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Contar con un procedimiento terapéutico para disminuir, controlar o eliminar el dolor que presenta el paciente derivado de algin

Objetivo tipo de patologia o por el tratamiento de la misma.

Inicia en el momento en que las enfermeras preparan el material y los consultorios para recibir al
Limites del procedimiento: paciente y termina en el momento en que se da de alta al paciente y cuando se le envia para su

Alcance atencion a otra area.
Este procedimiento aplica al personal de recepcion, caja, trabajo social, subdirector médico y

Areas que intervienen: F
q administrador de la red.

Politicas

1. Los procedimientos documentados deberan sujetarse a las siguientes disposiciones y serdn 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 autorizacion 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 Institucién y éste se

encuentra en desuso o existe uno nuevo.

2. Es responsabilidad del médico Algélogo o anestesiélogo realizar solamente los procedimientos permitidos para el tratamiento
de pacientes de clinica del dolor en salas de procedimientos los cuales son Anestesia local, anestesia regional o bloqueos.

3. Es responsabilidad del médico Algélogo o anestesidlogo recabar firma del paciente y testigos en carta de consentimiento bajo
informacion médica antes de aplicar cualquier procedimiento.

4. El médico Algdlogo debe otorgar las consultas tres dias a la semana como 15 consultas maximas.
5. Es responsabilidad del medico algélogo o anestesidlogo llenar de acuerdo a la normatividad todos los formatos oficiales.
6. Es responsabilidad del medico algélogo notificar a trabajo social sobre cualquier caso médico legal para natificar a las

autoridades correspondientes.

Definiciones

Atencion medica: g | conjunto de servicios que se proporcionan al individuo, con el fin de promover, proteger y
restaurar su salud.
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Definiciones

Cartas de Son los documentos escritos, signados por el paciente o su representante legal, mediante los cuales
consentimiento bajo Se acepte, bajo debida informacion de los riesgos y beneficios esperados, un procedimiento médico o
informacién: quirdrgico con fines de diagnéstico o, con fines diagnosticos, terapéuticos o rehabilitatorios. Estas
cartas se sujetardn a los requisitos previstos en las disposiciones sanitarias, seran revocables
mientras no inicie el procedimiento para el que se hubieren otorgado y no obligaran al médico a

realizar u omitir un procedimiento cuando ello entrafie un riesgo injustificado hacia el paciente.

Receta: Documento que escribe el médico, en la que indica los medicamentos, con la dosis, via y tiempo de
administracion.
Subsecuente: Paciente que con anterioridad ha sido atendido en el Instituto al menos una vez.

Tarjeton de Documento que identifica el nombre del paciente, la fecha para programacion de cirugia, el material
identificacion: de sutura solicitado y las fechas para curaciones posteriores respectivamente.

CAUSES: Es el Catalogo Universal de Servicios de Salud, en donde se definen las intervenciones en las que
puede incluirse el paciente del seguro popular para su atencion.

IDJ: Instituto Dermatologico de Jalisco “Dr. José Barba Rubio”.
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No

AC"I' RESPONSABLE DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

Prepara, acondiciona el consultorio y material necesario para realizar la consulta. Canjea en CEYE las cajas vacias o con
faltantes por cajas llenas de material de consumo tales como: abate lenguas, agujas, gasas, hisopos; cambie en el area de
CEYE la ropa sucia y sustitiyela por limpia. Revisa que no falte papeleria y en caso de que se requiera solicitala a
estadistica. Efectia el acomodo de lo recibido, antes del inicio de la consulta médica.

1. Enfermera.

Verifica la existencia y el orden de los expedientes clinicos asignados al dia de consulta; orden que debes llevar para
realizar la consulta.

Ingresa al paciente (por orden de registro) y familiares, salidalos, preséntate, solicita al paciente nombre, el recibo de la
cuota de recuperacién o de exencidn, y la “hoja de interconsulta”.

Nota:
Los pacientes que acudan por primera vez al servicio de clinica del dolor deberan pasar con anterioridad a un consultorio de
dermatologia para abrir expediente clinico y registro.

Interroga sobre el padecimiento al paciente o al familiar que lo acompafa y explora al paciente: anamnesis del dolor,
exploracion fisica completa, revisa signos vitales.

5. Elabora formato “clinica del dolor historia clinica” (ver anexo 2) en el expediente.

Establece diagndstico o plan de estudio diagnéstico y/o plan terapéutico, explica al paciente y/o familiares el diagnéstico o
diagnésticos presuntivos y plan de estudio y/o manejo.

Determina las actividades a realizar conforme el diagnéstico emitido:
Médico Algologo. ¢ Actividades? Entonces.

Indica al paciente la necesidad de mandarle hacer estudios paraclinicos (sangre, orina,
excremento o tomas de secrecién) para apoyar el diagnostico. Aplica actividad
siguiente.
Indica al paciente la necesidad de mandarle hacer estudios de gabinete (rayos X,
Exadmenes de gabinete: tomografia, electrocardiogramas, etc.) para apoyar el diagnoéstico, elabora “solicitud de
resonancia magnética, estudios paraclinicos” (ver anexo 3), indica al paciente que una vez que tenga los
rayos X, tomografias resultados del laboratorio, solicite nueva cita en este Departamento para que basandose
en ellos, inicie su tratamiento y envia al paciente a trabajo social Aplica actividad 14.
Indica al paciente la necesidad de hacerle una intervencion de bloqueo, explicale en qué
consiste y los riesgos. Pidele a éste o al padre o tutor legal (en caso de un menor de
edad), el formato “carta de consentimiento bajo informacién” (ver anexo 4) por
escrito, firmando en la “hoja de la historia clinica”, anota en “libreta de registro de
clinica de dolor” (ver anexo 5) en donde indica la fecha, nombre del paciente, teléfono,
folio del recibo de pago, procedimiento a realizar , edad, nimero de consulta que lleva el
paciente, diagnostico y nimero de expediente, aplica actividad 15.

Solicita estudios
paraclinicos

Tratamientos Invasivos o
Bloqueos
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No.

AcT ~ RESPONSABLE DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD
Realiza formato “laboratorio de patologia clinica solicitud de estudios” (ver anexo 6) paraclinicos necesarios. Indica al
paciente los examenes que se pueden realizar en el Dermatol6gico, con su respectiva cuota de recuperacion y los que
pueden realizar en el Hospital General de Occidente u otro laboratorio particular. Dale la solicitud al paciente para qué pase
a caja a cubrir la cuota de recuperacion, en caso de que los exdmenes se puedan realizar en IDJ y posteriormente que pase
- . al laboratorio, aplica actividad 13.
8. | Médico Algélogo. P
Nota:
En caso de que el paciente sea del Seguro Popular entonces llena “Solicitud de estudios paraclinicos” en lugar del
formato solicitud de estudios e indica al paciente que acude al modulo del seguro popular para que sea autorizada esta
solicitud, aplica siguiente actividad.
Gestor del Seguro| Pide al usuario la “solicitud de estudios paraclinicos”, que le entregd el médico, solicita copia de su credencial del IFE
9 Popular o (sélo para pacientes de otras entidades federativas), verifica que el diagndstico esté contemplado en el catalogo universal
‘ encargado del | de servicios de salud (CAUSES) o en el acuerdo de gestion vigente, de ser asi, Aplica actividad 11. En caso contrario
MAO. indica al paciente que acuda a trabajo social, Aplica actividad siguiente.
Recibe al usuario, verifica los estudios solicitados por el médico, asesora al paciente sobre los laboratorios en los cuales
pueden realizarle los estudios, asi como su ubicacién y costos, entrega por escrito el porcentaje de descuento que le otorgara
10. = Trabajo social. el laboratorio.
Fin del Procedimiento de Consulta Externa de Dermatologia.
Determina si los estudios se realizan dentro del IDJ:
¢sDentro? Entonces.
Si Autoriza la solicitud e indica al paciente pasar a caja a recoger el recibo. Aplica siguiente actividad.
11 Entrega la solicitud al usuario, informandole los lugares en los cuales pueden realizarle el estudio, para que
' Gestor del Seguro acuda con su solicitud, copia de su poliza, carnet de consulta, resumen clinico por el cual no se realizé el
Popular o estudio paraclinico (en caso de ser necesario), inférmale todos los documentos que debe tener y los
Encargado del No requisitos de éstos para realizar la facturacion e indicale que acuda a la region sanitaria para realizar el
MAO trdmite para el reembolso.
Fin del Procedimiento para Clinica del dolor.
Extiende “Recibo Unico de cuotas de recuperacion” (ver anexo 7), entrega al usuario la solicitud y el recibo y le indicas
12 que acuda al area de clinica del dolor.

Fin del Procedimiento para Clinica del dolor.
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No.
ACT

RESPONSABLE

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

13.

Médico Algélogo.

Explica la forma para llevar las muestras de los examenes clinicos tanto internos como externos y las condiciones en que
debe ir para la toma de muestras, indica al paciente que una vez que tenga los resultados del laboratorio, haga nueva cita
en este departamento con los resultados de los examenes para que basandose en ellos, inicie su tratamiento.

Aplica actividad 22.

14.

Trabajo social.

Recibe al usuario, verifica los estudios solicitados por el médico, asesora al paciente sobre los laboratorios en los cuales
pueden realizarle los estudios, asi como su ubicacion y costos, entrega por escrito el porcentaje de descuento que le
otorgara el laboratorio, aplica actividad 22.

15.

16.

17.

18.

Médico Algdlogo.

Determina si el paciente, padre o tutor legal (en caso de un menor de edad) autorizan dando su consentimiento por escrito:

JAutorizan? Entonces.

Programa la aplicacién de bloqueos de acuerdo a disponibilidad de quir6fanos y médico
Si algblogo. Sefiala al paciente el dia, la hora y las condiciones como debe venir preparado.
Aplica siguiente actividad.

Deriva al paciente al consultorio de donde lo enviaron para que le expliquen otros tratamientos

No alternativos (ve procedimiento para atencién médica).

Fin del Procedimiento para Clinica del Dolor.

Llena el “formato de autorizacion y control de procedimientos quirargicos, diagnoésticos y terapéuticos del IDJ” (ver
anexo 8), con los datos generales del paciente, topografia, morfologia, evolucién en caso de haber un tratamiento previo,
recaba firma de autorizacién previa explicacion del procedimiento propuesto.

Registra en la “libreta de programacioén quirargica” (ver anexo 9) del departamento de cirugia, anotando el nombre del
paciente, el nUmero de expediente, edad, diagnéstico y consultorio del que proviene en la fecha convenida (disponibilidad
de quiréfanos, agenda del médico algélogo y aceptacion del paciente).

Entrega a la enfermera de admisién de quir6fanos el “formato de autorizacién y control de procedimientos quirdrgicos,
diagndsticos y terapéuticos del IDJ” , el dia del procedimiento

19.

Enfermera
Admisién
Quiréfanos.

Recibe “formato de autorizacion y control de procedimientos quirurgicos, diagndsticos y terapéuticos del IDJ”, del
médico algélogo; Solicita al paciente ficha de cuota de recuperacion del procedimiento médico-quirdrgico a realizarse, toma
signos vitales del paciente y registralos en “formato de autorizacidon y control de procedimientos quirdrgicos,
diagndsticos y terapéuticos del IDJ” y registra el procedimiento en “libreta de procedimientos médico-quirdrgicos de
clinica del dolor”.
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RESPONSABLE
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20.

21.

22.

23.

Médico Algdlogo.

Realiza el procedimiento de bloqueo (ver protocolo médico), con técnica de asepsia y antisepsia, compruebe que no
aparezcan efectos colaterales, despide al paciente, indica los cuidados necesarios de acuerdo al procedimiento realizado,
sefialando en su “tarjetdn” de citas del paciente los dias que debe venir a curacion y las pré6ximas consultas.

Explica y solicita al paciente o familiares, el material que se necesitara para tratamientos posteriores en caso de requerirse,
a fin de que lo adquiera por su cuenta. Registra la misma informacién en el “formato de autorizaciéon y control de
procedimientos quirdrgicos, diagndsticos y terapéuticos del IDJ”.

Elabora y entrega “receta” (ver anexo 10).

Da seguimiento a la evolucion del paciente y determina la situacion del paciente conforme la siguiente tabla:

¢Situacion del
Paciente?

Entonces

Evoluciona Da de alta al paciente, explicandole los cuidados que debe tener. Da instrucciones de que regrese
favorablemente | en el momento en que aparezca de nuevo el padecimiento. Aplica siguiente actividad.

Requiere Deriva al paciente a curaciones sépticas, sefialandole la ubicacion del departamento.
curaciones Aplica siguiente actividad.

Busca nuevas alternativas de curacion apoyado en estudios de laboratorio y continla de la misma

El dolor continta manera hasta que se elimine el padecimiento. Aplica actividad 7

24.

Enfermera.

Ordena consultorios y revisa material de curaciones y repén el consumido, recoge material de blancos y sustitlyelo.

Fin del Procedimiento para Clinica del Dolor.

Asesorado por:

DEPARTAMENTO DE ORGANIZACION Y METODOS

PERSONAL QUE COLABORO EN LA DOCUMENTACION

SELLO

{"‘\
Pégina Instituto Dermatoldgico de Jalisco “Dr. José Barba Rubio” ,E-g/wl&,

acny

DOCUMENTO DE REFERENCIA 7 d =




cooco:  DOM-P163-I2_002

PROCEDIMIENTO PARA CLINICA DEL DOLOR. FECHA DE EMISION: ENERO 2005
COBERNG) FECHA DE ACTUALIZACION: 07 DE SEPTIEMBRE DEL 2012
Documentos de Referencia
Cadigo Documento
DOM-M01 Manual de General de Organizacion del Organismo Publico Descentralizado Servicios de Salud Jalisco
DOM-M70 Manual de Organizacion del Instituto Dermatoldgico de Jalisco “Dr. José Barba Rubio”.
HOS-PO7 Procedimiento para la Evaluacion Socio-Econdémica del Usuario.

Tabulador Gnico de Cuotas de Recuperacion.

Ley General de Salud en Materia de Prestacion de los Servicios de Salud.

Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Prestacion de Servicios de Atencion Médica.

Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Control Sanitario y la Disposicion de Organos, Tejidos y
Cadaveres de Seres Humanos.

Formatos Utilizados (Ver anexos)

Cadigo Documento
Anexo 01 Diagrama de Flujo
Anexo 02 Clinica del dolor historia clinica.
Anexo 03 Solicitud de estudios paraclinicos.
Anexo 04 Carta de consentimiento bajo informacion.
Anexo 05 Libreta de registro de clinica del dolor.
Anexo 06 Solicitud de estudios.
Anexo 07 Recibo Unico de cuotas de recuperacion.
Anexo 08 Formato de autorizacién y control de procedimientos quirdrgicos, diagnésticos y terapéuticos del IDJ.
Anexo 09 Libreta de programacion quirdrgica.
Anexo 10 Receta.
S e
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ANEXO 01: DIAGRAMA DE FLUJO.
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ANEXO 02: CLINICA DEL DOLOR HISTORIA CLINICA.
INSTITUTO DERMATOLOGICO DE JALISCO
“DR. JOSE BARBA RUBIO*
CLINICA DEL DOLOR
Historia Clinica.
Fecha Servicio Medico
Nombre Edad Sexo_ Estado Civil
Ocupacion . Tel.Trabajo
Daomicilio Colonia CP:
Ciudad Estado Telefono
Quien lo envia a Clinica del Dolor_
Servicios gque lo han atendido con anterforidad
Antecedentes Heredofamiliares:
Hipertension DM CA Cardiopatias e
Convulsivos Malf.Cong, AVC Otros
Antecedentes Personales no Patoldgicos:
Tabaco _Aleohol Drogas Medicamentos
Alergicos Transfusionales Traumaticos
Anestesico/quirurgicos
G P A (™ FUM Papanicolacu
Grupo Sanguineo Otros
Antecedentes Personales Patologicos:
DM Hipertension Cardiopatias
Hepatopatias Nefropatias Tras. Hemorrigicos
Neumopatias Otros
SEMIOLOGIA DEL-DOLOR
FRECUENCIA:
Fecha de Inicio Frecuencia
Fecha que se hizo importante
Por dia Por Por mes Por afio
Clave: Aumentan (1)  se calman (2) no se altera  (0)
Alimentos Movimicntos Suefio Calor. Frio
Evacuacion Reposo Gatillo Tacto
Miccion Pujo Respiracion Sentado
Al incorporarse Presion Acostado
Tos/estornuda Deambulacion
Caracteristicas: Clave: No presente (0)  Presente (1)
Localizado _ Difuso Que camina Ardoroso
Superficial Profindo Toques Elect, Enchiloso,
Adolorido __Colico . Descargas . Quemante
Continug Intermitente_ Puiialad: Como brasa_
Incidente Persi Paroxismos Embarado
Enfadoso Apretado Repetitivo Mallugado_
Pulsatil Sofocado Dolencia Sordo
Enmumido Claudicante_ Acalambrado
SELLO v
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conico:  DOM-P163-I2_002
i F EMISION: ENERO 2005
PROCEDIMIENTO PARA CLINICA DEL DOLOR. FCRADEEMISION
GOUIERND FECHA DE ACTUALIZACION: 07 DE SEPTIEMBRE DEL 2012
LOCALIZACION: ( del dolor mas sobresaliente )
Lugares: Uno _Tres Multiple
Unilateral Bilateral ) Simetrico Referido Irradiado
INTENSIDAD:
Empeorado Estacionado Disminuyendo
ESCALA VISUAL ANALOGA ( EVA)
I I FECHAS
0 5 - 10
NO HAY INSOPORTABLE
DOLOR
EVALUACION VERBAL ANALOGA ( EVERA ) COMP.
100% 0%
I I
0 1 2 3 4 5
nada poco moderado fuerte muy fuerte insoportable
leve soportable intenso
RESULTADOS
DURACION:
Cuantas veces por dia Se Mes afio
Desde Minutos Horas dias semana
Signos que acompafian el drea dolorosa:
Edema Hiperemia Hiperternia Hipotermia
Atrofia__ Alodinea Hiperalgesia Hiperpatia
Parestesia Hipoestesia otros
Sintomas que acompafian el érea dolorosa:
TIPOS DE DOLOR.: Somatico % aprox. Neuropatico % apru:
Viceral % aprox.  Mixto
Onecoldgico
SELLO @_) ;
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PROCEDIMIENTO PARA CLINICA DEL DOLOR.

GOBIERNG
DE JALISCD

T s

CoDIGO:

FECHA DE EMISION:

DOM-P163-I2_002

ENERO 2005

FECHA DE ACTUALIZACION: 07 DE SEPTIEMBRE DEL 2012

TIPOS DE DOLOR: ONCOLOGICO  Si( } Nef( )

l-Agudo () 2.-Cronico { ) 3.-Sub-Agudo } 4.- Cronico Agudizado ()
ASOCIADO AL DIAGNOSTICO: Si( ) No( )

ASOCIADO AL TRATAMIENTO: Si ( 1 No ([ ) Adicciones Si { ) No { )
ASOCIADO A CANCER PROGRESIVO Si{ )} No ( ) Dying Si( ) No { )
DIAGNOSTICO

TRATAMIENTO

OBSERVACIONES
REQUIERE PROTOCOLO SI( ) NO( ) TIPO

7PN

SERVICIDS OF SALUD
Javisco

SELLO

DOCUMENTO DE REFERENCIA
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PROCEDIMIENTO PARA CLINICA DEL DOLOR.

cooco:  DOM-P163-I2_002

FECHA DE EMISION: ENERO 2005

GOBIERNG
DE JALISCD

FECHA DE ACTUALIZACION: 07 DE SEPTIEMBRE DEL 2012

T s

EXPLORACION FISICA

PESO
T.A.
F.C.

PARES CRANEALES:

1.- OLFATORIO

11.- OPTICO

1IL.- MOTOR OCULAR

V.- PATETICO

V.- TRIGEMINO o
VI.- MOTOR OCULAR EXTERNO
VIL- FACIAL

VIIIL- AUDITIVO

IX.- GLOSOFARINGEO

X-VAGO,

XI.- ESPINAL

XIL- HIPOGLOSO

CUELLO

TORAX

ABDOMEN

COLUMNA VERTEBRAL
CERVICAL

TORACICA

LUMBAR

SACRA

EXTREMIDADES SUPERIORES

EXTREMIDADES INFERIORES

REFLEIOS

SENSIBILIDAD

MOTOR_

GENITALES

DIAGNOSTICO:

7PN

SERVICIDS OF SALUD
Javisco
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conico:  DOM-P163-I2_002

PROCEDIMIENTO PARA CLINICA DEL DOLOR. FECHA DE EMISION: ENERO 2005
GOUIERND FECHA DE ACTUALIZACION: 07 DE SEPTIEMBRE DEL 2012
ANEXO 03: SOLICITUD DE ESTUDIOS PARACLINICOS.
0.P.D. SERVICIOS DE SALUD JALISCO
G INSTITUTO DERMATOLOGICO DE JALISCO &
3ALUD “DR. JOSE BARBA RUBIO” i
COBIERNG DE ALISCE : Solicitud de estudios paraclinicos
» : SER1.0 :
Fecha de solicitud __ Fechaprox. consulta ~ No. Expediente
Norfibre del paciente : R ,
Nombre(s) Apelido patema Apall do materro
Edad Género _ Diagnostico _
| Fecha de nacimiento ~__ Servicio solicitante
=4

-
Examenes solicitados

.

Observaciones

Nombre, cedula y firma de médico

Nombre, firma de Trabajadora Social

y Sello de Ia Institucion

SELLO
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DOM-P163-I2_002

CoDIGO:

ENERO 2005

FECHA DE EMISION:

PROCEDIMIENTO PARA CLINICA DEL DOLOR.

07 DE SEPTIEMBRE DEL 2012
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ANEXO 04: CARTA DE CONSENTIMIENTO BAJO INFORMACION.
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cooco:  DOM-P163-I2_002

PROCEDIMIENTO PARA CLINICA DEL DOLOR. FECHADE EMISION: ENERO 2005
SCBERND FECHA DE ACTUALIZACION: 07 DE SEPTIEMBRE DEL 2012
ANEXO 05: LIBRETA DE REGISTRO DE CLINICA DEL DOLOR.
INSTITUTO DERMATOLOGICO DE JALISCO
“DR. JOSE BARBA RUBIO”
LIBRETA DE REGISTRO DE CLINICA DEL DOLOR
FECHA NOMBRE TELEFONO | FOLIO PROCEDIMIENTO EDAD Ns?jf“?: DIAGNOSTICO EXPEDIENTE
- [}
SEe ™ )
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DOM-P163-I2_002
ENERO 2005
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cooco:  DOM-P163-I2_002
ENERO 2005

FECHA DE EMISION:

FECHA DE ACTUALIZACION: 07 DE SEPTIEMBRE DEL 2012

PROCEDIMIENTO PARA CLINICA DEL DOLOR. ..

ANEXO 07: RECIBO UNICO DE CUOTAS DE RECUPERACION.
Folio IM 000 000 000

“Servicios de Salud Jalisco” Datas de Expedicién:
Recibo Unico de Cuotas de Recuperacion o 5 /
echa:
Dr. Basza Alzaga Mo. 107, Zona Centro, —Tr— e |
SERVICIOS DE SALUD CP. 44100. Guadalajara, Jalisco Turna: Hara:
lausco
Cve. Unidad:
Unidad ]
Nomibee is)) Apeiildo Faiemo Apsilica Malemo
Usuarks
e
ID Usuario Expadients
Domiclic Ne. Poliza
Pagador RF.C.
Domiciie
Condicion de Pago
Evaluacion i o y
e Exencion Condonacion Convenio
Por Examan Ko, Noia el da
L O Tabulador:
Hivel da Por Politcs de f
tabulador: graniiten No. O Mothe: |
Clave Concepto Costo Subsidio i a
pagar
Madica: | [ Totales § l l l
Oibparvackanas | ‘Cantkiad con lstra

Hombre y Tirma del reaponeabls ds reciblr 1a cucta

Datos de la Imprenta
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cooco:  DOM-P163-I2_002

PROCEDIMIENTO PARA CLIiNICA DEL DOLOR.

FECHA DE EMISION: ENERO 2005

FECHA DE ACTUALIZACION: 07 DE SEPTIEMBRE DEL 2012

HIE : | |

O

TAPTOE ST EUWEA D
¥ CCAsrLETD
S,
i
[ Biopsia [l Amgutncide
Orx [Ooasr [0 Otos

Edad:
Reg.
Tal
Hgrs. Tid,
Adiockin & dengas.

QUIRURGICOS, DIAGNOSTICOSE ¥
OSE BARBA RUBIO®

INSTITUTO DERMATOLOGICO DE JALISCO "DR. J
i
ﬂﬂmt

; ek
| i gggé F
5

: s

Exkmanss oe mbostie _J1BH Qs OTF

A

DOinjorta
[ Edectiva
1hguno de B s, ] Ayuno 6 borm [ Desayunada

[ e—

] Caers disocts
L] Wegiiiia

e

Fre-oparaioris:
L

[T — T

Enl. Crénco-fdegeramitaas
Tradarriaety,

Al

Opiracin jlaad:
Risagn O

Tip de cirugla:

Plan anesibson

Diagnastico

FORMATO DE AUTORIZACION ¥ CONTROL DE PROCEDIMIENTOS

T8 T T T R —
Topagratin: =
Mansagia

Frisartiarsg e

Viaioem oo Pri-antsiites

|rm:um w-_/
Romlra La hviona
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PROCEDIMIENTO PARA CLIiNICA DEL DOLOR.

GOBIERNG

SRR L

CoDIGO:

DOM-P163-I2_002

FECHA DE EMISION:

ENERO 2005

FECHA DE ACTUALIZACION: 07 DE SEPTIEMBRE DEL 2012

A [ mmHg
o

[] Biopsia

[] sedacion
[ coigaio

NOTA POST-QUIRURGICA

Kol de ingreso a crugia:
Cousa o suspengion o Ly cirugia:
Operacidn realizada: || Ciormo diocte || Injerin
Doscripatn da b Monics quankgica

Dingndslicn posl-opermod
Halazgos rns-operaionos

Cingana!
Circulanto:

Estudio hisiopatoidgion: (] Trans-oparntorio [ Estudio Mohs I:]Eu-uihm

Resultado histopatodboico:

No.Pems ________

SELLO
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cooco:  DOM-P163-I2_002

PROCEDIMIENTO PARA CLINICA DEL DOLOR. . FECHA DE EMISION: ENERO 2005
GOUIERND FECHA DE ACTUALIZACION: 07 DE SEPTIEMBRE DEL 2012
ANEXO 09: LIBRETA DE PROGRAMACION QUIRURGICA.
INSTITUTO DERMATOLOGICO DE JALISCO
“DR. JOSE BARBA RUBIO" Vactacionss 3 Yarel
PROGRAMACION DE CIRUGIA DEL DIA:  JUEVES 20 DE SEPTIEMBRE DE 2012
SALA 1
WiANG | RECIETRE APELLIDOS v NOWBRE FOG DL | imib DIACNBITIC TATAMIED | % TELETORD
NACIMIENTD
SALA 2 .
[
SALA 3
Hened,
BALA i
hr!
BALA S
By
UVIROFAND GCRANDE ¥ COMODIN
Poupds
|
SELLO
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ANEXO 10: RECETA.
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