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cooico:  DOM-P162-I2_001

FECHA DE EMISION: JuLio 20 DEL 2012

PROCEDIMIENTO PARA EL SISTEMA UNICO DE INFORMACION DE VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA “SUIVE".

DEJALISCO FECHA DE ACTUALIZACION: 04 SEPTIEMBRE 2012

El manual de Procedimiento para SUIVE proporciona elementos para realizar adecuadamente el proceso de Notificacion Semanal

Objetivo de Casos Nuevos de aquellos padecimientos sujetos a vigilancia epidemiolégica.
Limites del procedimiento:
Alcance Inicia con el diagnéstico de reporte de caso epidemioldgico y termina con la notificacion y reporte del SUIVE.
Areas que intervienen:
Consulta Externa, Estadisticas, Subdireccién medica, epidemidlogo de la Region.
Politicas
1. Los procedimientos documentados deberan sujetarse a las siguientes disposiciones y éstas seran de observancia para todos
los Centros de Responsabilidad y Contraloria Interna.
« Un procedimiento actualizado es aquel que esta vigente y responde a las necesidades actuales de la Institucion
« Un procedimiento es vigente mientras no haya uno nuevo que lo supla o sustituya; por lo tanto se sigue aplicando aunque
las fechas de autorizacién no correspondan a los del mes y afio en curso, ni los nombres de los directivos a los que
ostentan el cargo en la actualidad.
« Un procedimiento es obsoleto cuando su contenido ya no responde a las necesidades actuales de la Institucion y éste se
encuentra en desuso o0 existe uno nuevo.
2. Cumplir con los lineamientos y procedimientos de operacion del Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiologica de acuerdo a
la NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-017-SSA2-1994, PARA LA VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA.
3. El personal médico identificara los diagnésticos, elaborara los formatos correspondientes y notificara al personal
correspondiente.
4. El personal Involucrado dard a conocer los diagnésticos a la subdireccion medica y enviara los reportes correspondientes a la
Regién Sanitaria.
Definiciones:

EFE: Enfermedad Febril Exantematica
SUIVE: Sistema Unico de Informacion de Vigilancia Epidemioldgica

Diagnéstico : Es el procedimiento por el cual se identifica una enfermedad, sindrome o cualquier condicién de
salud-enfermedad

Muestra Sérica : Toma de sangre (suero).
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PROCEDIMIENTO PARA EL SISTEMA UNICO DE INFORMACION DE VIGILANCIA

cooico:  DOM-P162-I2_001

FECHA DE EMISION: JuLio 20 DEL 2012

4 13 ” S
EPIDEMIOLOGICA “SUIVE”. SOBEMO  Feouap AcruaLzaCON: | 04 SEPTIEMBRE 2012
/;“(‘:"T RESPONSABLE DESCRIPCION DETALLADA DE LA ACTIVIDAD
Determina las actividades a realizar de acuerdo a la siguiente tabla:
JActividades a realizar? ¢Entonces?
1. Encargado de Estadistica Reporte de caso de diagnéstico de vigilancia epidemioldgica Aplica siguiente actividad.

Informe de reporte inmediato Aplica actividad 8.

Informe de reporte semanal Aplica actividad 9.

ETAPA: REPORTE DE CASO DE DIAGNOSTICO DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

Detecta diagnoéstico sujeto a vigilancia epidemioldgica, solicita “formato de estudio epidemiolégico” (ve anexo 02)

2. Médico de la Consulta (segun diagndstico) al departamento de estadistica.
Pregunta el tipo de diagndstico y determina la actividad a realizar de acuerdo a la siguiente tabla:
¢Diagno stico ? ¢JEntonces?
3 Encargado de Estadistica Pregunta al médico tratante si el paciente manifiesta fiebre, exantema y uno o méas de los
' EFE siguientes signos y sintomas: tos, coriza y/o conjuntivitis, de ser asi entrega “formato de
estudio epidemiolégico de EFE-" (Ver anexo 03). Aplica siguiente actividad.
Otros Aplica actividad 5.
Determina si es de notificacion inmediata:
¢Notificacion inmediata  ? ¢Entonces?
o Pregunta al médico tratante si se le solicité estudios de laboratorio y se le tom6
4, Encargado de Estadistica Si muestra sérica, de ser asi, solicita copia del “formato de estudio epidemioldgico
de EFE-" cuando esté debidamente llenado. Aplica actividad 6 . En caso contrario
Aplica actividad 6.
No Aplica siguiente actividad.
i Entrega el formato de “formato de estudio epidemiolégico” (segln diagnéstico) al médico de la consulta.
5 Encargado de Estadistica Aplica siguiente actividad.
6. Médico de la Consulta Llena “formato de estudio epidemioldgico o “formato de estudio epidemiolégico de EFE -" con nombre,

edad, domicilio, cruce de calles, teléfono, nimero de expediente, fecha, diagnéstico y envia a estadistica.
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EPIDEMIOLOGICA “SUIVE”.

DEJALISCO FECHA DE ACTUALIZACION: 04 SEPTIEMBRE 2012

No.
ACT

RESPONSABLE

DESCRIPCION DETALLADA DE LA ACTIVIDAD

Encargado de Estadistica

Encargado de Estadistica

Encargado de Estadistica

ETAPA: INFORME DE REPORTE INMEDIATO

ETAPA: INFORME DE REPORTE SEMANAL

Recibe “formato de estudio epidemiolégico” o “formato de estudio epidemiol6égico de EFE-", revisa que contenga
los datos generales completos, realiza copia en archivo digital del documento, conviértelo en formato PDF,
renombra el archivo con RFC del paciente, nombre del estudio y diagnostico, guarda el archivo en la carpeta
correspondiente a la semana epidemiolégica.

Nota:
En caso de estudio de EFE de notificacion inmediata con o sin muestra sérica Aplica actividad 8.

Informa inmediatamente via telefénica a la Regidén Sanitaria X con el encargado de epidemiologia
Envia archivo por REDSSA al epidemiblogo de la Regidn X con copia al subdirector médico del Instituto.

Nota:
En caso de que el “formato de estudio epidemiolégico de EFE-" cuente con muestra sérica, informa al
epidemidlogo de la Regidén Sanitaria X que pase por la muestra al laboratorio clinico del Instituto Dermatol6gico.

Elabora cada lunes el “Informe semanal del SUIVE"(Ver anexo 4) , ingresa al programa “genera_suive.exe”,
revisa los dias correspondientes a la semana epidemiol6gica que corresponde reportar, captura el numero de
semana, el dia de inicio y termino, selecciona el botén de primera vez, da aceptar en el mensaje de texto que
aparece la ruta donde se guardo el archivo generado, posteriormente salga del programa “genera_suive.exe”

Encargado de Estadistica

Ingresa a la carpeta de reportes, selecciona el archivo generado de la semana, abre el archivo, ordena por
diagnostico y edad. Busca el archivo de SUIVE_IDJ_SEMANA_machote afioXXXX.xls, selecciona archivo,
renombra con la semana correspondiente al reporte, abre el archivo, modifica el encabezado con la semana, la
fecha (dia de inicio y termino), después abre el archivo reporte_semana_XX_afioXXXX.xls, selecciona cada
registro con diagnéstico, sexo, edad y captura en el archivo SUIVE_IDJ_SEMANA_XX_afoXXXX.xls en el campo
correspondiente al diagnéstico, grupo de edad y sexo. Revisa que coincidan el nimero de diagndsticos del archivo
reporte_semana_XX_afioXXXX.xls con los capturados en el archivo SUIVE_IDJ_SEMANA_XX_afoXXXX.xIs.
Guarda los cambios en ambos archivos, imprime el archivo SUIVE_IDJ_SEMANA_XX_afoXXXX.xls, cierra los
archivos, envia a firma al subdirector médico.

Subdirector Médico

Recibe “Informe semanal del SUIVE”, revisa, firma de Vo. Bo., entrega documento al encargado de estadisticas.
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No.

ACT RESPONSABLE DESCRIPCION DETALLADA DE LA ACTIVIDAD

Recibe el documento y archiva en la carpeta correspondiente al afio.
12. | Encargado de Estadistica
Fin de la Etapa de Reporte Semanal.

DEPARTAMENTO DE ORGANIZACION Y METODOS

PERSONAL QUE COLABORO EN LA DOCUMENTACION
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PROCEDIMIENTO PARA EL SISTEMA UNICO DE INFORMACION DE VIGILANCIA
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FECHA DE EMISION: JuLio 20 DEL 2012

EPIDEMIOLOGICA “SUIVE”. COMEMNO  reoupoe AcTUMZACON: 0 SEPTIENRE 2012
Documentos de Referencia
Cddigo Documento
Formatos Utilizados (Ver anexos)
Caddigo Documento
Anexo 01 Diagrama de Flujo
Anexo 02 Formato de estudio epidemioldgico
Anexo 03 Formato de estudio epidemiolégico EFE
Anexo 04 Informe Semanal del SUIVE
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PROCEDIMIENTO PARA EL SISTEMA UNICO DE INFORMACION DE VIGILANCIA

ErPIDEMIOLOGICA “SUIVE”.

Conico:

FECHA DE EMISION:

GOBIERNO
DE JALISCO

FECHA DE ACTUALIZACION:

SECRETARIA DE SALUD

DOM-P162-12_001

JuLio 20 DEL 2012

04 SEPTIEMBRE 2012

Simbologia

E| Estadisica

l:l Medico de la consulta

|1

Subdirector Medico

Elabora cada lunes “informe
semanal del SUIVE”, ingresa
al programa
“geners_suive exe', revisa ios
dias corespondientes a la

‘semana epidemiologica a

}

Captura ol numero de
semana, el dia ce inicio y
termino, selecciona el boton
de primera vez de aceplar en

‘el mensaje de texto. sal del

programa e ingresa a la

carpeta de reportes

!

Selecciona el archivo
generado de la semana &
teportar, abre el archivo,

edad
SUIVE_IDJ_SEMANA_machot|
& _afoxox s,

]

ANEXO 01: DIAGRAMA DE FLUJO

Informe de Reporle Semanal

Selecciona el archivo,
renombra con la semana
correspondiente al regorte,
abre el archivo y modifica el
encabezado con la semana, la
“echa (dia de inicio y termino)

Enliega formalo de esludio
epidemiologico segun
diagnostico al medico de la
consulta

375 61 Grehivo,
reporte

_semana_xx_afioxcxx xis,
sefecciona cada registro con el
diagnostico, sexo. edad
captura en el archivo
SUIVE IDJ SEMANA afoxxx
.

En el campo corresponiente
al diagnostico. grupo de edad
y sexo Revisa que coincidar

&l numero de diagnosticos del
K :_xx_anoxoo xls con
Tos capturados en el archivo

|

SUIVE IDJ SEMANA anowoccds,

m
g
H
i
8
o
&
H
H
H

clefra los archivos y envia afirma &l
subdirector medico.

Procedimiento:

Para SUIVE

INICIO

Determine la
actividad a
realizar?

Detecta diagnostico de
vigilancia, solicita formato de

Determina si
es de

notificacion
inmediata

solicito estudios de laboratorio.

debidaments requisitado.

}

Liena formato de estudio
6 formato EFE

Recibe “Informe semanal
del SUIVE", revisa, firma de
Vo.Bo,, entrega
estadistca.

Recibe documento y archiva en la
rrespondierts al .
Envia el archivo
SUIVE_ID)_SEMANA_sioxxc xis
por caireoal Epidemidlogo de la

con datos generales y se
envia a estadifica.

l

Racibs formato_da astudio
epicemiolégioo o formato EFE.
fovisa que cortengan los datos
generalos, oscanca documanto,

convertiro a POF., guarda archivo

mana ep demiciog
comespondiente.

FIN

Informe de Reporte inmediato

1 caso de estudio LT cuanie
muestra sérica , informe 3l
epideniclogo de Ia region <’
Ue pase por la muestia al
Isboratoro dirico del mstitio
Dermatolog co.

Informe i

j6n sanitaria X via
telefonica y se le envia el
rchivo PDF por correo

inmediatamente a la

elestrénico.

Diagnostico de vigilancia epidemiolégica

En caso de estudio
EFE con o sin muestra
serica, Envié el caso al
informe de reporte
inmediato

FIN

SERVICIOS DESALUD
JaLisco
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EPIDEMIOLOGICA “SUIVE".

DEJALISCO FECHA DE ACTUALIZACION: 04 SEPTIEMBRE 2012

SECRETARIA DE SALUD.

ANEXO 02:
FORMATO DE ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO

SISTEMA NACIONAL DE SALUD

HPL3-05
L IDENTIFICACION DE LA UNIDAD
TRCANTE:, UNIDAD DE ADSCREPCION.__ CLAVEDE LAUNIDAD:
LOCALIDAD: _ ~ MUMICTFIO: TUREDICCIN O BOUIVALINTE:
ENTIDAD O DELIOACION: INSTITUCION: e —
FECHA DE NOTIFRCACION: [:]:Dj]:l INLCRO £F ESTUTH: [DE TERMINACION DEESTUDIO: E]m
O M A P [ e o = )
| PIAGNOSTICD MROBABLE: —____ nIAGRCSTICDENAL:
11. IDENTIFICACION DEL CASO (I
Nombre: Mo, de afiliocitn o exped.|
Apeilio pezma “Apchiidn rustame ommies (31 s
s M[] e[] Bdad  Afos Mo [ []oms [T]

Latgar de

Eulin g W u fuger s ratarancis Gulanly » esaniaag

e W e QR ERS

Tles

1lL.a DATOS CLINICOS

Fechn de inicio de signos y sintomas: U:D:D]

T e A
Signos y sintomas:

ILb TRATAMIENTO

IV. LABORATORIO Y GABINETE V. DATOS EPIDEMIOLOGICOS: (margue et inn ")
tudi h
Hatidio Fechn _Resulsdos| ppocrpENCiA: Lol || mpoitado [
CONFIRMATORIOS Indique el lugar de procedencia para caso importado:
= | erndard s e s
[ i I Periodo de esiancia ea esa localidad
~ Llegaida: Salids: S I —

FUENTE DE INFECCION:  lavossgoda Confimads

(pwary s can ma ")

One g 3.
Fomites
DE Ct L .
CONTRO a"\.::-“h g E
[TTTTT] MECANISMO DE TRANSMISION: jmarive cos wan 71| -
e BB
Dignation Cl 122
Ve g H
[JTIIT] o ==
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ErPIDEMIOLOGICA “SUIVE".

e FECHA DE ACTUALIZACION: 04 SEPTIEMBRE 2012

ANEXO 02:

FORMATO DE ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO
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PROCEDIMIENTO PARA EL SISTEMA UNICO DE INFORMACION DE VIGILANCIA @ Feomosemsor  Juno 20 omL 2012

ErPIDEMIOLOGICA “SUIVE".

DEJALISCO FECHA DE ACTUALIZACION: 04 SEPTIEMBRE 2012

SECRETARIA DE SALUD.

ANEXO 03:
FORMATO DE ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO EFE

NACIONAL DE SALUD
FORMULARIO DE ESTUDIO DE CASOS DE ENFERMEDAD FEBRIL B(Ammnm
EFE-1

1. IDENTIFICACION

EnNT. ____ 1.S.____ NOMm DeECisO_
NOMBRE!

Apeilidas Paterna ' Mwterno Nombre (5}

FecrapEmaCIMIENTO ___|__|___ SE0(M)(F) EpAD __ (AR0S) __ (MESES) LESTA EMBARAZADAT (i) (No)
Domiciuo:,

LocaLipan: : Muncieio: T ENTIDAD:,
I1. DATDS DE LA NOTIFICACION-ESTUDIO

Fecha NOTIFICANTE INSTITUCION

NOTIFICACION A LA COORD, ESTATAL
NOTIFICACION A LADGE - . .
ESTUDIO FOR UNIDAD O JURISCICCION

IIT. UNIDAD QUE LO ATENDIO

INGMBRE DE LA UINIDAD: INSTITUCION:.
DERECHOMABIENTE: (SI) (No)  NUM. ExPEDIENTE: £

NOMBRE DEL METICO TRATANTE: . TEL. DE LA INSTITUCIONS (01-
IV. ANTECEDENTES - ¢ o Fin =
Vacunsacrdn:  anTisaramercive (SI) mb) Nlh-! FecHas 1a.__|__| 2a.__|_| 3a._ 11
ANTIRRUBEOLA: (Sf) (No)  Feoda ol
VACUINAT SARAMPTON (__); mvm:.(_) Rumfoa (),  SARAMPION-RUBEDLA ()

ESPECIFIGUE VIATES REALTZADCS Y/ VISTTAS RECTBIDAS LOS 21 DIAS PREVIOS AL INICIO DEL EXANTEMA
(I.IJMRYE:-:A)

B

t&nmmmmmam.m PERSONA CON MISMOS siNToMAS?: (SE) (No)
ESPECIFIQUE BL LUGAR:

LESTUVD EN CONTACTD CON- MUDERES EMBARAZADAST! (SE) (No)
ESPECIFIQUE EL LUGAR:
V. Cuapro cLiNIco ’
Fmrﬂlmb}rawnmm-__r FEcHADE MICIO: = [ .|
Buarems: (5/) (Vo) - FEOMDENCIO: [ [ Femoemgwmwor — [ |
T1P0 pE ExanTEres (MarGUE MAS DE UND S1ES EL CASO)
- £CONTINGA CON EXANTEMA: . LTERCER DIA? (S) (No) . LSexronia? (SI) (No)
(MACULAR () PAPAR( ) ERTEMATOSO( ) . DISTRIBUCION DeL
Tas (Sf) (No) Corza (SL) (Vo)
Conounmimss. (51) (Ne) Dussres (5f) (No)
Mancras oe Korux: (1) (No) ~ 7 - ATAQUE AL ESTADO GENERAL (S) (No)

EspLENOMEGALLA (5) (No)-
ADENOMEGALIAS: mwrws( ) REmmmwms{ ) Swnm..mmuuss{ )
OTWMTCEM ]

WSJEMWWN( ) Rusoa{ ) Emmuﬂ.‘larro( ] Bl:ﬂun.m( )

R\
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EPIDEMIOLOGICA “SUIVE".

GOBIERNO

DE JALISCO FECHA DE ACTUALIZACION:

SECRETARIA DE SALUD.

}? Conico:

DOM-P162-12_001

JuLio 20 DEL 2012

04 SEPTIEMBRE 2012

ANEXO 03:
FORMATO DE ESTUDIO EPIDEMIOLOGICO EFE
'n. Saaunmm '
{Fue vosPrTALIZAD? (sf) {Noy Fecra A Di~S DE HOSPITALIZACION:
COMPLICACIONES: DIARREA( ) - NEUMONIA [ | J Omms( ) - Enceraums( )
Omas{ ).EseECTFIQUE: Mivcuna( )
VII. MUESTRAS DE LABORATORIO (500U0 PARA CASDS PROBADLES)
FECHAS
7o mvio LLEGADA RESLLTADOS
SuEro 1 J—I || | |
Stero 2 | | 1 1 | | o | | I
Sueno 3 —_ 1—1 1 el
Omos:_
RESLLTADOS: POSITIVO (+} © NEGATIVO (=) =
Suso 1 IsM:  Sapampion Rugfos___ Owa________
Sumo 2 I6M:  SARAMPION RuséoLa_ Crra '
Suero 3 IeM:  SamampiON___ RuBfOLA___ ORa,
Omo (EsPEFioue):
VIIL. CLASIFICACION
FECHA CRITERIO CRITERIOS
SosPECHOSD R, s (e () 1.~ Cufrea
PROBABLE. — - ) 2.~ LasoraTorio
COMPATIBLE oo | o A () 3.~ ASDCIACTON EPIDEMIOLOGICA
CONFIRMADG o] e () 4.- OTRO
(ESPECIFIQUE) ;
DESCART, galaslas ¢

ADOD c
OITRO DIAGNCSTICO (ESPECIFIQUE):

EvoLucitn:  Sano( ) Convaecente( ) Deruncion( ) Feowa_ | | Semswoma( )
£DURANTE CUANTO TIEMPO SE HIZO EL SEGUIMIENTO?: _ Dias :

IX. ACCIONES DE CONTROL

COBERTURA PREVIA ALBLOQUED____ % =
Bioqueo: Sf ( JNo(") ITnao___ || Tevanaadn__ || DOSIS: Coaerr:, %
BUSQUEDA INTENCT!

ONADA DE CASOS: LocalipaD { ) Unin. of SALD ( )omas( ) EI-E:IH_Q.E

DESERVACIONES

LLENG EL ESTUDIO: MOMBRE! = x
PUESTO T InsTITUCIon TeLdrono

EN CASO DE QUE E SOSPECHE CONTACTD CON MUIER (€] EMEARMZADA (5) LLENE LOE SIGUIENTES DATOS:

NACIONAL DE SALUD

SISTEMA

REGISTRO DE CASOS susp:mosos DE lzun&uAcom!HnA
NOMBRE: i EDAD:
LOCALIDAD; _ MUNICIPIO: f
ENTIDAD: :

PRESENTO CUADRD DE EFE DURANTE EL EMBARAZD: SI( ) ) | s
ESTUVO EN CONTACTO CON UN CASO DE EFE: SI{ ) NOf ) SEMANAS DE GESTACION:
FECHA DE ULTIMA Mmmumén i 5% ey - So N
FECHA PROBABLE DE PARTO: * -}/

DOCUMENTO DE REFERENCIA
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Conico:

FECHA DE EMISION:

GOBIERNO
DE JALISCO
SECRETARIA DE SALUD.

PROCEDIMIENTO PARA EL SISTEMA UNICO DE INFORMACION DE VIGILANCIA

FECHA DE ACTUALIZACION:

ErPIDEMIOLOGICA “SUIVE".

ANEXO 04:
INFORME SEMANAL DEL SUIVE

ot e e 1 e e

— === | did E . ’ ‘d

o b owEm P omm b E 4 e [ | eweemo 4 e T T pr—

TThERe=| @ did m E d iﬂ
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