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MINISTERIO DE SALUD | INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccién Ejecutiva de

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCH!” hvestigacion, Dagencia y Atencion
Especializada en Adicciones

CAPITULO! : INTRODUCCION

E! Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado - Hideyo Noguchi” es un érgano desconcentrado del
Ministerio de Salud, que tiene como objetivos funcionales la investigacion, la docencia y la atencion
especializada en salud mental, y cuya organizaciéon esta descrita en su Reglamento de Organizacién y
Funciones, logrando su desempefio mediante el Manual de Organizacién y Funciones, segun los cargos
establecidos en el Cuadro para Asignacion de Personal.

El Manual de Procedimientos es un documento técnico normativo de gestion institucional mediante el cual
se describe en forma ordenada y secuencial la ejecucion de tareas que realiza cada uno de los cargos o
puestos de trabajo que de manera interdependiente alcanzaran el resultado o producto de los
procedimientos, segun los procesos y subprocesos establecidos en el Reglamento de la Ley del Ministerio
de Salud.

La descripcion detallada de procesos y subprocesos es necesaria para seguir un orden establecido dentro
de un sistema organizado de funciones del Instituto, permitiendo guiar a los profesionales en las diversas
actividades asistenciales y de investigacion, evitando vicios administrativos y técnicos. Este documento
facilita la comunicacién justa partiendo de una informacién socializada a todo nivel del organigrama
institucional, al tiempo que beneficia la coordinaciéon permanente entre direcciones y jefaturas asistenciales
y administrativas.

La Direccion Ejecutiva de Adicciones, depende directamente de la Direccién General del Instituto, y se
dedica principalmente al tratamiento de pacientes que se encuentran afectadas a algun tipo de adiccién que
haya generado cambios en la conducta del sujeto.

La Direccion Ejecutiva de Investigacién, Docencia y Atencion Especializada en Adicciones se suma al
esfuerzo institucional para la formalizacién de los procesos y subprocesos internos, optimizando el tiempo de
ejercicio de los mismos, llevando a un adecuado nivel de eficacia y eficiencia técnica y administrativa.

ACTIVIDADES:

= Atencién de alta complejidad a personas que se encuentran afectadas por algun tipo de adiccion, que
haya generado cambios en la conducta del sujeto.

= Investigacién de los diversos tipos de adiccion y su comorbilidad, contemplados bajo una perspectiva de
género, grupos atareos e interculturalidad.

+ Docencia con campo clinico dirigida a alumnos de pre y post grado de medicina, psicologia, enfermeria
y servicio social.

ACTIVIDADES DE LA DIRECCION EJECUTIVA DE INVESTIGACION, DOCENCIA Y ATENCION
ESPECIALIZADA EN ADICCIONES:

» Atencion de alta complejidad a personas que se encuentran afectadas por algun tipo de adiccién, que
haya generado cambios en la conducta del sujeto.

« Investigacion de los diversos tipos de adiccién y su co morbilidad, contemplados bajo una perspectiva de
género, grupos atareos e interculturalidad.

+ Docencia con campo clinico dirigida a alumnos de pre y post grado de medicina, psicologia, enfermeria
y servicio social.

APROBADO APROBADO APROBADO
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MINISTERIO DE SALUD INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCH

Rireccién Ejecutiva de
P investigacién, Dosencia y Atencion
Especializada en Adicciones

CAPITULO Il : OBJETIVO DEL MANUA

L

l

El Manual de Procesos y Procedimientos de la Direccion Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencion
Especializada en Adicciones, establece formalmente los procedimientos requeridos para la ejecucién de los
procesos organizacionales de la Institucion, como un instrumento para la sistematizacion de los flujos de
informacién y documento base para el desarrollo del Plan Estratégico de sistemas de informacion del
Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado-Hideyo Noguchi”. Tiene como objetivos:

= Compilar en forma ordenada, secuencial y detallada las operaciones a cargo de la Direccion

, Ejecutiva de Investigacién, Docencia y Atencién Especializada en Adicciones, precisando su
participacion en dichas operaciones y los formatos a utilizar para la realizacién de las actividades
institucionales agregadas en procedimientos.

= Uniformizar y controlar el cumplimiento de las rutinas de trabajo y evitar su alteracién arbitraria.

« Determinar en forma mas sencilla las responsabilidades por errores.

«  Facilitar las labores de auditoria relativas a la evaluacién del control interno y su vigilancia.

«  Aumentar la eficiencia de los empleados, indicandoles lo que deben hacer y cdmo deben hacerlo.

= Ayudar en la coordinacion del trabajo y evitar duplicidades.

«  Construir una base para el andlisis posterior del trabajo y el mejoramiento de los sistemas,
procedimientos y métodos.

APROBADO
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MINISTERIO DE SALUD INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccion Ejecutiva de

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCHP” Investlgacian, Docencia y Atencion
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CAPITULO Il : BASE LEGAL

» Ley N° 27657 - Ley del Ministerio de Salud.

+ Decreto Supremo N° 013-2002-SA. - Aprueba el Reglamento de la Ley N° 27657- Ley del
Ministerio de Salud.

« Ley N° 27658 - Ley Marco de Modernizacion de la Gestién del Estado.

= Decreto Legislativo N° 276 - Ley de Bases de la Carrera Administrativa y de Remuneraciones del
Sector Publico.

* Decreto Supremo N° 005-90-PCM - Reglamento de la Ley de Carrera Administrativa y de
Remuneraciones del Sector Publico.

« Decreto Supremo N°® 023-2006-MINSA - Aprueba el Reglamento de Organizacion y Funciones del
Ministerio de Salud.

* Resoluciéon de Contraloria N° 072-98-CG — Normas Técnicas de Control Interno para el Sector
Publico.

» Resolucion Ministerial N° 603-2008-/MINSA — Aprueba la Directiva N° 007-MINSA/OGPE- V.02:
“Directiva para la Formulacién de Documentos Técnicos Normativos de Gestion Institucional”.

* Resolucién Ministerial N° 462-2006-MINSA - Aprueba el Reglamento de Organizacion y
Funciones del Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado-Hideyo Noguchi”.

= Resolucion Ministerial N° 369-2010/MINSA — Aprueba el Cuadro para Asignacion de Personal del
Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado-Hideyo Noguchi”, con;

= Resolucion Directoral 023-2011/DG/INSM-“HD-HN”, se modifica el Cuadro para Asignacion de
Personal por Reordenamiento de Cargos del Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio
Delgado-Hideyo Noguchi”.

» Resolucién Directoral N° 276-2004-SA-DG-IESM’"HD-HN’- Aprueba el Manual de Organizacion y
Funciones de la Direccién Ejecutiva de Investigacién, Docencia y Atencién Especializada en
Adicciones del Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado- Hideyo Noguchi”.

= Resolucion Ministerial N° 751-2004/MINSA — Aprueba la Norma Técnica del Sistema de
Referencia y Contrarreferencia de los Establecimientos del Ministerio de Salud”.

Segun Decreto Supremo N° 013-2002 se aprueba el Reglamento de la Ley N° 27657 — Ley del Ministerio
de Salud, que en el Titulo Il Proceso y Sub Procesos Sectoriales, Capitulo | Normas Generales de
Procesos, en su Articulo 5° Establece que para lograr los objetivos funcionales se debe establecerse los
Procesos Organizacionales de alcance sectorial e institucional hasta el nivel de subproceso.

El contenido de este documento de Gestion Institucional, esta encaminado a lograr que el Instituto Nacional
de Salud Mental Honorio Delgado-Hideyo Noguchi®, cumpla con sus objetivos mediante el desarrollo de
actividades de Investigacién, docencia, capacitacion y asistencia especializada segun o establece el
Reglamento de Organizacién y Funciones, aprobado con Resolucién Ministerial N°462-2006/MINSA y lo
dispuesto por la Ley N° 27657- Ley del Ministerio de Salud.

APROBADO APROBADO APROBADO
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MINISTERIO DE SALUD | INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccidn Ejecutiva de

“HONORIO DELGADBO HIDEYO NOGUCH!” investigacidn, Docencia y Atencion
i Especializada en Adicciones

CAPITULO IV : PROCESO ORGANIZACIONAL

ARTICULO 10°.- PROCESO PROTECCION, RECUPERACION Y REHABILITACION DE LA SALUD

E! Proceso Proteccién, Recuperacion y Rehabilitacién de la Salud, tiene como objetivo funcional
general prevenir riesgos y dafos y restablecer la salud de la persona y la poblacion. Esta conformado
por cuatro Sub procesos:

a. Subproceso Investigacion de la Salud Individual, cuyo objetivo funcional es innovar los
conocimientos cientificos, las metodologias y tecnologias para la prevencién del riesgo,
proteccion del dafio, recuperacion de la salud y rehabilitacién de las capacidades de la persona.

b. Subproceso Regulacién y Supervision de Salud Individual y Colectiva, cuyo objetivo
funcional es lograr la normalizacién, estandarizacién y cumplimiento de la atencién integral y
universal de la salud de la poblacién.

c. Subproceso Prevencion de Riesgos a la Salud, cuyo objetivo funcional es lograr la prevencion
y neutralizacion de los riesgos a la salud de las personas y de la poblacién.

d. Subproceso Recuperacién y Rehabilitacién de la Salud, cuyo objetivo funcional es recuperar
la salud y rehabilitar ias capacidades del paciente.

PROCEDIMIENTOS:
I. ATENCION ALTAMENTE ESPECIALIZADA
1.

2
3
4.
5.
. DOCENCIA ESPECIALIZADA: Contribuir en la formacién, especializacion en investigacion y

asistencia especializada en salud mental.

M. INVESTIGACION ESPECIALIZADA: Innovar los conocimientos cientificos, las metodologias
y tecnologias para la prevencion del riesgo, proteccion del dafio, recuperacion de la salud y
rehabilitacion de las capacidades de la persona.

Admisién de Paciente

Atencién Ambulatoria (Consulta Externa)
Ingreso a Hospitalizacion
Hospitalizacién

Egreso de Hospitalizacion

APROBADO
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MINISTERIO DE SALUD | INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccién Ejecutiva de

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCH}” Investigacion, Docencia y Atencion
Especializada en Adicciones

PROCESO :  PROTECCION, RECUPERACION Y REHABILITACION DE LA SALUD
PROCESO :  RECUPERACION Y REHABILITACION DE LA SALUD
Nombre del Procedimiento | ADMISION DE PACIENTE Fecha - 30.12.2010
Cadigo : 014

Proposito Atencién especializada

Departamento de Enfermeria

Oficina de Estadistica e Informatica

Alcance Oficina Ejecutiva de Administracion - Oficina de Economia — Tesoreria
DEIDAE, segun corresponda

Departamento de Emergencia

; ' Ley N° 26842 — Ley General de Salud.
*  Ley N° 27657 - Ley del Ministerio de Salud.
Decreto Supremo N° 023-2005-SA — Aprueba el Reglamento de Organizacion y

Funciones del Ministerio de Salud. Modificado por el Decreto Supremo N° 011-
2008-SA.

Resolucién  Ministerial N°751-2004/MINSA. Aprueba la NT N° 018-
MINSA/DGSP-V.01: Norma Técnica del Sistema de Referencia y
Contrarreferencia de los Establecimientos del Ministerio de Salud.

Resolucioén Ministerial N° 769-2004/MINSA. Aprueba la NT N° 021MINSA/DGSP
Marco Legal V.01: Norma Técnica de Categorias de Establecimientos de Salud”.

Resolucién Ministerial N° 603-2006/MINSA Aprueba la Directiva N°007-
MINSA/OGPP-V-02. Directiva para la Formulacién de Documentos Técnicos
Normativos de Gestion Institucional.

Resolucién Ministerial N° 369-2010/MINSA — Aprueba el Cuadro para
Asignacion de Personal del Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio
Delgado-Hideyo Noguchi”.

Resolucién Ministerial N° 462-2006/MINSA Reglamento de Organizacion y
Funciones del Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado - Hideyo
Noguchi”.

INDICE DE RENDIMIENTO
Indicador Unidad de Medida Fuente Responsable

Modulo informatico de

(Numero de pacientes nuevos Pacientes; Cuaderno de | Oficina de estadistica e

no atendidos en un periodo Porcentaje de pacientes

/N° de pacientes nuevos en el | nuevos no atendidos Triaje (Registro Informatica
mismop eriodo ) x 100 estadistico de Técnica(o) de estadistica
P Produccioén)
NORMAS

= Resolucion Ministerial N° 751-2004/MINSA de 26.07.2004 Aprueba la NT N°018-MINSA/DG SP- V.01: “Norma
Técnica del Sistema de Referencia y Contra referencia de los Establecimientos del Ministerio de Salud”.

«  Resolucién Ministerial N° 769-2004/MINSA 26-07-2004 Aprueba la NT N° 021MINSA/DGSP V.01: Norma
Técnica de Categorias de Establecimientos de Salud”.

»  Resolucion Ministerial N° 776-2004/MINSA 27-07-2004 Aprueba la NT N° 022-MINSA/DGSP-V.01: “Norma
Técnica de la Historia Clinica de los Establecimientos de Salud del Sector y Privado”.
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MINISTERIO DE SALUD |  INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccion Ejecutiva de

“HONORIO DELGADO HIDEYD NOGUCH! Investigacién, Docencia y Atencion
Especializada en Adicciones

DESCRIPCION DE PROCEDIMIENTOS

INICIO

1. Departamento de Enfermeria - Técnica(o) en Enfermeria Il — Informa al paciente, familiar o acompanante los
requisitos para ser admitido: paciente nuevo de la jurisdiccién con hoja de referencia es admitido. Paciente
nuevo que no ha sido referido con hoja de referencia y no es de la jurisdiccién, se le brinda informacién acerca
de los hospitales donde le corresponde su atencién por su jurisdiccion, seguidamente registra datos en el
cuaderno de paciente admitido, informa que sera atendido por la enfermera, se le asigna cita para Triaje y da
orden para pago.

2. Oficina Ejecutiva de Administracion-Oficina de Economia — Técnico Contable — Registra los datos del (la)
paciente en el sistema de caja. Selecciona al servicio e indica el monto a pagar o /a exonerar, realiza el cobro
respectivo, entrega el comprobante de pago con copia.

3. Departamento de Enfermeria —Técnica(o) en Enfermeria Il- Recepciona comprobante de pago de Triaje y
comunica al paciente que sera evaluado por la enfermera.

4. Departamento de Enfermeria — Enfermera(o) | —Entrevista al paciente, familiar o acompariante del paciente y
registra informacion en el formulario Ficha de Triaje, si el paciente se encuentra en un estado critico se
coordina con el Departamento de Emergencia para su atencién inmediata, paciente nuevo que no trae hoja de
referencia y no cumple con criterios de alta complejidad es derivado con formulario de derivacién a un centro
hospitalario de su jurisdiccion segun niveles de complejidad, paciente que es admitido se le da cita, segln
modelo de tratamiento que escoja el familiar o responsable del paciente. Modelo de Tratamiento Bio
psicosocial y Familiar;, Modelo Familiar: La familia inicia el tratamiento con terapias de familia, Modelo Bio
psicosocial: Da orden de apertura de Historia Clinica y si el caso lo requiere es derivado donde la trabajadora
social y entrega ficha de Triaje a Técnico de Enfermeria y indica dar Cita Médica.

5. Departamento de Enfermeria — Técnica(o) en Enfermeria Il -Da cita para atencion médica al paciente, familiar
y/o acompariante segun modelo de tratamiento-Modelo Bio psicosocial: brinda informacion y entrega cita para
apertura de Historia Clinica, Modelo Familiar: entrega a las familias o responsable del paciente un reglamento
del Modelo de Tratamiento y Tarjeta de Asistencia a las Terapias de Familia, orienta a la familia y/o
acompafiante del paciente los requisitos para la apertura de Historia Clinica.

6. Oficina de Economia- Equipo de Tesoreria-Técnica(o) Administrativo Il - Solicita orden de pago para apertura
de Historia Clinica, registra datos de paciente en sistema de caja, e indica monto a pagar o a exonerar, realiza
cobro y entrega comprobante de pago con copia.

7. Oficina de Estadistica e Informatica — Técnica(o) Administrativo [l —Solicita orden de apertura de Historia
Clinica y registra datos del paciente en hoja de filiacion, tarjeta kardex y entrega tarjeta de citas al paciente;

8. Departamento de Enfermeria — Técnica(o) en Enfermeria || — Registra datos del paciente en cuaderno de
citas, previa cita médica segun tarjeta de citados, seguidamente entrega Historia Clinica con Triaje de
enfermeria para atencién médica.

9. Direccion Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada de Adicciones-Médico IV -
Recepciona hoja de referencia y/o Historia Clinica con ficha de Triaje, evalta al paciente y/o familiar, registra
informacién en Hoja de Referencia y Historia Clinica y determina el diagnéstico psiquiatrico del paciente
evaluado, si el paciente es derivado con hoja de referencia y cumple con criterios de alta complejidad es
admitido y retorna a enfermeria para el Trigje de enfermeria, e iniciar el procedimiento de apertura de
historia clinica, paciente que no cumple con criterios de alta complejidad es contra referido, Paciente que es
admitido se formula el plan de tratamiento farmacoldgico y/o psicosocial e indica inicio de terapias e inter
consultas y examenes auxiliares, puede prescribir medicamentos para administracion inmediata y da préxima
cita por consultorios externos.

10. Departamento de Enfermeria — Enfermera | — Prepara y administra medicacion al paciente, segun prescripcion
médica y registra en la historia clinica (Nota de Enfermeria) la medicacion administrada.

11. Departamento de Enfermeria — Técnica(o) de Enfermeria Il — Registra en el cuaderno la proxima cita y orienta
al paciente segln ordenes de tratamiento o inter consulta expedida por médica (o) tratante, paciente
atendido se retiran hasta su préxima cita.
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MINISTERIO DE SALUD | INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direcclon Ejecutiva de

“HONORIO DELGADO HIDEYD NOGUCHI investigacion, Docencia y Atencion
Especializada en Adicciones

ENTRADAS
Nombre Fuente Frecuencia Tipo
- Ficha de Triaje - Hospitales de menor comple'Jldad .
- Hoja de Referencia - Departamento de Emergencia (x) diario Manual
- DEIDAE, segun corresponda.
SALIDAS
Nombre Destino Frecuencia Tipo
Ficha de Triaje Departamento de Enfermeria (x) diario Manual
Apertura de Historia Clinica Oficina de Estadistica e Informatica (x) diario Manual
g:}iié):ra apertura de Historia Departamento de Enfermeria (x) diario Manual
Tarjeta de Citas Departamento de Enfermeria (x) diario Manual
Definiciones : Atencién especializada
Formulario de Triaje de enfermeria
Hoja de derivacion
Registro Formulario de filiacion
Kardex
Tarjeta de cita
Anexos Flujograma

F-ORG-10.0
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Departamento de Enfermeria

Oficina Ejecutiva de
Administracién

Departamento de

De partamento de

Departamento de

Oficina Hecutiva de
Administracién

Oficina de Estadistica e

De partamento de

Direccion Eecutiva de
Investigacién, Docencia y

Enfermeria Emergencia Enfermeria informatica Enfermeria Atencion Especializada en
Oficina de Economia Oficina de Economia Adicciones
. Técnica(o) . - N Técnica(o) Técnica(o) L .
fall L N Enf 1 . i
Técnica(o) en Enfermeria Administrativato) Il 'ermera(o) Médico{a) Il Técnica(o) Enfermeriall Administrativa(o) It Administrativa(o) il Técnica(o) en Enfermeria Il Médica (o) lll
informa Triaje

requisitos a entrevista, toma
paciente funciones vitales

paciente
sin hoja de
referencia

Orientanivelde
atencién

paciente Registradaibs
con hoja de paratriaje
referencia

v

Registra
informacion en
Farmulario Ficha
de Triaje

Dacitapara
triaje

Registra cobro
y entrega
Comprobante de
Pago con copias

¥

atencién de
emergend

Paciente que
e cumple
concriterios
dealta

P emergencia

Informa ios Modelos
de Tratamiento
Médicoy indicadar
cita para atencion
médica

Fichade Triaje

Indicadar cita
médica y apertura

Atenciénde

Orientanivel
de atencién

Cita para Atencién
Médica y apertura de
H.C. (Modelo
Biopsicosocial)

deH.C.

Entrega Reglamento y
Tarjeta de Asistencia
a las Terapias
Familiares

Orienta al paciente
X requisitos para [
aperturade H.C.

| =] Comprobante g

Registra cobro
¥ entrega

Pago con coplas

Comprobantede
Pago

Registradatos

Tarjetade Citas

Registradabs del
paciente previa cita
médica

Ficha deTriaje

Tarjetade
kardex

Tarjetadecitas

entrega Historia
Clinicapara

Plan de tratamiento
farmacolégico y/o

atencién Médica

Interconsukas
Examenesde
Laboratorioy
imagen olégicos

Da préxima cita
ica

PROCEDIMIENTO: ADMISION DE PACIENTE
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MINISTERIO DE SALUD | |NSTITUTO NACIONAL DE SALUDMENTAL Dirsccion Ejecutiva de

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCHI” nvestigacion, Docencla y Atencién
Especializada en Adicciones

PROCESO : PROTECCION, RECUPERACION Y REHABILITACION DE LA SALUD

SUBPROCESO : RECUPERACION Y REHABILITACION DE LA SALUD

Nombre del Procedimiento ATENCION AMBULATORIA Fecha : 30.12.2010
(Consulta Externa) Codigo : 014

Propésito Recuperar la salud y rehabilitar las capacidades del paciente

Departamento de Enfermeria

Oficina de Estadistica e Informatica

Alcance Oficina Ejecutiva de Administracion-Oficina de Economia — Tesoreria
DEIDAE, segun corresponda

Departamento de Emergencia

Ley N° 26842 — Ley General de Salud.

Ley N° 27657 - Ley del Ministerio de Salud.

Decreto Supremo N° 023-2005-SA — Aprueba el Reglamento de Organizacion y
Funciones del Ministerio de Salud. Modificado por el Decreto Supremo N° 011-
2008-SA.

Resolucion Ministerial N° 751-2004/MINSA. Aprueba la NT N° 018-MINSA/DGSP-
V.01: Norma Técnica del Sistema de Referencia y Contrarreferencia de los
Establecimientos del Ministerio de Salud.

Resolucién Ministerial N° 769-2004/MINSA. Aprueba la NT N° 021MINSA/DGSP
V.01: Norma Técnica de Categorias de Establecimientos de Salud”.

Marco Legal *  Resolucion Ministerial N° 603-2006/MINSA Aprueba la Directiva N°007-
MINSA/OGPP-V-02. Directiva para la Formulacién de Documentos Técnicos
Normativos de Gestion institucional.

Resolucién Ministerial N° 462-2006/MINSA Reglamento de Organizacion vy
Funciones del Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado - Hideyo
Noguchi”.

Resolucion Ministerial N° 369-2010/MINSA — Aprueba el Cuadro para Asignacion
de Personai del Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado-Hideyo
Noguchi”.

Resolucion Ministerial N° 686-2004/MINSA. Modifica la NT N° 022-MINSA/DGSP-
V.02. Norma Técnica de la Historia Clinica de los Establecimientos del Sector

Salud.
INDICE DE RENDIMIENTO

Indicador Unidad de Medida Fuente Responsable
Numero de pacientes nuevos que Porcentaje de pacientes | Cuaderno de Oficina de Estadistica e
acuden al servicio / numero total de nuevos atendidos en el | Enfermeria de (Citas Informatica - Técnico de
pacientes atendidos en el servicio o especialidad | programadas) estadistica
establecimiento en el mismo periodo x
100
Numero de pacientes que no acuden a
su cita en la fecha indicada en un Porcentaje del Cuaderno de Oficina de Estadistica e
periodo/numero total de pacientes cumplimiento de citas Enfermeria (Citas Informatica - Técnico de
citados en el mismo periodo x 100. programadas) estadistica

NORMAS

«  Resolucion Ministerial N° 751-2004/MINSA de 26.07.2004 Aprueba la NT N°018-MINSA/DG SP- V.01: “Norma Técnica
del Sistema de Referencia y Contra referencia de los Establecimientos del Ministerio de Salud”.

« Resolucion Ministerial N° 769-2004/MINSA 26-07-2004 Aprueba la NT N° 021MINSA/DGSP V.01: Norma
Técnica de Categorias de Establecimientos de Salud”.

«  Resolucién Ministerial N° 776-2004/MINSA 27-07-2004 Aprueba la NT N° 022-MINSA/DGSP-V.01: “Norma
Técnica de la Historia Clinica de los Establecimientos de Salud del Sector y Privado”.

Pagina 11 de 59

s

k%
% FICINA EJECUTIVA 5

3 0% PLARIENTO &

% ESTAPEPICO &
) &




MINISTERIO DE SALUD | -iNSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccion Ejecutiva de

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCH tnvestigacion, Docencia y Atencion
Especializada en Adicciones

DESCRIPCION DE PROCEDIMIENTOS

INICIO

1. Departamento de Enfermeria - Técnica(o) en Enfermeria(o) Il — Revisa citas programadas para cada
profesional de la salud, llena formulario de solicitud de Historias Clinicas segun cuaderno de registro de citas
de pacientes citados y las entrega un dia antes a la Oficina de Estadistica e Informética, paciente re
ingresante con abandono de tratamiento no mayor de tres meses en el Modelo Bio psicosocial y no mayor
de seis mese en el Modelo Familiar, se da cita para Triaje.

2. Oficina de Estadistica e Informatica - Técnica(o) en Administrativa(o) Il - Recibe formulario de solicitud de
Historias clinicas de pacientes citados, realiza blsqueda de las historias clinicas y las entrega adjuntando
formulario HIS a cada profesional de la salud.

3. Oficina de Economia - Técnica(o) Administrativa(o) Il - Solicita tarjeta de cita para cobro respectivo, registra
datos de paciente en sistema de caja, selecciona servicio e indica monto a pagar o a exonerar, realiza cobro
y/o entrega, comprobante de pago con copia.

4. Departamento de Enfermeria — Técnica(o) de Enfermeria |l - Segin cita programada para atencién
ambulatoria (consultorios externos), solicita tarjeta de citas y copia del comprobante de pago para el control
administrativo y revisa cita programada para cada profesional de la salud verifica la recepcién de las
Historias Clinicas y formularic HIS seguin pacientes citado, ubica en cada consultorio del profesional de la
salud las historias clinicas con tarjeta de cita y formulario HIS y revisa que el consultorio se encuentre
habilitado con los recursos necesarios segun la atencion a brindar.

5. Direccién Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencién Especializada en Adicciones - Profesional de la
salud — Recepciona las Historias Clinicas y segun el orden de llegada, brinda asistencia al paciente, familiar
y/o acompafiante y de acuerdo a la actividad programada realiza la evaluacion respectiva al paciente y da
indicaciones especificas de acuerdo al profesional que realiza la atencion, si el paciente requiere ser
internado se coordina con la enfermera de Triaje y con el médico Jefe de Hospitalizacion. El profesional
meédico, registra informacién en la Historia Ciinica y formulario HIS, culminada la atencién recomienda el
cumplimiento de la medicacion y cuidado del paciente y seglin estado del paciente entrega préxima cita.

6. Departamento de Enfermeria — Técnica(o) de Enfermeria Il - Orienta al paciente, familiar y/o acompafante
segun lo indicado por el profesional de la salud, culminada las atenciones programadas, recoge las Historias
Clinicas y formulario HIS, firmado por cada profesional de la salud y las devuelve a la Oficina de Estadistica
e Informatica.

7. Oficina de Estadistica e Informatica-Técnica(o) Administrativa(o) il - Recibe y archiva Historias Clinicas y
entrega al area respectiva con formulario HIS;

FIN
ENTRADAS

Nombre Fuente Frecuencia Tipo

Cita para atencién Departamento de Enfermeria; ( X) diario Manual
SALIDAS

Nombre Destino Frecuencia Tipo
qumglano (’je' Solicitud de Oficina de Estadistica e Informatica ( X) diario Manual
Historias Clinicas
Nota_de_ing(gso a DEIDAE, segun corresponda (X) diario Manual
hospitalizacion
Interconsulta examenes . - .

o . Direccion Ejecutiva de Apoyo al . Manual
él:tggares, recetas, terapias, Diagnostico y Tratamiento Médico; (X) diario
Orden de alta Departamento de Enfermeria ( X) diario Manual
Pagina 12 de 59
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MINISTERIO DE SALUD INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL

“HONORIQ DELGADO HIDEYO NOGUCH!”

Direccion Ejecutiva de
Investigacion, Docencia y Atencidn
Especializada en Adicciones

Definiciones

Registro

Formulario de nota de ingreso a hospitalizacién;
Formulario de cita;

Formulario de interconsulta;

Formulario de solicitud de examenes auxiliares;
Formulario de receta;

Formulario de solicitud de terapias;

Formulario de orden de alta.

Anexos

Flujograma

F-ORG-10.0
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MINISTERIO DE SALUD

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL

“HONORIQ DELGADO HIDEYQ NOGUCHH”

Dirgecion Ejecutiva de
Investigacion, Docencia y Atencion
Especializada en Adicciones

Departamento de Enfermeria

Oficina de Estadistica e Informatica

Oficina Becutiva de Administracién

Oficina de Economia

Direcclén Eecutiva de Investigacién,
Docencia y Atencién Especlalizada en
Adicciones

Técnica(o) en Enfermeria Il

Técnica(o) Administrativa(o) Il

Técnica{o) Administrativa(o) il

Profesional de la Salud

SolicitaH,C segin
citas programadas

Preparaentrega

Solicitudde H,C

EntregaH,C,
HIS, a

segn listado

H.C.

profesionaldela
salud

y

Registracobroy

Tarjetade Cita

J
Copiade
comprobante de
pago

\("

EntregaH.C.y HIS

entrega Comprobante
dePago

Presta servicio de salud

aprofesionales de
lasalud

\/—

Orienta al paciente y/o
familiar segtnlo
indicadoporel

I Examenes auxiliares

Pedidode atencién
Psicolégica

Receta

H

Ingresoa
hospitalizacién

Segun estadodel

profesional dela salud
y devueive H,Cy HIS

ArchivaH.C.y
entrega HojaHIS

paciente Indica
préxima cita

PROCEDIMIENTO: ATENCION AMBULATORIA (CONSULTORIOS EXTERNOS)
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MINISTERIO DE SALUD | iNSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccion Ejecutiva de

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCHI Investigacion, Docencia y Atencién
Especializada en Adicciones

PROCESO : PROTECCION,’RECUPERACI(')N Y REHABILITACION DE LA SALUD
SUBPROCESO : RECUPERACION Y REHABILITACION DE LA SALUD

Fecha: | 30.12.2010
Cédigo : 014

Nombre del Procedimiento : INGRESO A HOSPITALIZACION

Proposito Recuperar la salud y rehabilitar las capacidades del paciente

Departamento de Enfermeria

Oficina de Estadistica e Informatica

Alcance Oficina Ejecutiva de Administracion - Oficina de Economia — Tesoreria
DEIDAE, segtn corresponda

Departamento de Emergencia

Ley N° 26842 - Ley General de Salud.

*  Ley N° 27657 - Ley del Ministerio de Salud.

* Decreto Supremo N° 023-2005-SA - Aprueba el Reglamento de
Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud. Modificado por el Decreto
Supremo N° 011-2008-SA.

Resoluciéon Ministerial N° 751-2004/MINSA. Aprueba la NT N° 018-
MINSA/DGSP-V.01: Norma Técnica del Sistema de Referencia vy
Contrarreferencia de los Establecimientos del Ministerio de Salud.
Resolucién  Ministerial N°769-2004/MINSA. Aprueba la NT N°
021MINSA/DGSP V.01: Norma Técnica de Categorias de Establecimientos
de Salud”.

Marco Legal * Resolucion Ministerial N° 603-2006/MINSA Aprueba la Directiva N°007-

MINSA/OGPP-V-02. Directiva para la Formulacion de Documentos Técnicos

Normativos de Gestion Institucional.

Resolucién Ministerial N° 462-2006/MINSA Reglamento de Organizacién y

Funciones del Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado - Hideyo

Noguchi”.

Resolucién Ministerial N° 369-2010/MINSA — Aprueba el Cuadro para

Asignacién de Personal del Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio

Delgado-Hideyo Noguchi”.

Resolucién Ministerial N° 686-2004/MINSA. Modifica la NT N° 022-

MINSA/DGSP-V.02. Norma Técnica de la Historia Clinica de los

Establecimientos del Sector Salud.

INDICE DE RENDIMIENTO

indicador Unidad de Medida Fuente Responsable
Numero de pacientes nuevos que
ingresan al servicio de Porcentaje de pacientes Cuaderno de Departamento de
hospitalizacion / nimero de nuevos que ingresan al | Enfermeria (reporte | Enfermeria — Técnico de
pacientes no admitidos por la junta servicio de ingresos al servicio) | Enfermeria
meédica en el mismo periodo x100

NORMAS

Resolucion Ministerial N° 751-2004/MINSA de 26-07-2004 - Aprueba la NT N° 018-MINSA/DGSP-V.01: Norma
Técnica del Sistema de Referencia y Contra referencia de los Establecimientos del Ministerio de Salud”;

- Resolucién Ministerial N° 769-2004/MINSA - 26-07-2004 - Aprueba la NT N° 021-MINSA/DGSP V.01: Norma
Técnica de Categorias de Establecimientos de Salud”;

- Resolucion Ministerial N° 776-2004/MINSA — 27-07-2004 - Aprueba la NT N° 022-MINSA/DGSP-V.01: “Norma
Técnica de la Historia Clinica de los Establecimientos de Salud del Sector y Privado”;
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i
MINISTERIO DE SALUD | INSTITUTO NAGIONAL DE SALUD MENTAL Direccion Ejecutiva de

“HONORIO DELGADO HIDEYS NOGUCH Investigacion, Docencia y Atencidn
Especializada en Adicciones

DESCRIPCION DE PROCEDIMIENTOS

INICIO

1. Direccion Ejecutiva de Investigacién, Docencia y Atencién Especializada en Adicciones Médica(o) | - Considera
segun la necesidad del estado del paciente su internamiento e informa la necesidad de hospitalizacién a
familiar, acompafiante y/o al paciente si su estado de salud se lo permite, remite historia clinica a Jefe de
Hospitalizacién.

2. Direccién Ejecutiva de Investigacién, Docencia y Atencién Especializada en Adicciones Médica(o) IV Jefe de
Hospitalizacion - Evaltan condicién de paciente segun informacion contenida en la Historia Clinica y determina
si el estado del paciente retne criterios para el ingreso a hospitalizacién, si retine los criterios para el ingreso a
hospitalizacién, registra el ingreso en el Formulario de Admisién para hospitalizacion y coordina con médico
solicitante. Si no requiere hospitalizacién, coordina con médico solicitante que no redne criterios de ingreso.

3. Direccién Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencién Especializada en Adicciones - Médica(o) | - Si no fue
aceptado el requerimiento del ingreso a hospitalizacion, evalia argumentos del Jefe de Hospitalizacién, y si esta
de acuerdo, cita al paciente por atencién ambulatoria (Consultorios Externos) y en caso de no estar de acuerdo
apela a la Junta de admisién.

4. Direccién Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencién Especializada en Adicciones — Junta de Admisién -
Médica(o) IV - Equipo Multidisciplinario: Revisa historia clinica y motivos de hospitalizacién, evalia razones de
negativa del Jefe de Hospitalizacién, evalia ambos argumentos y determina si paciente se interna comunica a
médico y registra informacién en formulario de admision y si considera que paciente no necesita internamiento
comunica a médico.

5. Direccién Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada en Adicciones Médica(o) | - Considera
decisién de Junta de Admisién, registra en Nota de evolucién médica segln estado de salud del paciente,
prescribe ingreso a hospitalizacién, informa a paciente (si su estado de salud se lo permite), familiar o
acompafante y indica tratamiento preliminar aplicacién de medicacién parenteral, interconsulta, examenes
auxiliares, dieta u otros; si no es admitido el internamiento, informa que debe continuar tratamiento por atencién
ambulatoria (consultorios externos), y comunica a Enfermera [, internamiento del paciente.

6. Departamento de Enfermeria Enfermera(o) | — Comunica ingreso de paciente a Enfermera de Hospitalizacion,
Teécnica(o) de Enfermeria, Técnica(o) Administrativo de la Oficina de Estadistica e Informatica y a Nutricionista
Coordinadora del Servicio de Nutricién.

7. Oficina de Estadistica e Informéatica Técnica(o) Administrativo | — Registra en Tarjeta Kardex el ingreso del
paciente a Hospitalizacion.

8. Departamento de Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento Médico — Equipo de Nutricion - Nutricionista | - Registra
ingreso de paciente a hospitalizarse y programa racion alimenticia.

9. Departamento de Enfermeria — Enfermera(o) | - Segln lo coordinado con el médico, indica a técnico de
enfermeria el ingreso de paciente a hospitalizacién, comunica ingreso a Trabajadora Social para la evaluacién o
reevaluacién socio econémica, si el caso lo amerita.

10. Departamento de Apoyc al Diagnéstico y Tratamiento en Trabajo Social ~ Trabajadora Social | - Aplica
Formulario de Evaluacién Socio econdmica e indica categoria diferenciada de pago o exoneracién por estado
de indigencia y remite Memorando.

11. Oficina de Economia - Técnica(o) Administrativa(o) II — Recibe Memorando de trabajadora social de
categorizacién econémica de paciente hospitalizado y apertura Tarjeta kardex Cuentas Corrientes Pacientes
para el registro de servicios que se brindara al paciente durante su estadia en hospitalizacién, registra en el
sistema y expide orden de pago de garantia y entrega comprobante de pago por duplicado al familiar y/o
acompanante.

12. Departamento de Enfermeria — Enfermera(o) | - Segun lo indicado para el ingreso a hospitalizacién, verifica que
la Técnica(o) de Enfermeria traslade al paciente con la Historia Clinica y solicita al familiar o acompanante la
provisién de medicamentos necesarios para su tratamiento del paciente durante su permanencia en
hospitalizacién.

13. Departamento de Enfermeria Técnica(o) en Enfermeria Il — Recibida las indicaciones del (la) Enfermera (o),
traslada al paciente al ambiente fisico de hospitalizacion y entrega Historia Clinica, medicamentos y registros.

FIN
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MINISTERIO DE SALUD § INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL

“HONORIO DELGADQ HIDEYQ NOGUCHI!

Diregeion Ejecutiva de
Investigacion, Docencia y Atencién

Especializada en Adicciones

ENTRADAS

Nombre

Fuente

Frecuencia

Tipo

Triaje

- Departamento de Investigacion,
Docencia y Atencién Especializada,
segun corresponda.

- Departamento de Enfermeria,

- Departamento de Emergencia,

(X) diario

Manual

SALIDAS

Nombre

Destino

Frecuencia

Tipo

Notas de evolucion
meédica

Direccidn Ejecutiva de Investigacion,
Docencia y Atencién Especializada en
Adicciones/Atencién Ambulatoria —
Consultorios Externos.

(X) diario

Manual

Tarjeta Kardex

Oficina de Estadistica e Informatica

(X) diario

Manual

Definiciones

Registro

Formulario de Triaje de enfermeria;

Kardex

Formulario de Evaluacién Socio Econémica

Formulario de Evaluacién Socio Econdémica

Orden para pago de garantia

Anexos :

Flujograma

F-ORG-10.0

Pagina 17 de 59



-

Direccian Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencién Es pecializada de Adicciones

Médica(o) |

Jefe de Hospitalizacion

Medico IV

Junta de admision

Direccién Ejecutiva de Apoyo al

Oficina Ejecutiva de

Diagno Tratamient
Departamento de Enfermeria Oficina de Es!i.dlsllci e| Departamento de Departamento de
Informtica Apoyo al Apoyo al
Diagnéstico y Diagnéstico y Oficina de Economia
Tratamiento en Tratamiento
Trabajo Social Médico
Técnica(o) en Técnica(o) Trabajadora Social | Nutrionista Téenicafo)

Enfermeraio) ) Entermeria

Administrativa{o) I

Adm inistrativato) i

Consideraingresoa
Hosphalizacion

HC.

| Toma conecimiento
de

por Jefede
Hospitalizacion

¥

Apelaa Junta
Médica

Evaluan condicion de
paciente, segin
informacisn contenida en ka
Historia Clinica y critarios
paraingreso

Informa al Médico
tratante decisién

]

no

Determina

el estado
del

paciente

Registraingresode

paciel

Revisa Historia
Clinicay motives
dehospitaliacion

Formutariode
Admisién para

hospializacisn

¥

Considera
hospitalizacién
del paciente

Cita apaciente por
Consuoios
Externos

Considera
junta

Coordina con
médico tratante

de Admisién

Notadeingresoa
hospiatizacién

Consentimiento

inforrmado

Ptan Preliminar
detratamiento

Comunica
ingreso a

en formulario de
Admisidi

Coordina ingreso

Registraingreso
de paciente

| a hospitalizacion

v

Ejecuta ingreso
en

Evaluao
reevalia

Entrega copiade

condicién socio
econémica

Memoarande

l

Programa rackén
deatimentos

'3

Entregade
alimentos

Registra en Tarjeta
Kardex

Cta.Cle. paciente
hospializado

Comprobante de
pago

pago pam control

hospitalizacion

PROCEDIMIENTO: INGRESO A HOSPITALIZACION
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MINISTERIO DE SALUD INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccion Ejecutiva de Investigacion,

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCH!” Docencia y Atencion Especializada
en Adicciones

PROCESO :  PROTECCION, RECUPERACION Y REHABILITACION DE LA SALUD

SUBPROCESO :  RECUPERACION Y REHABILITACION DE LA SALUD

Nombre del Procedimiento : HOSPITALIZACION Fefcr.‘a : 30.12.2010
Caodigo : 014

Propésito Recuperar la salud y rehabilitar las capacidades del paciente

Departamento de Enfermeria

Oficina de Estadistica e Informatica

Oficina Ejecutiva de Administracién-Oficina de Economia — Tesoreria
Departamento de Emergencia

Direccion Ejecutiva de Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento,
Departamento de Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento Médico;
Departamento de Apoyo al Diagnostico y Tratamiento en Psicologia;
Departamento de Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento en Trabajo Social;

Alcance

* Ley N° 26842 — Ley General de Salud.

* Ley N° 27657 - Ley del Ministerio de Salud.

* Decreto Supremo N° 023-2005-SA - Aprueba el Reglamento de
Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud y sus modificatorias.

* Resolucién Ministerial N° 751-2004/MINSA. Aprueba la NT N° 018-
MINSA/DGSP-V.01: Norma Técnica del Sistema de Referencia vy
Contrarreferencia de los Establecimientos de! Ministerio de Salud.

* Resolucién Ministerial N° 769-2004/MINSA. Aprueba la NT N°
021MINSA/DGSP V.01: Norma Técnica de Categorias de Establecimientos
de Salud”.

Marco Legal * Resolucién Ministerial N° 603-2006/MINSA Aprueba la Directiva N°007-
MINSA/OGPP-V-02. Directiva para la Formulacion de Documentos Técnicos
Normativos de Gestién Institucional. _

* Resolucién Ministerial N° 462-2006/MINSA Reglamento de Organizacion y
Funciones del Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado - Hideyo
Noguchi”.

* Resolucion Ministerial N° 369-2010/MINSA — Aprueba el Cuadro para
Asignacion de Personal del Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio
Delgado-Hideyo Noguchi”.

* Resolucion Ministerial N° 686-2004/MINSA. Modifica la NT N° 022-
MINSA/DGSP-V.02. Norma Técnica de la Historia Clinica de los
Establecimientos del Sector Salud.

INDICE DE RENDIMIENTO

Indicador Unidad de Medida Fuente Responsable
Numero de hospitalizaciones en Médulo informatico de Oficina de Estadistica e
un periodo P Hospitalizaciones | Emergencia, sistema Informatica Técnica (o) de
P His. Estadistica
NORMAS

- Resolucion Ministerial N° 751-2004/MINSA de 26-07-2004 — Aprueba la NTS N° 018-MINSA/DGSP-V.01.
“Norma Técnica de Sistema de Referencia y Contra referencia de los Establecimientos de Salud”;
Resolucién Ministerial N°769-2004/MINSA-26-07.2004. Aprueba la “Norma Técnica de Categorias de
Establecimientos de Salud”;
Resolucion Ministerial N° 776-2004/MINSA-27-07-2004-Aprueba la NT N° 022-MINSA/DGSP-V.01"Norma
Técnica de la Historia Clinica de los Establecimientos de Salud del Sector Privado”;

+ Resolucion Ministerial N° 386-2006/MINSA de 20.04-2006-Aprueba la NTS N° 042-MINSA/DGSP-V.01; “Norma
Técnica de Salud de los Servicios de Emergencia”.
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Direccion Ejecutiva de investigacion,

MINISTERIO DE SALUD INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL ) A tige
Docencia y Atencion Especializada

en Adicciones

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCHI”

DESCRIPCION DE PROCEDIMIENTOS

INICIO

1. Departamento de Enfermeria —Enfermera(o) Il — Segun coordinacion realizada con la Enfermera de
Consultorios Externos, recibe en el ambiente de hospitalizacion al paciente que sera hospitalizado.

2. Departamento de Enfermeria —Enfermera(o) Il — Verifica documentos necesarios para la hospitalizacion

10.

11.

12.

(Historia Clinica, Hoja de Consentimiento Informado del paciente y la familia) revisa indicaciones médicas,
ubica al paciente en cama asignada, informa al paciente, familiar o acompafiante reglamentacion del servicio
de Hospitalizacion, revisa y constata signos y sintomas clinicos y asigna a paciente un técnico de enfermeria
responsable de organizar el material de terapia ocupacional, utiles de aseo entre otros. Organiza la Historia
Clinica segun el orden de ubicacién del paciente, revisa y organiza los medicamentos recibidos en el
botiquin de enfermeria en el cubiculo de medicamentos para el paciente, elabora kardex y registra
indicaciones médicas para cada paciente, anexa Hoja de medicamentos y plan de cuidado de enfermeria.
Direccion Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencién Especializada en Investigaciones - Médica(o) | -
Evalua informacion relacionada con la condicién del paciente, elabora nota de ingreso a hospitalizacion,
solicita interconsulta a otras especialidades y establece plan de examenes auxiliares y evaluacion
psicologica y elabora tratamiento a partir de diagnéstico presuntivo.

Departamento de Enfermeria — Enfermera(o) Il - Coordina con técnico de nutricion para la provision de
alimentos, envia interconsulta, érdenes médicas de Laboratorio, RX, evaluacion psicolégica, terapia
ocupacional, rehabilitacion al area correspondiente en compariia del técnico de enfermeria; coordina
obtencion de cita extra institucional y uso de ambulancia para traslado; coordina con Trabajadora Social en
casos de ausencia de soporte econémico familiar.

Departamento de Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento Médico — Médica(o) | - Recibe requerimiento de
atencién, programa atencion segun programacion y ejecuta atencion y da respuesta a solicitud en Hoja de
interconsulta o Formulario de exdmenes auxiliares y archiva en Historia Clinica.

Departamento de Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento en Psicologia — Psicéloga(o) | - Recibe requerimiento
de atencién, programa atencién segun programacion y ejecuta atencion y da respuesta a solicitud en
formulario de atencién psicoldgica o de evaluacion o terapia y archiva en Historia Clinica.

Departamento de Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento en Trabajo Social — Asistente Social | - Recibe
requerimiento de atencién, programa atencién segln programacion y ejecuta atencién social, brinda apoyo
para soporte familiar y en actividades extra hospitalaria con paciente y familia.

Departamento de Enfermeria — Enfermera(o) | - Segun indicaciones médicas ejecuta tratamiento y plan de
atencién y cuidado de enfermeria, registra en ta Historia clinica, en forma simultanea los procedimientos
realizados en Notas de Enfermeria.

Departamento de Enfermeria — Técnico(a) en Enfermeria |i - Apoya en el traslado de paciente para atencién
segln ordenes médicas y en el registro de signos vitales; segun indicaciones de la enfermera, cuida al
paciente.

Direccién Ejecutiva de Investigacién, Docencia y Atencion Especializada en Adicciones — Médica(o) | -
Realiza visita médica programada y segun el requerimiento del paciente en hospitalizacion, registra en nota
de evolucion médica, revisa condiciéon diaria del paciente y respuesta de atencion de especialistas y
resultado de examenes auxiliares, segun la evolucién del estado del paciente, evalda si continGia atencién en
hospitalizacion, si continua con tratamiento o autoriza alta dos semanas antes de cumplir periodo de 45 dias
programa Junta de Egreso.

Direccion Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencién Especializada en Adicciones — Junta de Egreso
Médica(o) | — (Equipo Multidisciplinario) — Informa a la familia sobre la evolucién del paciente, asi como
también se evalta el avance de la familia y decide si el paciente continia con tratamiento o reformula el
tratamiento.

Direccion Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada en Adicciones — Médico (a) | -
considera las recomendaciones tomadas por la junta de egreso, decide si el paciente continia con el
tratamiento o reformula el tratamiento, si autoriza el alta se comunica a enfermera decisién de alta del
paciente; imparte recomendaciones a paciente, familia o acompafiante, elabora Epicrisis correspondiente a
la hospitalizacion del paciente y si el paciente no cumple con criterios de alta complejidad, es contra referido
con Hoja de Contra referencia e informa a familiar o acompariante condiciones al egreso, las prescripciones
y los controles necesarios en este nosocomio o al cual ha sido contra referido.

FIN
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Direccién Ejecutiva de Investigacion,

Docencia y Atencion Especializada
en Adlcciones

y
L4 MINISTERIO DE SALUD | (NSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL
“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCHI”

ENTRADAS
Nombre Fuente Frecuencia Tipo

Direccién Ejecutiva de Investigacién, Docencia | ( X) diario
y Atencién Especializada de Adicciones/

Historia Clinica Atencién Especializada de Adicciones/ Atencidn Manual
Ambulatoria (Consultorio Externos)
SALIDAS
Nombre Destino Frecuencia Tipo
Alta de paciente Departamento de Enfermeria (X) diario Manual
Definiciones : Atencién especializada

Hoja de Consentimiento Informado
Hoja de Inter consulta

Registro : Formulario de Contrarreferencia
Alta de Paciente
Anexos : Flujograma
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Departamento de Emergencia

Departamento de Enfermeria

Oficina de Estadistica e
Informatica

Direccion Ejecutiva de

Direccion Ejecutiva de

Apoyo al Apoyo al Diag y Ofic. Ejecutiva de Departamento de
yT T i ini 6 Enfermeria
Direccion General Junta de Admision Departamento de Apoyo al | - Oficina de Economia
Diagnéstico y Tratamiento
en Trabajo Soial
Médica {o) Enfermera (o) Tecnica (o) de Estadistico | , DcPAftamento de g Técnica de Enfermeria
Apoyo al Diagnostico
y Tratamiento y
Tratamiento Médico
Inicio . X . , .
' ) I ¢ .
' . ) . .
\ | ' ) )
Reglamento . ' ' . .
Guia de Practica ' ' ' , ,
Ciinica ! ! , , h
' ' Evalua la solicitud de ] ll '
Considera ingreso a t ' T i ' '
hospitalizacisn T ' , ,
\ ) . i
I . . I
.C. -
: @ : H : Ficha de :
' Nota de Enfermeria ! : uacio '
, ' ! Evalda o revalta ! Reaia obro
No ) h Programa racion condicién iz °
. Aplica medicacion, A’r’e“u;a HC.y | T rogramara C I iony
coordina y registra entrega entrega C/P.

iEsta de
acuerdo?

Apela denegaciony | ! Evalda argumentos

Exam

Elabora Plan de
Tratamiento

v
©

expone argumentos | | | deambas partes
'
'
l
|
No !
Dai y '
deriva a donde !
corresponda !
'
'
' |
Informa necesidad , '
deingresoa [, ' H
Hospitalizacion | i
i i
Consentimiento | | H
. informado : :
Nota de Ingreso a | '
Hospitalizacién : :
' [
! ]
! 1
'
'
'
.
'
I
'
'
.
'
'
I
'
'

Interconsulta

enes

Ejecuta Ingreso a

Hospitalizacién

[PROCED|M|ENTO: HOSPITALIZACION

Conduce al paciente
hasta el pabefion de
hospitalizacién
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MINISTERIO DE SALUD

Direccion Ejecutiva de Investigacion,
Docencia y Atencion Especializada
en Adlcciones

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL
“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCHP

PROCESO
SUBPROCESO

PROTECCI()N,, RECUPERACION Y REHABILITACION DE LA SALUD
RECUPERACION Y REHABILITACION DE LA SALUD

Fecha : 30.12.2010

Nombre del Procedimiento : EGRESO DE HOSPITALIZACION

Cadigo : 014

Propésitos : Recuperar la salud y rehabilitar las capacidades del paciente

Departamento de Enfermeria

Oficina de Estadistica e Informatica

Oficina Ejecutiva de Administracién-Oficina de Economia — Tesoreria
Departamento de Emergencia

Direccién Ejecutiva de Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento;
Departamento de Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento Médico;
Departamento de Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento en Psicologia;
Departamento de Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento en Trabajo Social,

Alcance :

Ley N° 26842 — Ley General de Salud.

Ley N° 27657 - Ley del Ministerio de Salud.

Decreto Supremo N° 023-2005-SA — Aprueba el Reglamento de
Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud y su modificatoria.
Resolucién Ministerial N° 751-2004/MINSA. Aprueba la NT N° 018-
MINSA/DGSP-V.01: Norma Técnica del Sistema de Referencia vy
Contrarreferencia de los Establecimientos del Ministerio de Salud.
Resolucién Ministerial N° 769-2004/MINSA. Aprueba la NT N°
021MINSA/DGSP V.01: Norma Técnica de Categorias de Establecimientos
de Salud”.

Resolucion Ministerial N° 603-2006/MINSA Aprueba la Directiva N°007-
MINSA/OGPP-V-02. Directiva para la Formulacién de Documentos
Técnicos Normativos de Gestion Institucional.

Resolucién Ministerial N° 462-2006/MINSA Reglamento de Organizacién y
Funciones del Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado -
Hideyo Noguchi”.

Resolucién Ministerial N° 369-2010/MINSA — Aprueba el Cuadro para
Asignacion de Personal del Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio
Delgado-Hideyo Noguchi”.

Resolucién Ministerial N° 686-2004/MINSA. Modifica la NT N° 022-
MINSA/DGSP-V.02. Norma Técnica de la Historia Clinica de los
Establecimientos del Sector Salud.

Marco Legal :

INDICE DE RENDIMIENTO

Indicador Unidad de Medida Fuente Responsable

Numero de pacientes
egresados por numero de dias
cama disponibles en el servicio
x 100

Porcentaje de camas
ocupadas

Cuaderno de Enfermeria;
Sistema Informatico de
pacientes Hospitalizados

Servicio de Enfermeria;
Oficina de Estadistica e
Informatica — Técnico de
Estadistica

NORMAS

- Resolucion Ministerial N° 751-2004/MINSA de 26-07-2004 — Aprueba la NTS N° 018-MINSA/DGSP-V.01.
“Norma Técnica de Sistema de Referencia y Contrarreferencia de los Establecimientos de Salud”;

* Resolucién Ministerial N°769-2004/MINSA-26-07.2004. Aprueba la “Norma Técnica de Categorias de
Establecimientos de Salud”;

* Resolucion Ministerial N° 776-2004/MINSA-27-07-2004-Aprueba la NT N° 022-MINSA/DGSP-V.01"Norma
Técnica de la Historia Clinica de los Establecimientos de Salud del Sector Privado®,

+ Resolucién Ministerial N° 386-2006/MINSA de 20.04-2006-Aprueba fa NTS N° 042-MINSA/DGSP-V.01;
“Norma Técnica de Salud de los Servicios de Emergencia’.
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Direccién Ejecutiva de Investigacion,

MINISTERIO DE SALUD INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL " ) Ay
Docencia y Atencién Especializada

en Adicciones

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCHI®

DESCRIPCION DE PROCEDIMIENTOS

INICIO

1. Direccién Ejecutiva de Investigacién, Docencia y Atencién Especializada - Médica(o) - Registra en Nota de
Evoluciéon Médica y en formulario de orden de alta la salida del paciente e indica a enfermera salida del
paciente de hospitalizacién.

2. Departamento de Enfermeria — Enfermera(o) Il - Reporta al Equipo de Nutricién e indica a técnico de
Enfermeria salida de alta del paciente y entrega al familiar o acompariante del paciente el alta para la
cancelacion de la deuda adquirida por servicios prestados.

3. Departamento de Enfermeria — Técnica(o) de Enfermeria — Devuelve la Historia Clinica de paciente de alta a
la Oficina de Estadistica e Informatica y entrega a la Oficina de Economia la orden de alta del paciente para
la liquidacién respectiva.

4. Oficina de Economia — Técnica Administrativa(o) || — Recibe de Técnico de Enfermeria, la orden de alta del
paciente y realiza la liquidaciéon por servicios prestados, indica al familiar o acompaiiante del paciente el
monto a pagar o a exonerar segun calificacion socioeconémica y entrega comprobante de pago con copia.

5. Departamento de Enfermeria —Enfermera(o) Il - Recibe copia de comprobante de pago por cancelacién de la
deuda contraida por los servicios prestados, entregar hoja de Contrarreferencia, Epicrisis, ordenes médicas
autorizacién de salida y da indicaciones al paciente a la familia 0 acompafiante.

6. Oficina de Servicios Generales-Técnica(o) en Seguridad | - Solicita al familiar o acomparante o al paciente
en caso que este en la condicion de hacerlo muestre el comprobante de pago de egreso del paciente.

FIN

ENTRADAS
Nombre Fuente Frecuencia Tipo
Direccién Ejecutiva de Investigacion
Docencia y Atencién Especializada en -
Orden de Alta Adicciones — Departamento de (X)) diario Manual
Enfermeria
SALIDAS
Nombre Destino Frecuencia Tipo
Comprobante de Pago | Oficina de Economia — Equipo de (X) diario Manual
P 9 Tesoreria —~Caja Recaudacion

Definiciones
Registro Formulario de Orden de Alta;
Anexos Flujograma;

2
QFICINA ECUYIVAS

A \ENTO
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MINISTERIO DE SALUD

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL
“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCH!”

Direccion Ejecutiva de Investigacion,

Docencia y Atencion Especializada
en Adicciones

Direccion Ejecutiva de Investigacién,
Docenciay Atencién Especializada Oficina Ejecutiva de Administracién
de Adicciones
Departamento de Enfermeria
Direccion Ejecutiva de Investigacién,
Docenciay Atencién Especializada Oficina de Economia Oficinade Servicios Generales
de Adicciones
Médica(o) | Enfermera(o) I Técnica(o) en Enfermeriall Técnicalo) Administrativao) Il Técnicafo) en Seguridad 1l
Ordenade Alta
Registraen Nota
Orden dealtadel
paciente
\L . Devuelve
Efectia Historia Clinica
Indicaa coordmauom; de
enfermera salida egreso depacients
depaciente w
hospitalizado \l/
Reportaa HCNe
Nutricién Altade
Paciente
Orden deAltade
Paciente
Registracobroy/o
exoneracién de
Entrega documentos L —" serviciosy entrega C/P
apaciente, familiar
y/o acompafiante \1'
Contrarreferencia Comprobantede
Pago
Ordenes
médicas
e Confimaegresoy
Autorizacidnde revisa pertenencias
salida
Autoriza salidade
paciente
Procedimiento: EGRESOQ DE PACIENTE
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%
v MINISTERIO DE SALUD ] INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL. Dirgccién Ejecutiva de Investigacion,
% ] “HONORIO DELGADOC HIDEYO NOGUGH!” Docencia y Atencion Egpecializada

en Adicciones

PROCESO :  PROTECCION, RECUPERACION Y REHABILITACION DE LA SALUD
SUBPROCESO : RECUPERACION Y REHABILITACION DE LA SALUD
Fecha : 30.12.2010

Nombre del Procedimiento : DOCENCIA ESPECIALIZADA L
Cédigo : 014

Concertar convenios para la formacién y especializacion de profesionales y

Propositos : técnicos de la salud.
. Direccion General
Alcance : - . . L . .
Direccion Ejecutiva de Investigacién y Docencia Especializada
Ley N° 23733 - Ley Universitaria;
Ley N° 26842 - Ley General de Salud.
Ley N° 27657 - Ley del Ministerio de Salud;
Ley N° 28175 - Ley Marco del Empleo Publico;
Decreto Supremo N° 023-2006-SA - Aprueba el Reglamento de Organizacion y
Funciones del Ministerio de Salud.
Decreto Legislativo N° 276 — Aprueba la Ley de Bases de la Carrera
Administrativa y de Remuneraciones del Sector Publico;
Decreto Supremo N°® 005-90-PCM — Aprueba el Reglamento de la Ley de Bases
Marco Legal : de la Carrera Administrativa y de Remuneraciones del Sector Publico;

R.M.N°462-2006/MINSA Reglamento de Organizacién y Funciones del Instituto
Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado Hideyo Noguchi”

Decreto Supremo N°® 021-2005-SA — Aprueban creacion del Sistema Nacional
de Articulacién de Docencia - Servicio e Investigacion en Pre Grado de Salud.
Resolucién Suprema N° 032-2005-SA — Aprueban Bases para la celebracién de
Convenios de Cooperacion Docente Asistencial entre el Ministerio, Gobiernos
Regionales y las Universidades con Facultades y Escuelas de Ciencias de la
Salud;

Resolucion Suprema N° 002-2006-SA — Aprueban Reglamento del Sistema
Nacional de Residentado Médico.

INDICE DE RENDIMIENTO

indicador Unidad de Medida Fuente Responsable

Numero de actividades
docentes segun area funcional
por el nimero total de
actividades docentes
programadas x 100

Plan Anual de Actividades
Porcentaje de Meta | Docentes

Programada Reporte estadistico sobre
cumplimiento de metas.

Oficina Ejecutiva de
Apoyo a la Investigacion,
Docencia Especializada.

NORMAS

* Resolucion Ministerial N° 751-2004/MINSA de 26-07-2004 — Aprueba la NTS N° 018-MINSA/DGSP-V.01.
“Norma Técnica de Sistema de Referencia y Contrarreferencia de los Establecimientos de Salud”,

- Resolucién Ministerial N°769-2004/MINSA-26-07.2004. Aprueba la “Norma Técnica de Categorias de
Establecimientos de Salud”;

* Resolucion Ministerial N® 776-2004/MINSA-27-07-2004-Aprueba la NT N° 022-MINSA/DGSP-V.01"Norma
Técnica de la Historia Clinica de los Establecimientos de Salud del Sector Privado”;

* Resolucion Ministerial N° 386-2006/MINSA de 20.04-2006-Aprueba la NTS N° 042-MINSA/DGSP-V.01;
“Norma Técnica de Salud de los Servicios de Emergencia”.
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MINISTERIO DE SALUD § (NSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccion Ejecutiva de Investigacion,

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUGHI? Docencia y Atencidn Especializada
en Adicciones

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

INICIO

Direccion Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada de Adicciones - Secretaria(o) IV
- Recibe expediente de solicitud de docencia y registra documento en cuaderno de control y deriva para
atencién y seguimiento.

2. Direccion Ejecutiva de Apoyo a la Investigacion y Docencia Especializada-Director(a) de Programa
Sectorial I — Recibe propuesta de actividad docente, solicita opinion e informe al responsable de la
actividad docente, considera disponibilidad de ambiente y brinda indicaciones para la ejecuciéon de la
actividad docente y deriva.

3. Direccion Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada de Adicciones - Secretaria(o) IV
— Registra expediente en cuaderno de control y deriva.

4. Direccién Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada de Adicciones Psicologia,
Enfermeria y Tecndlogo Médico (segun corresponda) Revisa propuesta elabora informe y deriva
documento.

5. Direccién Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada de Adicciones - Secretaria(o) IV
— Registra expediente en cuaderno de control y deriva.

6. Direccion Ejecutiva de Investigaciéon, Docencia y Atencién Especializada de Adicciones - Director de
Programa Sectorial || — Emite opinién segun disponibilidad de horario para ejecucion de actividad
docente; da V° B® a actividad docente y deriva documento.

7. Direccién Ejecutiva de Apoyo a la Investigacion y Docencia Especializada-Secretaria(o) IV - Registra
expediente en cuaderno de control y deriva.

8. Oficina Ejecutiva de Apoyo a la Investigacion y Docencia Especializada- Secretaria lll - Registra
expediente en cuaderno de control y deriva.

9.  Oficina Ejecutiva de Apoyo a la Investigacién y Docencia Especializada-Coordinador de Docencia — Da V°
B° a ejecucion de actividad docente y deriva documento.

10. Direccion General — Técnica(o) Administrativa(o) | — Entrega oficio a Entidad solicitante.

11. Oficina Ejecutiva de Apoyo a la Investigacién y Docencia Especializada- Secretaria Il — Elabora oficio de
respuesta de actividad docente a entidad solicitante.

FIN
ENTRADAS
Nombre Fuente Frecuencia Tipo
Direccién Ejecutiva de Investigacion,
Proyecto de investigacion Docencia y Atencién Especializada en (X ) mensual Manual
Adicciones
SALIDAS
Nombre Destino Frecuencia Tipo
Proyecto de investigacion Oﬁcing Eje_9utiva de Apoyo a Ia' _ (X) mensual Manual
aprobado Investigacion, Docencia Especializada
Definiciones
Registro Formulario de Orden de Alta;
Anexos Flujograma;
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MINISTERIO DE SALUD

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL
“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCHY

Direccién Ejecutiva de Investigacion,

Docencia y Atencion Especializada
en Adicciones

Departamento de Emergencia Oficina Ejecutiva de Apoyo a I.a Investigacién y Docencia o " . o e .
Especializada
Equipo Interdisciplinario
Médico psiquiatra,
. d it " . .
Secretaria(o) Jefe del Departarr.ten o de a, Psil 9 Coordinador (a) de D Secretaria (o) Secretaria(o) Director General
Emergencia ) N .
Trabajadora Social (segun)
corresponda)
T v
' ) ' ' ' '
' ) ' ' ' '
' ) ' ' ' '
' ' ' ' ' '
' ' ' ' ' '
Recibe solicitud ' ' ! ' ' H
' ' ’ ' ‘ '
) ' ' 1 ' '
' ) ' ' ' '
' ' ‘ ' ' '
' ' ' ' ' '
' ' 1 ' ' '
Registra documento : Recibe solicitudde | 1 | Revisapropuestade |, |DaV°B®aejecucionde| Elabora oficiode | 1 H
Y ' y . " ’ " : " ‘ ' i i i
deriva ' campo clinico y solicita | solicitud de campo y | actividad docentey |—<¥| respuesta a entidad H H Firma oficio y deriva
' opinién ¢ | clinico y emite opinion | ! deriva H solicitante H '
: : H H : :
. | l | ' i i
. . I ' ' I
: : . . | . : |
' ' ’ 1 ) '
' s ' ' Y ' '
Solicitud de ! ! ' ' ) H Oficio
docencia ! ! Informe H ' Oficio ! !
' ' ' ' I '
: : : : ' : —
' ) ' ' ' '
T ' ' ' ' '
' ' ' ' ' '
. ' ' ' ' '
' ' ' ' ' '
' I ' . . I
' Emite Informe segln ' ' H H H
' disponibilidad de | gt ' ! B H
' recursos y deriva ' 1 ' 1 '
. ' 1 ' ' '
. ' ' ' ' 1
' . ' ' ' '
) . , ' ‘ I
' H ' ' ' '
' ' ' ' ) ’
I -+ ' ' '
. ' ' ' ) '
. ' ' ' ' '
' ' ' ' ' '
' . ' ' ' '
' ' ' ' ' '
' ' . Entrega oficio de , :
! ! ! respuestaa entidad |4 g
! ! ! \ educativa solicitante ' H
1 + L} 1 1 1
' N ' 1 ' 1
' ' ' 1 ' '
' ' ' , ' '
‘ ' ' ' ' '
s ' ' ' ' .
) s — H H
PROCEDIMIENTO : DOCENCIA

%

ECUTIVA
OFICINA EJECUTIVA &
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MINISTERIO DE SALUD INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccién Ejecutiva de Investigacion,

SHONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCH!” Docencia y Atencion Especializada
en Adicciones

PROCESO :  PROTECCION, RECUPERACION Y REHABILITACION DE LA SALUD
SUBPROCESO : RECUPERACION Y REHABILITACION DE LA SALUD
Fecha : 30.12.2010
Nombre del Procedimiento : PROYECTO DE INVESTIGACION o
Codigo : 014
Propositos - Incrementar continuamente la innovacion de tecnologia cientifica en el
ropositos : o -
desarrollo de Investigacion especializada.
* Direccién Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada de
Adicciones;
Alcance : * Direccion Ejecutiva de Apoyo a la Investigacion, Docencia y Atencion
Especializada (Segun corresponda);
Ley N° 23733 — Ley Universitaria;
Ley N° 26842 - Ley General de Salud.
Ley N° 27657 - Ley del Ministerio de Salud;
Ley N° 28175 - Ley Marco del Empleo Publico;
Decreto Supremo N° 023-2006-SA — Aprueba el Reglamento de Organizacion y
Funciones del Ministerio de Salud, y su modificatoria
Decreto Legislativo N°® 276 — Aprueba la Ley de Bases de la Carrera
Marco Legal : Administrativa y de Remuneraciones del Sector Publico;
' Decreto Supremo N° 005-90-PCM — Aprueba el Reglamento de la Ley de Bases
de la Carrera Administrativa y de Remuneraciones del Sector Publico;
Decreto Supremo N° 023-2006-SA — Aprueba el Reglamento de Organizacion y
Funciones del Ministerio de Salud;
R.M.N°462-2006/MINSA Reglamento de Organizacién y Funciones del Instituto
Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado Hideyo Noguchi”
Decreto Supremo N° 021-2005-SA — Aprueban creacion del Sistema Nacional
de Articulacion de Docencia — Servicio e Investigacion en Pre Grado de Salud.
INDICE DE RENDIMIENTO
Indicador Unidad de Medida Fuente Responsable
Registros de la Direccion
. — . Ejecutiva de
PUT:;(? deallnv?gtlgacmnes in\?:al;??eargigses Investigacién, Docenciay | DEIDAE de Adicciones
ed asalan 9 Atencion Especializada en
Adicciones
NORMAS

* Resolucion Ministerial N° 751-2004/MINSA de 26-07-2004 — Aprueba la NTS N° 018-MINSA/DGSP-V.01.
“Norma Técnica de Sistema de Referencia y Contrarreferencia de los Establecimientos de Salud”;

* Resolucion Ministerial N°769-2004/MINSA-26-07.2004. Aprueba la “Norma Técnica de Categorias de
Establecimientos de Salud”;

* Resolucion Ministerial N° 776-2004/MINSA-27-07-2004-Aprueba la NT N° 022-MINSA/DGSP-V.01’Norma
Técnica de la Historia Clinica de los Establecimientos de Salud del Sector Privado”;

* Resolucion Ministerial N° 386-2006/MINSA de 20.04-2006-Aprueba la NTS N° 042-MINSA/DGSP-V.01;
“Norma Técnica de Salud de los Servicios de Emergencia”.
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MINISTERIO DE SALUD INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccién Ejecutiva de Investigacion,

Docencia y Atencion Especializada

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCH!®
en Adicciones

DESCRIPCION DE PROCEDIMIENTOS

INICIO

1. Direccién Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada de Adicciones — Departamento
(Segun corresponda) - Médica (o) presenta proyecto de investigacion, segin tema de la especialidad;

2. Direccion Ejecutiva de investigacion, Docencia y Atencion Especializada de Adicciones — Secretaria —
Recepciona y registra documentos en cuaderno de control y deriva.

3. Direccién Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencion Especializada de Adicciones - Director
Ejecutivo (a), deriva para revisiéon o revisa contenido del tema que comprende la investigacion, si no
aprueba proyecto de investigacion, elabora informe de recomendacion y deriva documento al autor del
proyecto. Si se aprueba proyecto elabora informe favorable para la continuacién del proceso de
investigacion; deriva documento a la Oficina Ejecutiva de Apoyo a la Investigacion y Docencia
Especializada.

4. Direccion Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencién Especializada de Adicciones - Secretaria-
Recepciona y registra documentos en cuaderno de control y deriva.

5. Oficina Ejecutiva de Apoyo a la Investigacion y Docencia Especializada — Secretaria - Recibe proyecto de
investigacion y deriva;

6. Direccion Ejecutiva de Investigacién, Docencia y Atencion Especializada de Adicciones — Director (a)
Ejecutivo (a) - Remite proyecto a evaluadores ciegos para opinidn; si el proyecto no es aprobado regresa
al autor del proyecto para que modifique el contenido de la investigacion; si el proyecto no es aprobado
regresa al autor del proyecto para que modifique el contenido de la investigacion; si el proyecto es
aprobado se envia a la Direccion General para Oficializacion;

7. Direccion Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencién Especializada de Adicciones - Secretaria —
Registra proyecto en cuaderno de control y deriva a la Direccién General;

8. Direccion General — Secretaria — Recibe y registra proyecto de investigacion, deriva documento;

9. Direccidn Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencién Especializada de Adicciones-Director
Ejecutivo-Envia al Comité de Etica para evaluacion.

10. Comité de Etica - Revisa aspectos metodolégicos — éticos de la investigacion; s no aprueba proyecto de
investigacion elabora informe de recomendacién y deriva documento a la Direccién General; si aprueba
proyecto elabora informe favorable para la oficializacion del Proyecto de Investigacion, deriva documento
a la Direccion General;

11. Direccién General — Director (a) Ejecutivo (a) Recibe proyecto aprobado por el comité de ética; oficializa
proyecto, comunica a interesado a través de secretaria.

FIN
ENTRADAS
Nombre Fuente Frecuencia Tipo
Direccién Ejecutiva de Investigacion,
Proyecto de investigacion | Docencia y Atencion Especializada en ( ) mensual Manual
Adicciones
SALIDAS
Nombre Destino Frecuencia Tipo
Proyecto de investigacion | Oficina Ejecutiva de Apoyo a la ( ) mensual Manual
aprobado Investigacion, Docencia Especializada
Definiciones
Registro Formulario de Orden de Alta;
Anexos Flujograma;
Z _.—-——-g Pagina 30 de 59
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FLUJOGRAMA DEL PROCESO DE ELABORACION DE PROYECTO DE INVESTIGACION

DEIDAE de Adicciones/ Departamentos

DEIDAE de Adicciones = Direccién Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencién Especializada en Adicciones

OEAIDE Direccion General
- . . . : . . R . . Director e z
Médico (a) Secretaria Director Ejecutivo Secretaria Director Ejecutivo Secretaria General Comité de Etica
Elaboray K Deriva para revision
Registray .
presenta deri =t orevisa proyecto
proyecto eriva
Modifica No
contenido segtn Aprueba
observaciones -
Si , Remite proyecto a
; | Registray o N
. »| evaluadores ciegos
R deriva
Registray
deriva T Emiteninforme
I
Modifica No
contenido segun Aprueba Enviaa
observaciones Registray | si Regns.tra y q <’:o.m|te de
deriva < deriva ética para
evaluacién
No
Aprueba
[
fi L
Modifica
. Registra i Si
contenido segun egls'r Ve Rec'b.e
A envia observaciones
observaciones
. .Rfacnb'e’ Registray ] Oficializa
oficializaciénde envia proyecto
proyecto
| ~
Fin
OEAIDE = Oficina Ejecutiva de Apoyo ala Investigaciény Docencia Especializada
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MINISTERIO DE SALUD INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccion Ejecutiva de Investigacion,

Docencia y Atencidn Especializada

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCH!”
en Adicciones

Glosario de Términos

Atenciones.- Numero de actividades de salud brindadas a los pacientes dentro de un establecimiento
de salud, en un tiempo determinado.

Apoyo al diagnéstico.- Conjunto de servicios de salud y/o exdmenes auxiliares que se utilizan para
confirmar el diagnostico clinico de un usuario.

Consentimiento informado.- Es la conformidad expresa del paciente o de su representante legal
cuando el paciente esta imposibilitado, con respecto a una atencién médica, quirdrgica o algun otro
procedimiento, en forma libre, voluntaria y consciente, después que el médico u otro profesional de
salud competente le ha informado de la naturaleza de la atencién, incluyendo los riesgos reales y
potenciales, efectos colaterales y efectos adversos, asi como los beneficios, lo cual debe ser registrado
y firmado en un documento, por el paciente o su representante legal y el profesional responsable. Se
exceptla de consentlmlento informado en caso de situacién de emergencia, segun la Ley General de
Salud, articulo 4° y 40°."

Consulta ambulatoria.- Atencién proporcionada a un usuario de manera programada, por parte de un
profesional de la salud.

Contrarreferencia.- Procedimiento administrativo-asistencial mediante el cual el establecimiento de
salud de destino de la referencia devuelve o envia la responsabilidad del cuidado de la salud de un
usuario o el resultado de la prueba diagnéstica, al establecimiento de salud de origen de la referencia o
la comunidad. 2

Establecimiento de salud.- Constituye la Unidad Operativa de la oferta de servicios de salud,
clasificada en una categoria e implementada con recursos humanos, materiales y equipos encargada
de realizar actividades asistenciales y administrativas que permiten brindar atenciones sanitarias ya
sean preventivas, promocionales, recuperativas o de rehabllltaCIon tanto intramural como extramural, de
acuerdo a su capacidad resolutiva y nivel de complejidad.

Emergencia.- Toda condicion repentina o inesperada que requiere atencmn inmediata al poner en
peligro la vida, la salud o que puede dejar secuelas invalidantes en el paciente.®

Historia clinica.- Es el documento médico legal, que registra los datos, de identificacién y de los
procesos relacionados con la atencion del paciente, en forma ordenada, mtegrada secuencial e
inmediata de la atencion que el médico u otros profesionales brindan al paciente. '

Proceso.- Es el conjunto de actividades logicamente relacionadas, que existen para conseguir un
resultado, que convierten insumos en productos y cuya obtencion permite ef logro del objetivo funcional
enfocado en el usuario.

Referencia.- Proceso administrativo-asistencial mediante el cual el personal de un establecimiento de
salud transfiere la responsabilidad de la atencion de las neceSIdades de salud de de un usuario, a otro
establecimiento de salud de mayor capacidad resolutiva.

' Segun la NT N° 022-MINSA/DGSP-V.02. Norma Técnica de la Historia Clinica de los Establecimientos del Sector Salud.

2 Seglin la NT la NT N° 018-MINSA/DGSP-V.01. Norma Técnica del Sistema de Referencia y Contrarreferencia de los Establecimientos
del Ministerio de Salud.

® Segiin la NT la NT N° 042-MINSA/DGSP-V.01. Norma Técnica de Salud de los Servicios de Emergencia.
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MINISTERIO DE SALUD INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccidn Ejecutiva de lnvestigacion,

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUGH! Docencia y Atencién Especializada
en Adicciones

= Procedimiento.- Es la descripcion de las acciones, ordenadas en forma légica, que se realizan en
forma secuencial o simultanea y que permite cumplir con un fin u objetivo predeterminado.

* Formulario HIS.- Registro diario de atencién y otras actividades asistenciales.

= Triaje.- Area del servicio de emergencia destinada a la evaluacion inicial del paciente, en la cual se
prioriza el dafio y se decide la derivacién para la atencién que el caso amerita. Esta area debe funcionar
prioritariamente en donde la demanda supere la oferta de servicios. Estara a cargo de un profesional de
la salud capacitado en |a identificacién de prioridades.®

= Urgencia.- Es toda situacion que se presenta imprevista, violenta o subitamente, que altera el estado
de salud de las personas y que requiere de atencién médica inmediata, no existiendo riesgo inminente
de muerte.

= Funcién Asistencial Especializada.- Es la funcion fundamental de los Institutos Especializados, y
esta orientada a la atencién de la patologia complicada de la especialidad, que no se puede
resolver en los otros establecimientos de salud.

* Funcién de Investigacion en la Especializada.- Es la funcién que, junto con la de docencia,
caracteriza a los IEs, la misma que se basa en la investigaciéon en el campo de la especialidad,
orientada a mejorar el conocimiento al servicio de la atencién, diagnéstico, tratamiento,
recuperacion y rehabilitacion en salud.

= Funcién de Docencia en la Especialidad.- Es la funcién que consiste en fortalecer capacidades y
competencias en el gjercicio de la especialidad.

' Segun la NT N° 022-MINSA/DGSP-V.02. Norma Técnica de la Historia Clinica de los Establecimientos del Sector Salud.

! Segun fa NT la NT N° 018-MINSA/DGSP-V.01. Norma Técnica del Sistema de Referencia y Contrarreferencia de los Establecimientos
del Ministerio de Salud.

' Segun la NT la NT N° 042

SAGTVA EIECUTVA Pagina 33 de 59

PLAN!



te MINISTERIO DE SALUD | NSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccion Ejecutiva de Investigacion,
t i “HONORIO DELGADG HIDEYO NOGUCHI Docencia y Atencion Especializada
e en Adicciones

FICHA DE TRIAJE DE ENFERMERIA

I.- DATOS GENERALES:

Fecha: / / Hora: N°Ficha: _/_ /1 /| [
Dia Mes Ano
Edad Sexo
Apellidos Paterno Materno Nombres
Domicilio Distrito Provincia
Teléfono: G.Instruccién Est. civil Religion
Acompafante Parentesco

Motivo de consulta

il. DATOS ESPECIFICOS

1. Tiempo de consumo: L] ]

Anos Meses
2. Tipo de Consumo:

Alcohol O Inhalables O Tragamonedas O Nicotina O Internet O Juegos
deazar 0O Marihuana O Videojuegos O Bingo 0O PBC. 0O TW.
1 Casino O Cocaina O Morfina O Extasis 0 Otros:

3. Frecuencia de Consumo:
Diario O Interdiario O Fines de semana 0 Otros O Especif.

4. Enfermedad Fisica: Sl O NO 0O Especif.
5. Trast. Psiquiatricos: S| U NO 0O Especif.
6. Txs. Anteriores: Sl O NO 0O Especif.
7. Anteced. Policiales Sl O NO 0O Especif.

O Judiciales
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Direccién Ejecutiva de Investigacion,

Docencia y Atencién Especializada
en Adicciones

MINISTERIO DE SALUD INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL
“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCH!®

8. Trastorno de comportamiento: Agresividad 0 Mentiras OMalas

compaiiias [0 Manipulacién 0 Robosencasa 0 Robos fuera de
casa [ Desafiante O Intimidante ad Amedrentamiento [

9. Antecedentes familiares de adiccion: S| O NO O
Parentesco: Tipo de adiccién:

lll. ADICCION Y TRATAMIENTOS ANTERIORES: En los ultimos dos afios ha
recibido tratamiento:

1: En mas 6 de meses ininterrumpidos
2:En mas 6 de meses ininterrumpidos
Otros:

Si ha recibido mas de 2 tratamientos anteriores por mas de 6 meses ininterrumpidos
EN LOS ULTIMOS DOS ANOS y es adicto, ADMITIR

IV. ADICCION Y POBLACIONES ESPECIALES.

1. Es adictoa una o mas sustancias y/o conductas Si O NO O
2. Soporte familiar: Bueno O Pobre O Nulo O

4. Pertenece a una pobvlacién especial:

0 Gestante de ____ semanas. FUR:

0 Nifios y Adolescentes polidependientes con mas de 2 afios de
enfermedad

0 Aduito mayor a 60 afios.

0 Otros: Alguna enfermedad médica importante
Cual?

En Tratamiento con:

Actualmente esta compensada? Si O NO O
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MINISTERIO DE SALUD INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccién Ejecutiva de investigacion,
“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUGHI" Docencia y At:gicxoin Especializada
en cciones

CRITERIOS A TENERSE EN CUENTA PARA SER ADMITIDOS EN LA DEIDAE
DE ADICCIONES

Ne° CRITERIOS DE ALTA COMPLEJIDAD Sl | NO
A Paciente adicto con comorbilidad psiquiatrica asociada descompensada, o
que cumpla criterios de Psicopatia Primaria.
Pacientes que presentan una o mas adicciones no convencionales
B | (conductuales, electronicas y otras adicciones a sustancias ps:coactlvas
inusuales).
Paciente con fracaso terapéutico en dos o mas tratamientos interrumpidos
C | o no (con asistencia regular en un plazo no menor de seis meses) en los
ultimos afos.
Paciente con mono o polidependencia u otra adiccién asociada, que
cumplan con los criterios diagnésticos segun la ultima Clasificacién
Internacional de Enfermedades (CIE). CON ALGUNO DE ESTOS
SUBCRITERIOS
— Con soporte familiar débil o ausente.
- Adolescentes con polidependencia mayor de 2 afios, con soporte
familiar evidente o sin el.
- Nifas y niflos, mujeres embarazadas y adultos mayores en
condiciones organicas estables.

Paciente que cumpla con el criterio A, B, C o D acompaiiado de al menos un sub criterio ES ADMITIDO, SI NO DEBE SER
CONTRARREFERIDO.

Destino:

Nombre, Firma y Sello de la enfermera (o) Evaluadora:;

CONSENTIMIENTO INFORMADO:

HABIENDO RECIBIDO Y LEIDO LA INFORMACION ACERCA DE LOS DOS MODELOS DE
TRATAMIENTO PARA EL MANEJO DE LAS ADICCIONES, HEMOS DECIDIDO POR EL
MODELO

FIRMA DEL PACIENTE FIRMA DEL FAMILIAR RESPONSABLE
DNI: DNI:

<ER0 D¢ 5
@S 4(0
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MINISTERIO DE SALUD

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL
“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCHI”

Direccion Ejecutiva de Investigacion,
Docencia y Atencidn Especializada
en Adlcciones

ESTABLECIMIENTOS DE SALUD CONSIDERADOS EN EL SISTEMA DE REFERENCIA

INSTITUCIONES DE ATENCION PSIQUIATRICA

Ancon Hospital de Puente Piedra
Hospital General de Huacho
Carabayllo Hospital Sergio Bernales
Hospital Loayza
Comas Hospital Sergio Bernales
Hospital Loayza
Hospital Cayetano Heredia
Independencia Hospital Sergio Bernales

Hospital Loayza

Hospital Cayetano

Puente Piedra

Hospital de Puente Piedra

Rimac

Hospital Cayetano Heredia

Hospital Arzobispo Loayza

S.J.Lurigancho

Hospital Hipdlito Unanue

San Martin de Porres

Hospital Cayetano Heredia

Hospital Loayza

Hospital San José

Santa Rosa (ciudad satélite)

Hospital Daniel Alcides Carrion

Hospital San José

Ventanilla

Hospital Daniel Alcides Carrion

Hospital San José
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MINISTERIO DE SALUD INSTITUTO NAGIONAL DE SALUD MENTAL Direccién Ejecutiva de Investigacion,

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUGHI® Docencia y Atencion Especializada
en Adicciones

DIRECCION EJECUTIVA DE INVESTIGACION, DOCENCIA Y ATENCION
ESPECIALIZADA EN ADICCIONES

CITA

PACIENTE:

N°® TRIAJE:

CITA:

FECHA: / 120......
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Ny
G MINISTERIO DE SALUD | iNSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL
B “HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCHI®
b4

MEMORANDUM

ASUNTO : PAGO DE SERVICIO DE HOSPITALIZACION
A © OFICINA DE ECONOMIA - TESORERIA
DE : DEPARTAMENTO DE SERVICIO SOCIAL

informamos que el Sr. (a)

veiernee..., domiciliado en ........

Direccién Ejecutiva de investigacion,

Docencia y Atencion Especializada
en Adicciones

Familiar responsable del Paciente:. .. ... ... i e e e e e e e e e eeeans

ConHC. N ..., Hospitalizado a partirdeldia ................c.cooo i

Se compromete a asumir el pago del mencionado paciente por concepto de Hospitalizacién y

Examenes Auxiliares.

CLAVE: B, C, Z.

FAMILIAR RESPONSABLE ASISTENTA SOCIAL

CASP
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MINISTERIO DE SALUD INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccién Ejecutiva de Investigacion,

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUGHI” Docencia y Atencion Especializada
en Adlcciones

HOJA DE EVALUACION SOCIAL

Consignar en forma sucinta, con resultados y fechas; de las entrevistas, visitas domiciliarias,
gestiones, coordinaciones internas y externas que se realicen durante el tratamiento social.

APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRES H.C.

SaRd %
%
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MINISTERIO DE SALUD INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccidn Ejecutiva de investigacion,

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCH!” Docencia y Atencion Especializada
en Adicciones

DIRECCION EJECUTIVA DE ADICCIONES

X 0, e identificado con D.N.| N°

Me comprometo con plena responsabilidad a cumplir con los procedimientos diagnésticos y
de tratamientos que sean informados para la atencién de mi paciente y de asistir a todas las
intervenciones terapéuticas y de someterme al reglamento propio de la Direccién Ejecutiva de
Investigacion, Docencia y Atencién Especializada en Adicciones

DEA

o8

e Saly
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MINISTERIO DE SALUD INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccién Ejecutiva de Investigacion,

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUGH!” Docencia y Atencidn Especializada
en Adicciones

NOTAS DE EVOLUCION MEDICA

Fecha Hora

Apellidos Paterno Apellido Materno Nombres N°H.C.
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MINISTERIO DE SALUD

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCHI”

Direccién Ejecutiva de investigacion,
Docencia y Atencidn Especializada
en Adicciones

ORDENES MEDICAS
r Fecha Hora
|
Apellido Paterno Apellido Materno Nombres N°H.C.
Pagina 43 de 59
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MINISTERIO DE SALUD  §° iNSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccién Ejecutiva de Investigacion,

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUGH!" Docencia y Atencion Especializada
en Adicciones

NOTAS DE ENFERMERIA

Fecha Hora | REGULACIONES: Consignar bajo firma cada
tratamiento administrativo, asi como las Notas de Nombre de la
Evolucién. Enfermera
L Apeliido Paterno Apellido Materno Nombres N° H.CL.
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MINISTERIO DE SALUD INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccién Ejecutiva de investigacion,

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCHI® Docencia y Atencion Especializada
en Adicciones

INTERCONSULTA
Apellido Paterno Apellido Materno Nombres N° H.CL.
r
PEDIDO DE CONSULTA A:
RESUMEN DE LA HISTORIA:
MOTIVO CONSULTA:
FECHA: HORA:
MEDICO SOLICITANTE
INFORME DE LA CONSULTA
FECHA: HORA Z
FIRMA MEDICO CONSULTOR
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MINISTERIO DE SALUD INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL Direccién Ejecutiva de investigacion,

“HONORIO DELGADG HIDEYO NOGUGHP Docencia y Atencion Especializada
en Adicciones

FICHA DE EVALUACION DE TERAPIA FisicA

O CUPBCION ..o e e e e e e e e e e e e e
DHAGNOSHICO. ...t e e e e
UIIMO CONSUIMIO: ...t ce e e et ettt e et ettt e,

1.- Antecedente en la practica de actividades fisicas deportivas:

5.- Destreza adquiridas:

Il EVALUACION FiSICA, FUNCIONAL Y PSICOMOTRIZ

ITEM I

POSTURA

PESO

SISTEMA
NEUROMUSCULAR

TONO

B FICINA EJECUTIVA J
DE PLANEAMIENTO &
ESTRAZENCO
&
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MINISTERIO DE SALUD

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL
“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCHI®

Direccion Ejecutiva de Investigacion,

Docencia y Atencion Especializada
en Adicciones

TROFISMO

FUERZA

APTO CARDIORESP.

PULSO

APNEA VOLUNTARIA

RESP. AL EJERCICIO

PSICOMOTRICIDAD

EQUILIBRIO ESTATICO

EQUILIBRIO DINAMICO

ESQUEMA CORPORAL

EXPRESION VERBAL

MOVIMIENTO SIMULTANEOS

EXPRESION CORPORAL

Escala de evaluacién:

AUMENTADO
BUENO
REGULAR
MALO

SNe A

1. CONCLUSIONES (FECHA)

OBSERVACIONES:

EVALUACION

FIRMA
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NOTAS DE EVALUACION DE TERAPIA FiSICA

Fecha Hora

Apellido Paterno Apellido Materno Nombres N° H.CL.
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“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCH!”

Direccion Ejecutiva de investigacion,
Docencia y Atencion Especializada
en Adicciones

Apellido Paterno Apellido Materno Nombres N°H. C.
Médico Tratante: ..o Fecha de solicitud: ................. [ Lo,
MOtIVO de INtEICONSUITA: ... oo e e e e ettt e
PRESUNCION DIAGNOSTICA: ........ooiiiiii i oottt ettt
MOTIVO DE INTERCONSULTA:
Evaluacion Psicologica Completa y/o Integral /)
Evaluacién de Inteligencia 1
Evaluacion de Neuropsicolégica ——1
Evaluacién de Personalidad L1
Evaluacion Motivacional —1
Orientacion y Consejeria Vocacional 1
Consejo Psicologico C—
Terapia Individual —]
Terapia Unifamiliar :
Otros (especificar)
1

Firma y sello del médico solicitante
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SHONORIO DELGADO HIDEYO NOGUGH! Docencia y Atencién Especializada
en Adicciones

HOJA DE EVOLUCION PSICOLOGICA

FECHA ANOTACIONES

Apellido Paterno Apellido Materno Nombres N°H.C.
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ORDEN DE HOSPITALIZACION

DIRECTOR EJECUTIVO
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INFORME MEDICO PARA SOLICITUD DE HOSPITALIZACION

NOMBRE DEL PACIENTE: ...ttt ettt et e e e e nne s

DIRECCION: ..o
(CALLE) (NUMERO) (DISTRITO)

PROBLEMA PRINCIPAL

RESUMEN DEL CUADRO CLINICO ACTUAL

ANTECEDENTE PERSONALES Y/O FAMILIARES IMPORTANTES
(Incluye hospitalizaciones psiquiatricas previas)

MEDICACION ACTUAL
ADMISION: ELECTIVA
DE EMERGENCIA HORA ... oo
FECHA FIRMA DEL MEDICO

.

s Z
EJECUTVA

OFCRAEECINNS £

€ PLANE] OTO
ESTR g
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SHONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCH! Docencia y Atencion Especializada
en Adicciones

CONSENTIMIENTO INFORMADO DE LA FAMILIA PARA INTERNAMIENTO DE
PACIENTES EN EL SERVICIO DE HOSPITALIZACION

Y O, e e e e e e et e et e et e ey
Apellidos: Paterno Materno Nombres
Con DN.INC°.............. Familiar (...........cccoiei i, )
Dl DA B . . ... e e e e e e ,
Apellidos: Paterno Materno Nombres

Por decision libre y voluntaria, autorizo el internamiento de mi antes mencionado familiar en el Servicio
de Hospitalizacién de la Direccidon Ejecutiva de Investigacion Docencia y Atencién Especializada en
Adicciones, asimismo, autorizo al médico tratante para que aplique los siguientes procedimientos
terapéuticos: aislamiento protector temporal, si lo requiere; farmacoterapia, psicoterapias examenes
auxiliares evaluaciones psicolégicas, interconsultas al igual que terapia de grupo, terapia unifamiliar,
terapia multifamiliar, psicoterapia individual, terapia ocupacional y otros de acuerdo a los avances
clentificos.

Declaro que he sido informado de la totalidad del programa terapéutico para pacientes adictos.

De la misma manera, acepto que el periodo de internamiento es de 45 dias como minimo a 60 dias
como maximo; y que por ningln motivo mi familiar permanecera mayor tiempo en el servicio de
Hospitalizacion. En consecuencia, me comprometo a hacer efectiva el alta en el momento que el
médico tratante lo indique. Seguidamente mi familiar pasara a tratamiento ambulatorio, bajo mi
responsabilidad y control.

También, estoy informado que no debo abandonar a mi familiar ni perder el contacto con el equipo
terapéutico del Servicio de Hospitalizacion por no mas de una semana.

Igualmente, tengo conocimiento que como parte del tratamiento las visitas no estan permitidas durante
su permanencia en el Servicio de Hospitalizacién, salvo indicacién del médico tratante en cuyo caso la
misma se haré en compaiiia y bajo supervision del equipo terapéutico.

De cumplir con los compromisos asumidos en el presente documento, estoy informado que se
procedera a dar alta administrativa a mi familiar, el mismo que sera retornado a mi domicilio en una
unidad movil del Instituto.

Asumo los riegos que implica el tratamiento por lo que exonero al médico tratante y al Instituto de
responsabilidad por las posibles consecuencias de fugas, agresiones o accidentes, complicaciones
médicas, secuelas organicas, enfermedades intercurrentes y efectos colaterales adversos de la
medicacién: hipertension, hipotensién, sindrome neuroléptico maligno, fiebre maligna disquinesia
tardia, distonia aguda, agranulocitosis y otras que no dependan de negligencia.
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MINISTERIO DE SALUD

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL
“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCH!”

Direccion Ejecutiva de Investigacion,
Docencia y Atencién Especializada
en Adicciones

Declaro, ademas que he sido informado que los tratamientos que recibird mi familiar tienen un margen
de efectividad que no es del 100 por ciento en todos los casos.

DECLARANTE

Nombres y Apellidos

Domicilio

Teléfono

Fax

E- mail

Firma

TESTIGO

Nombres y Apellidos

Domicilio

Teléfono

Fax

E- mail

Firma y D.N.LLN°

Nota: Este documento sera firmado s6lo en caso que el propio paciente no autorice su internamiento

voluntario.
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SHONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCH!” Docencia y Atencion Especializada
en Adicciones

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Apellidos: Paterno Materno Nombres
Quien es dependiente de : Alcohol ( ), nicotina ( ), psicofarmacos ( ) cocaina () marihuana ( ),

PBC, ( ), ludopatia ( ), conductas adictivas ( ), ignora, por libre decisién propia autorizo al Instituto nacional
de Salud Mental, “Honorio Delgado — Hideyo Noguchi” y al médico tratante para que administre el programa
terapéutico del Modelo Familiar: Afronte Global de las Adicciones, a mi antes mencionado familiar. Dicho Modelo
es un tratamiento, cientifico, humanista, integral y al largo plazo, cuya eficacia terapéutica la de observado
directamente en los pacientes sujetos a este proceso.

Declaro gque conozco a cabalidad el programa terapéutico del Modelo Familiar, y que previamente los familiares
hemos recibido una preparacion adecuada por un tiempo suficiente, con la finalidad de comprender en
profundidad esta modalidad de abordaje terapéutico integral que convierte a la familia en agente terapéutico
integral que convierte a la familia en agente terapéutico principal, por lo tanto, ella es insustituible en la resolucién
definitiva de esta grave enfermedad de la voluntad, la misma que afecta a todos los miembros integrantes del
grupo familiar. En esta modalidad terapéutica, la voluntad del paciente o su deseo de sanarse con indtiles o poco
eficaces e innecesarios durante la primera y segunda etapa del tratamiento. Todo depende de la decisién, el
compromiso y la perseverancia de la familia, la cual muy poco o nada se puede hacer el enfermo.

De la misma manera, reconozco que hemos sido informado ampliamente, que se trata de un afronte terapéutico,
sujeto a una rigurosa investigacion cientifica que propugna el tratamiento, rehabilitacion y reciclaje humano del
paciente y su familia, durante un lapso de tres afios, tras lo cual se continda el periodo de seguimiento hasta
completar 10 afios.

OBJETIVOS

a) General

Probar la eficacia de un programa preventivo terapéutico original, de largo plazo y de visualizacién global a través
de la intervencion unifamiliar, multifamiliar, orientado a ampliar la cobertura de atencién de las adicciones, con el
apoyo de un equipo terapéutico interdisciplinario especializado.

Especificos

1. Lograr el compromiso de la familia con el programa terapéutico, promoviendo cambios sustantivos en los
patrones de comportamiento y en los estilos de vida cotidiana nocivos, que contribuyen al sostenimiento de la
conducta adictiva.

2. Demostrar que la familia es coterapeuta principal en el proceso de tratamiento rehabilitacién reeducacion y el
seguimiento a largo plazo.

. Implementar una proteccion segura al adicto contra su entorno socio ambiental adictégeno.

. Cesar totalmente y de inmediato toda forma de conducta adictiva en el enfermo y en su entorno familiar.

. Posibilitar {a desintoxicacion natural del adicto.

Lograr la remision total y definitiva de la adiccion y de los sindromes clinicos conexos: coadiccion, escotosis,

etc.

. Impulsar et desarrollo integral de la personalidad hasta el logro de la madurez en el paciente y en los miembros
de la familia con quienes el convive.

8. Desarrollar la armonia familiar continua.

9. Lograr la reinsercion social, académica y/o laboral del ex adicto.

10. Cuantificar el éxito terapéutico a largo plazo mediante un riguroso seguimiento familiar y personal.

11. Demostrar que el programa terapéutico propuesto de bajo costo, alto beneficio y riesgo minimo.
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Direccion Ejecutiva de Investigacion,

. MINISTERIO DE SALUD INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL r “ o)
Docencia y Atencion Especializada

en Adlcciones

“HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCH!®

PREMISAS

1. El soporte familiar sostenido es imprescindible en e! éxito final del programa terapéutico aplicado.

2. Inconcientemente, la familia cronifica, sostiene o perpetua la conducta adictiva; y mayormente imposibilita el
tratamiento o lo obstruye en forma contumaz hasta hacerlo fracasar.

3. La inmadurez profunda de la personalidad es un factor onmipresente tanto en el adicto como en su entorno
familiar intimo.

4. Solo el tratamiento de largo plazo posibilita el éxito final, y el seguimiento prolongado constituye la Gnica
garantia para lograr un resultado exitoso definitivo.

ETAPAS DEL TRATAMIENTO

El proceso terapéutico del adicto es integral y de largo plazo. Basicamente, lo aplica la familia en el hogar con la
orientacién y el apoyo sistematico del médico y el equipo interdisciplinario de salud. Comprende las siguientes
etapas, a menudo yuxtapuestas:

ETAPAS DURACION

I.  Evaluacién diagnostica integral del paciente y de su familia.
Tratamiento, capacitacion y reeducacion integral de la familia ............................ 1-3 meses

Il.  Proteccion ambiental de! adicto:
* Control familiar firme y continuo
* Internamiento protector rigido .............ooiii 1-2 meses

lil.  Tratamiento, rehabilitacion y reciclaje humano integral de la
Familia y el adicto hasta alcanzar la condicién de familia arménica......................... Hasta los 3 afios

IV. Seguimiento y alta ... ... e Hasta 10 afios.

El proceso terapéutico se inicia en la PRIMERA ETAPA, consiste en la evaluacién diagnéstica integral del adicto,
asi como la capacitacion tratamiento y reeducacién integral de la familia. Es un periodo que tiene hasta tres meses
de duracién. Al final de este periodo, el familiar responsable, firma el presente documento de autorizacion de
tratamiento y de compromiso con el mismo.

A continuacién, comienza la SEGUNDA ETAPA, consiste en la proteccién de! paciente, primero mediante el
control familiar rigido y continuo. Si este procedimiento resulta ineficaz. Se opta necesariamente por el
internamiento protector coercitivo autorizado por su familia. Ambos procedimientos se efectuan durante dos o tres
anos. El internamiento protector coercitivo puede realizarse en el domicilio o en la institucion. La segunda etapa
posibilita iniciar e! proceso terapéutico con el enfermo. Se implementan los siguientes procedimientos: sedacién
moderada, desintoxicacion natural, grafo terapia, arte terapia, lectura terapéutica, etc. Esta protecciéon ambiental
es imprescindible, puesto que el cesar el consumo de drogas, hay tranquilidad y seguridad en la familia al mismo
tiempo, se posibilita la aplicacién de procedimientos terapéuticos a la familia en el hogar, verbigracia: terapia del
silencio electrdnico o reeducacion integral sin fa interferencia del paciente.

Luego continua la TERCERA ETAPA, durante la cual se prioriza la rehabilitacion, el reciclaje humano vy la
reinsercion socio laboral o0 académica del paciente hasta cumplir los tres afios de tratamiento.

Continua, la CUARTA ETAPA, de seguimiento familiar con el objeto de preservar los logros obtenidos durante el
tratamiento y reeducacion, a la par de consolidar la madurez del paciente y su familia. El periodo de seguimiento
dura hasta tres afos, finalizados los cuales se procede a darnos de alta.

En caso que la familia decida retirarse un lateralmente del sistema terapéutico, sin que haya concluido la
rehabilitacion de nuestro paciente, he sido informado (a) del alto riesgo al que nos exponemos, puesto que el
paciente reincidira inmediatamente en el consumo y es probable que adopte resalias contra la familia, puesto que
él carece de conciencia de enfermedad y como tal su comportamiento es disocial rebelde, agresivo, manipulador,
cinico e insensible.
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Igualmente, preciso que el médico tratante nos ha explicado en forma detallada los riesgos y secuelas del
tratamiento, los mismos que asumo pienamente. Dichos riesgos y secuelas pueden ser los siguientes sindromes:
neurolepticos malignos, fiebre maligna, edema agudo de glotis, disquinesia tardia, shock por hipotension,
bronconeumonia aguda, convulsiones generalizadas, suicidios, fugas, accidentes propios de la fuga y de la
sedacion, autoagresién manipuladora etc.,

En consecuencia exonero de toda responsabilidad al Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado Hideyo
Noguchi”, y al médico tratante por alguna complicacion o secuela imprevisible del tratamiento, y al mismo tiempo
declaro que no iniciaré ninguna accién judicial, de presentarse tales eventualidades indeseables.

Asimismo, con la mayor responsabilidad, me comprometo a cumplir estrictamente todas las pautas y acuerdos
que demanda la aplicacion del riguroso procesos terapéutico, en el sefio de nuestra familia principalmente en el
hogar, comenzando por ignorar a partir de hoy, todas las formas de MANIPULACION que suele emplear el
enfermo para someter a la familia. Acatar en forma cabal el tratamiento, sin ninguna desviacidén ni doblez, es la
Unica garantia incontestable para la curacion integral y definitiva de la familia y de mi paciente. El éxito final del
tratamiento estda ASEGURADO plenamente sélo si cumplimos fieimente las INDICACIONES MEDICAS. Si estas
son complicadas, estoy informado que seremos RETIRADOS del tratamiento sin posibilidad de reingresar al
mismo.

Del mismo modo, conozco que este Modelo de intervencion Global tiene el respaldo de la Asociacién de
Familiares FAMILIA ARMONICA, organizacion de apoyo integrada por los familiares de los pacientes de este
modelo la misma que posee personeria juridica.

Firmo esta autorizacion espontaneamente, sin ningun tipo de presién directa ni indirecta.

CORRESPONSABLES O TESTIGOS FECHA:

....... r'\l'c-me;';s y erllid.;s T Nombres y Apellidos
Firma Firma

Relacion parenteral

Con el Paciente: ..coiiiiiiiiiicis it e e s

Especificar D.N.LN°

" Huella digital

........... Nombres y a.;.);ilidgs . Nombres y apellidos
Firma Firma

Relacién parenteral Relacién parenteral

Con el paciente: .......c.covvevninnne Con el paciente: ............coevveues

Especificar Especificar
""" Huella digital Huella digital
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INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL
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en Adicciories

ORDEN DE ALTA

,con D.NLLN®............

Apellidos: Paterno Materno Nombres

Por decision libre y voluntaria autorizo mi internamiento en el Servicio de Hospitalizacion de la
Direccion Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencidén Especializada en Adicciones. Asimismo
acepto participar en el programa terapéutico de pacientes adictos que incluye los siguientes
procedimientos: farmacoterpia, psicoterapias, examenes auxiliares, evaluaciones psicologicas,
interconsultas, al igual que terapia de grupo, terapia unifamiliar, terapia multifamiliar, psicoterapia
individual, terapia ocupacional y otros de acuerdo a los avances cientificos.

Asumo los riesgos que implica el tratamiento que me ha sido informado por lo que exonero al médico
tratante y al Instituto de responsabilidad por las posibles consecuencias de fugas, agresiones o
accidentes complicaciones meédicas, secuelas organicas, enfermedades intercurrentes y efectos
colaterales adversos de la medicacion, hipertension, hipotension, sindrome neuroléptico maligno,
fiebre maligna, disquinesia tardia, distonias agudas, agranulocitosis y otras que no dependan de
negligencia.

Declaro ademas, que los tratamientos que recibiré tienen un margen de efectividad que no es del 100
por ciento en todos los casos.

DECLARANTE TESTIGO
NombresyApelIldos NombresyApelhdos
Dom|c|||o Dom|c|||o
Telefono Fax Telefono Fax
Ema“ Ema“
ana F|rmayDNlN°

Lugaryfecha:.........ccovemirianrennns R ST
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ORDEN DE ALTA

T P O D AT A oottt ettt ee ettt e,

NOMBRES Y APELLIDOS: ..ottt ettt et e ettt es e e e es e ra e e

.................................................................................................. HoC. N e,

FECHA DE HOSPITALIZACION: ..o oot HASTA .. oo

ME DI C O TRAT AN T . oot e oo
(NOMBRE COMPLETO)

FECHA ..o,

NOTA: De no cancelar lo adeudado no sera atendido en Consulta Externa de acuerdo a la condicion
N° 9 del Comportamiento Familiar.
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