlleven la realizacién de relaciones interpersonales se deberan
apegar al Cédigo de Etica y de Conducta del HGMEL.

3.9 Los alumnos en formacién que realizan practica clinica en el HGMEL deberan con contar con los
cursos de Derechos Humanos, Cero Tolerancia y Hostigamiento Sexual, Interculturalidad, Cuidados
Paliativos, Higiene de Manos, Manejo de RPBI, Acciones Esenciales para la Seguridad del Paciente y
Prevencion de Incendios.
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4. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO
Responsable No. Descripcion de actividades Documento o
Act. anexo
Subdireccién de 1 Recibe solicitud de campo clinico de la| e Oficiode
Enfermeria Institucion Educativa y turna al Departamento solicitud.
de Gestion de Educacion, Capacitacién e
Investigacién en Enfermeria.
Jefatura del 2 Recibe oficio y remite a la Subjefatura de | e Oficio de
Departamento de Departamento de Gestion de Educacién, solicitud.
Gestién de Capacitacion e Investigacion en Enfermeria
Educacion, quien entrega a la coordinacién de campos
Capacitacion e clinicos para valorar la factibilidad con base en
Investigacion en indicadores de alumnos por Servicio.
Enfermeria.
Subjefatura del 3 Revisa indicador de alumnos por Servicio para | e Oficio de
Departamento de la programacién y disponibilidad de campo respuesta
Gestion de clinico.
Educacion,
Capacitacion e ¢Existe la disponibilidad del campo clinico?
Investigacion en
Enfermeria. 4 No: Elabora oficio de respuesta de no
(Coordinacién de autorizacion de campo clinico. Termina
Campos Clinicos y procedimiento.
SUAYED)
5 Si: Elabora oficio de autorizacion de aceptacién
de campo clinico dirigido a la institucién
formadora de recursos humanos en
Enfermeria.
6 Asigna los Servicios de acuerdo al objetivo y
requisitos de la solicitud.
Jefatura del 7 Envia oficio de autorizacién rubricado para| e Oficio de
Departamento de firma, a la Subdirectora de Enfermeria. respuesta.
Gestion de
Educacién,
Capacitacion e
Investigacidn en
Enfermeria.
Subdireccién de 8 Firma oficio de autorizacion y remite al| e Oficio de respuesta.
Enfermeria Departamento de Gestion de Educacion,
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Responsable No. Descripcién de actividades Documento o
Act. anexo
Capacitacion e Investigacidon en Enfermeria.
Subjefatura del 9 Recibe oficio firmado y genera expediente de | o Oficio de
Departamento de campo clinico a la institucion formadora de respuesta.
Gestion de recursos humanos de Enfermeria solicitante.
Educacién,
Capacitacion e 10 | Envia copia del oficio de respuesta de campo
Investigacion en clinico a la Direccion de Educacién vy
Enfermeria Capacitacion en  Salud  (Jefatura  de
(Coordinacién de Departamento de Pregrado).
campos clinicos y
SUAYED) 11 Entrega oficio de respuesta de campo clinico a
la institucion formadora de recursos humanos
de Enfermeria.
Institucion 12 | Recibe oficio de respuesta de la solicitud de| e Oficio de
formadora de campo clinico. respuesta.
recursos humanos
en enfermeria.
Subjefatura del 13 | Archiva el original del acuse entregado en el | ¢ Oficio de respuesta.
Departamento de expediente de la institucion formadora de
Gestién de recursos humanos de enfermeria.
Educacion,
Capacitacion e
Investigacidon en
Enfermeria
(Coordinacion de
campos clinicos y TERMINA
SUAYED)
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5. DIAGRAMA DE FLUJO

SUBJEFATURA DEL DGECIE INSTITUCION FORMADORA DE
SUBDIRECCION DE ENFERMERIA JEFATURA DEL DGECIE (COORDINACION DE CAMPOS CLINICOS Y RECURSOS HUMANOS EN
SUYAYED) ENFERMERIA
( woo )
Y 1
RECIBE SOLICITUD DE CAMPO
CLINICO DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA'Y TURNA
SOLICITUD
RECIBE OFICIO Y REMITE PARA
VALORAR LA FACTIBILIDAD
s
SOLICITUD
REVISA INDICADOR DE ALUMNOS
POR SERVICIO PARA
PROGRAMACION Y
DISPONIBILIDAD DEL CAMPO
CLINICO

(EXISTE
DISPONIBILIDAD?

NO SE
AUTORIZA

OFICIO DE
RESPUESTA

Sl

ELABORA OFICIO DE
ACUTORIZACION

OFICIO DE
RESPUESTA

ASIGNA LOS SERVICIOS DE
ACUERDO AL OBJETIVO Y
REQUISITOS DE SOLICITUD

\ ,

ENVIA OFICIO DE AUTORIZACION
RUBRICADO PARA FIRMA

OFICIO DE
8 RESPUESTA

FIRMA OFICIO AUGORIZADO Y
REMITE

OFICIO DE + 9
RESPUESTA
RECIBE OFICIO FIRMADO Y

GENERA EXPEDIENTE DE CAMPO
CLINICO A LA INSTITUCION
FORMADORA

OFICIO DE
RESPUESTA
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SUBJEFATURA DEL DGECIE INSTITUCION FORMADORA DE
SUBDIRECCION DE ENFERMERIA JEFATURA DEL DGECIE (COORDINACION DE CAMPOS CLINICOS Y RECURSOS HUMANOS EN
SUYAYED) ENFERMERIA

ENVIA COPIA DE OFICIO DE
RESPUESTA

OFICIO DE
RESPUESTA

ENTREGA OFICIO RESPUESTA A
LA INSTITUCION FORMADORA DE
RECURSOS HUMANOS DE

ENFERMERIA ‘l

OFICIO DE +
RESPUESTA 12

RECIBE OFICIO DE RESPUESTA

DE SOLICITUD DE CAMPO

CLINICO
I" oicio pe
* " RESPUESTA

ARCHIVA EL ORIGFINAL DEL

OFICIO DE
RESPUESTA

TERMINA
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6. DOCUMENTOS DE REFERENCIA

Documentos Cédigo_(cuando
aplique)
6.1 Manual de Organizacién del Hospital General de México. No aplica
6.2 Manual de Organizacion de la Direccion de Coordinacién Médica. No aplica
6.3 Manual de Procedimientos de la Direcciéon de Coordinacién Médica. No aplica
6.4 Manual de Organizacion de la Subdireccidn de Enfermeria. No aplica
6.5 Modelo Unico de Evaluacién de la Calidad, Criterios y Estadndares, Anexo B, No aplica
CUNCEEC, Hospitales Edicion.
6.7 Coédigo de Etica de las Personas Servidoras Publicas del Gobierno Federal .
No aplica.
D.O.F.
6.8 Codigo de Etica y de Conducta del Hospital General de México “Dr. Eduardo No Aplica
Liceaga” Comité de Etica y de Prevencion de Conflictos de Interés. 30-VI-2021. '
6.9 Norma Oficial Mexicana NOM-234-SSA1-2003, Utilizaciéon de campos clinicos No Aplica
para ciclos clinicos e internado de pregrado. '
6.10 Proyecto de Norma Oficial Mexicana PROY-NOM-038-SSA3-2016,
Educacién en Salud. Criterios para la utilizacién de los establecimientos para la No Aplica.
atencién médica como campos clinicos en la prestacion del servicio social de
enfermeria
7. REGISTROS
Tiempo de Responsable de Codigo de registro o
Registros conservacion conservarlo identificacién anica
7.1 Oficios 5 afios Subjefatura del DGECIE No aplica

8. GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Campo Clinico: Areas de la sede que cuentan con los recursos necesarios y acordes al programa
especifico de practica.

8.2 Escenarios reales: Servicios con los que cuenta el Hospital y que son de atencién directa a los
pacientes, los cuales permiten la adquisicién de habilidades genéricas para el logro de los objetivos
de la practica clinica.

8.3 Validez Oficial de Estudios: Aceptacion que tienen, en toda la republica mexicana, los estudios
realizados dentro del Sistema Educativo Nacional.
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9. CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

Ndmero de
Revision

Fecha de la
actualizacion

Descripcién del cambio

Julio 2024

Cambio de numero el procedimiento de no. 14 a no. 12,
debido a que desaparece el procedimiento para el
reconocimiento oficial de los cursos

postécnicos de enfermeria.

Se modifica Alcance 2.1.

Se maodifica las politicas de operacion 3.3 en la vifieta
no.7y8.

Se modifica la politica de operacion 3.4 en la vifieta no.
3.

Se modifica la politica de operacion 3.5 en la vifieta no.
1.

Se modifican las politicas de operacién 3.6 y 3.9.

Se actualizan documentos de referencia:6.1, 6.2, 6.3,
6.4, 6.5, 6.9y6.10.

Octubre 2025

El presente procedimientos no tiene cambios.

10. ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Oficio de solicitud.
10.2 Oficio de autorizacion.
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10.1 Oficio de solicitud.

1833 ¢ . | 1023

| UN /M.
POSGRADO.

FACULTAD DE ENFERMERIA Y OBSTETRICIA

Llffl_-lrm_.nd f DIVISION DE ESTUDIOS DE POSGRADO
pr Mo. De Oficio: FENC/DEP115%/2023
o Asunto: Solicitud de Campo Clinico
DR. RICARDO JUAN GARCIA CAVAIOS e f"'{’j
DIRECTOR DE EDUCACION Y CAPACITAC!GN és giI.IID ——

HOSPITAL GENERAL DE MEXICO
“DR. EDUARDO LICEAGA™
PRESENTE
At'n: M.C.E. Maria Patricia Padilla Zarate
Subdirectoro de Enfermeria

La Faculiad de Enfermeria y Obstetricia de la UNAM en su Division de Estudios de Fosgrado tiene Ia
responsabilidad de tormar especialistas en las diversas dreas de la enfermeria.

Par tal motive me permito solicitar a usted, su autorizacion a fin de que un grupo ded2 alumnosque realizan
estudios de Posgrado de la Especializacién de Enfermeria del Adulto en Estadeo Critico. con sede en el Hospital
General de México “Dr. Eduardo Liceaga"” realicen practicas clinicas del Primer Semestre en el Hospital.

El objetivo general: Aplicar, integrar y desarrcllar competencias cognoscitivas, instrumentales y actitudinales
adguiridas en el aula, a la practica clinica (integracidén tedrico-practica). en cada uno de los servicios
seleccionados.

El periodo solicitado es del: 1° de abril al 7 de junic.de 2024 de lunes a viernes en un horario de 7:30 a 14:30
hrs. teniendo los dias festivos 1°, 10 y 15 demayo.de 2024,

Los servicios que se solicitan son: Unidad 310 Terapia torre QX4 olumnes, Unidad 310 Terapia Pos Quirdrgica
3ralumno. Unidad 310 Trasplante 2 alumno, Unidad 401 Urgencias 2 alumnos, Unidad 403 Terapia de
nevurclogio 3 alumnos, Unidad 403 Inhaloterapia de neurclogia 2 alumnos, Unidad 308 Nutricion clinica 2

" alumnos, Unidad 405 Terapia de infectologia 2 alumnoe, Unidad 503 Terapia de neumaologia 3 aluminos, Unidad
503 Terapia de cardiolegia 2 alumnos, Unidad 503 Hemedinamia 1 aclumno, Unidad 503 Posquirdrgica 1
alumno, Unidad 503 FISIol.erqplc intensiva 2 alumno, Unidad 305 Clinica de accesos intravasculares 1 alumne
Unidad 305 clinica de heridas v estomas 2 alumnos.

Cabe mencionar gue se ha solicitado campo clinico en ofra institucidn v en caso de ser aceptada el nimero
de alumnos se reducinia,

El responsable de la praciica por parte de la FENO-UNAM es la Mira. Francisca Ortiz Carbajal, Coordinadora
de la Especialidad.

Sin mas por el memento, agradezco la atencidn a la pﬁresen’re y e envio un cordial saludo.

ATENTAMENTE
“POR MI RAZA HABLARA EL ESPIRITU"

COORDINAEOM DEL PROGRAMA UNICO DE
ESPECIALIZACIONES EN ENFERMERIA

c.cp. LEQ. Maria Esther Guadalupe Olin Laguna. Encargodo del despacho y los asuntos del Departomento de
Educacidn, Capocitacion e investigacion an enfermeria. Hosp. Gral. Mex. Presente.

BADM, maam*
Unidad de Posgrado Edif. “E" P.B. Circuila Pesgradaos
Civdod Universitaria, Coyoacan, C.F, 04510, Cd. Mx.
Tel: 55-55-23-72-44 y 55-54-23-72-45
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10.2 Oficio de autorizacion

19

Aniversario
1908-2024

SALUD -=- GENERAL
de MEXICO

I'blﬁ EBusRDo Olada

Ciudad de México, a 07 de marzo de 2024,
OF. No. HGM-SE-DGECIE-247-2024.
Asunto: Respuesta de campo clinico.

Mtra. Marcela Diaz Mendoza
Coordinadora del Programa Unico
de Especializaciones en Enfermeria.
FEMNO-UMNAM.

Presente.

En respuesta a su oficio con numero de folic FENO/DEPOB34/2024 recibido el 04 de marzo de
2024, le comunico que su peticidn ha sido aceptada, para que un grupo de 26 alumnos del
segunda semestre del Posgrado de la Especializacién en Enfermeria del Adulto en Estado
Critico realicen practicas, en esta institucién con la siguiente distribucién:

Unidad Servicio No. de Fecha Horario
alumnos
LU-105 C Clinica multidisciplinaria de heridas v .
estomas
U-N2 Ginecologia v : 2
Cbstetricia | Terapia Intensiva 2
U-305 Clinica de accesos vasculares 1
L-308 Mutricion clinica 2
_Terapia Posquirdrgica 3
U-310 Torre Terapia Médica 2
CQuirdrgica !r':tenswsf
Fisioterapia 2 Del 17 de De lunes a
TraSDIEnT.E 1 septie mbre | Viernes
U-401 & Urgencias al
; Area de choque v
Médicas q 22 de noviembre de .
U-403 Meurclogia y Inhaloterapia B del 2024
Neurocirugia | Terapia Intensiva 3 T30 a 1430
U-405 Infectologia | Terapla Intensiva 1
| Terapia Intensiva de
Neurnclogia 2
U-503 Cardiclogla, - -
. Terapia Intensiva de
MNeumologia y N . 1
Angiologs Cardiclogia
Hemodinamia 1
Terapia I'—"oshuirl.'lrgica 1
TOTAL 26
1
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9

Aniversario
1905-2024

'SALUD  wiuifiit
de MEXICO

T oW S0uARDD LcRACA

Los alumnos y profesor deberan contar con capacitacién relacionada con Derechos Humanos y
Prevencién del Acoso Sexual; estar inmunizados contra COVID, influenza y hepatitis B.

Por lo anterior, solicito a usted agendar una cita con la Coordinadora de Unidad Académica,
Campos Clinicos y Posgrado: Lic. Enf. Clara Mendoza Lépez.

Sin otro particular, me es grato enviarle un cordial saludo

Atentamente
Subdirectora de Enforw?ria.

M.C.E. Maria Patricia Padilla Zarate

<5 Dr. Ricarda Juan Garcla Cavazes Duecton de Lduceaion y Capacitackan e Salud
CCp MCE Maria Esther Guadalupe Olin Laguna Encagadas de o3 asuntos del Despacho dol Departamento de Gestian de Sducacan Capacnasdn o investgacion
fer a

L
mg'r;,z.'urh

2C24

S Felipe Carrillo
pU l; RTO
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