GOBIERNO
DE JALISCO

PODER EJECUTIVO

SECRETARIA DE SALUD
OPD. SERVICIOS DE
SALUD JALISCO

PROCEDIMIENTO PARA CANALIZACION DE USUARIOS A LABORATORIO Y/O
GABINETE.

AUTORIZACION

RUBRICA RUBRICA
DOCUMENTO: Lic. T.S.P. NOEMi RODRIGUEZ NAVARRO T.S.P. PATRICIA JOSEFINA ZAVALA LOPEZ
JEFATURA DE TRABAJO SOCIAL TRABAJADORA SOCIAL
RUBRICA
Vo. Bo.: DRA. MARIA XOCHITL GONZALEZ DELGADO
JEFA DE CONSULTA EXTERNA
RUBRICA
APROBO: DR. EDUARDO VALLE OCHOA
DIRECTOR DEL CAISAME ESTANCIA BREVE
RUBRICA
AUTORIZO: DR. DANIEL OJEDA TORRES

DIRECTOR DEL INSTITUTO JALISCIENSE DE SALUD MENTAL

CENTRO DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD MENTAL, ESTANCIA BREVE.

Sello

CopIGO: DOM-P031-I5_001
DOCUMENTO DE REFERENCIA
FECHA DE EMISION: DICIEMBRE DEL 2010
FECHA DE ACTUALIZACION: 17 DE ENERO DEL 2010 El Presente procgdl_rnlento —SL_ cumple con Iq e_stablemdo
en la Guia Técnica para Documentar Procedimientos.
Sell
FECHA DE AUTORIZACION 04 DE MARZO DEL 2011 e
CopriA No.:

Este documento es vigente y esta actualizado porque responde a las necesidades actuales de la unidad, y
no hay uno nuevo que lo sustituya.

Responsable de la informacion: Centro de Atencion Integral de Salud Mental Estancia Breve
Responsable de la Publicacion: Depto. de Organizacién y Métodos
Fecha de Publicacion 4 marzo 2011




&

PROCEDIMIENTO PARA CANALIZACION DE USUARIOS A LABORATORIO @ ConiGo: DOM-PO31-I5_001
Y/O GAB|NETE SS}‘,{E&’!% FECHA DE EMISION: DICIEMBRE DEL 2010.
sf;i;é:%ﬁ::;::n FECHA DE ACTUALIZACION: 17 DE ENERO DEL 2010.

Objetivo Facilitar a los usuarios de consulta externa el procedimiento de canalizacién o derivacion a servicios de laboratorios y/o

gabinetes externos a CAISAME Estancia Breve para favorecer un diagndstico mas certero del caso.

Este procedimiento inicia cuando psiquiatria solicita un estudio de laboratorio y/o gabinete a algin
Limites del procedimiento: usuario de consulta externa y termina cuando el usuario recibe los resultados de los estudios por
Alcance parte de los laboratorios y/o gabinetes para posteriormente entregarlos a su médico tratante.

Areas que intervienen: Psiquiatria, Trabajo Social de Consulta Externa.

Politicas
1. Los procedimientos documentados deberan sujetarse a las siguientes disposiciones y seran de observancia para todos los
Centros de Responsabilidad y Organos de Control y Vigilancia.
e Un procedimiento actualizado es aquel que esta vigente y responde a las necesidades actuales de la Institucion.

e 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.

e Un procedimiento es obsoleto cuando su contenido ya no responde a las necesidades actuales de la Institucion y éste
se encuentra en desuso 0 existe uno nuevo.

2. Es responsabilidad del Psiquiatra elaborar el formato de solicitud de servicio a todo aquel usuario que requiera ser
canalizado a un servicio de laboratorio y/o gabinete externo.

3. Trabajo Social debe informar al usuario las diferentes opciones de laboratorio y/o gabinete a las que puede acudir a recibir la
atencién.

4. Trabajo Social debe respetar la decision del usuario de practicarse o no un examen que le fue solicitado, siempre y cuando
su condicién clinica lo permita.

5. Es responsabilidad de Trabajo Social elaborar la hoja de canalizacion y la base de datos Movi5 para la canalizacién de los
usuarios al servicio de laboratorio y/o gabinete.

6. Es responsabilidad del médico realizar su nota en el expediente clinico exponiendo los motivos por los que solicita un
examen de laboratorio.

SELLO
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Definiciones

Laboratorio Clinico

Gabinete

Canalizacion

Usuario

Establecimientos publicos, sociales y privados, independientes o ligados a algin servicio de
atenciéon medica, que tengan como fin realizar analisis clinicos y asi coadyuvar en el estudio,
prevencion, diagndéstico, resolucion y tratamiento de los problemas de salud.

Establecimientos publicos, sociales y privados, independientes o ligados a algin servicio de
atencion médica, que tengan como fin realizar estudios de radiologia y/o imagenologia.

Derivacion que se realiza a un usuario y/o familiar para que reciba atencién en otra institucién.

Toda aquella persona que requiera y obtenga servicios de atencion médico psiquiatrica.

SELLO
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/L\‘g'T RESPONSABLE DESCRIPCION DETALLADA DE LA ACTIVIDAD
1. Detecta que el usuario requiere un estudio de laboratorio y/o gabinete con fines diagnésticos.
Elabora con la fecha, el nombre del paciente, quien solicita y el servicio solicitante, en formato “Solicitud de
Servicio” (Ver Anexo 02) y se la entrega al usuario e indica que pase a Trabajo Social de Consulta Externa,
Psiquiatra. elabora nota de los motivos de los estudios en el expediente clinico.
2.
Nota:
En caso de que el usuario sea un menor de edad entonces la Solicitud de Servicio se le entregara al adulto
responsable quien acude a Trabajo Social de consulta externa.
. Recibe indicaciones de psiquiatria, acude y entrega a Trabajo Social de Consulta Externa la Solicitud de
3. Usuario y/o Responsable. .
Servicio.
Trabajo Social de Consulta Recibe al usuario junto con su solicitud de servicio que indica el tipo de estudio a realizar e informa las opciones
4. Externa. de laboratorios y/o gabinetes con precios preferenciales de acuerdo a “Listas de Estudios y Precios”, costos
de los estudios y domicilios.
. Recibe la informacién proporcionada por trabajo social y elige lugar a donde desea ser canalizado o bien decide
5. Usuario y/o Responsable. h . ) X ) ) L
acerlo en algun otro lugar por su propia cuenta e informa a trabajo social la decision tomada.
Recibe la decisiéon tomada por el usuario y detecta si acepta alguna opcién ofrecida:
SAcepta opcion? Entonces.
6. si Aplica actividad siguiente.
No Aplica actividad 12.
7 Elabora “Hoja de Canalizacién” (Ver Anexo 03) del laboratorio y/o gabinete elegido con la fecha, el nombre
' Trabajo Social de Consulta | del paciente, la edad y el nombre del psiquiatra que requiere el estudio, anota nombre, firma y sella.
Externa. Llena formato de laboratorio y/o gabinete con los datos personales del paciente, sefiala estudios requeridos,
3 entrega al usuario o responsable hoja de canalizacion y formato de laboratorio y/o gabinete, informa la
: ubicacidn, requisitos para otorgar el servicio e indicaciones en que se debera presentar el usuario para la
realizacion del estudio.
Registra inmediatamente en la base de datos “Movi5” en la pestafia laboratorio los datos de nombre del
9. usuario, fecha de canalizacién, laboratorio y/o gabinete, trabajadora social responsable del servicio, médico
solicitante y el tipo de estudio.
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/L\‘g'T RESPONSABLE DESCRIPCION DETALLADA DE LA ACTIVIDAD
. Programa cita con el laboratorio y/o gabinete elegido, recibe los resultados o interpretaciéon y acude a su
10. Usuario. s
consulta subsecuente para entregar los resultados al médico tratante.
Recibe al usuario con sus resultados y aplica procedimientos de consulta externa.
11. Psiquiatria.
Fin de procedimiento.
12 Trabajo social de consulta |Informa a usuario que puede acudir a realizarse los estudios a laboratorio y/o gabinete que se adapte a su
' externa. reguerimiento.
. Reciba notificacién y acude al laboratorio y/o gabinete de su preferencia para la realizacion de los estudios que
13. Usuario. . . . o
le hayan sido requeridos, Aplica actividad 10.

DEPARTAMENTO DE ORGANIZACION Y METODOS

Asesorado por:

Lic. Laura Leticia Pérez Peralta.

PERSONAL QUE COLABORO EN LA DOCUMENTACION

e Marco Daniel Fragoso Martinez. Ingeniero Biomédico

¢ Lic. Milagros Ascencio Guirado. Gestor de Calidad CAISAME Estancia

e Lic. Beatriz Adriana Viquez. Gestor de Calidad CAISAME Estancia Breve
Breve
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Documentos de Referencia

Cdédigo Documento

Joint Commission International

Cédula de Certificacion de Estructura

Cédula de Certificacion de Procesos y Resultados

Formatos y Documentos Utilizados (Ver anexos)

Caodigo Documento
Anexo 01 Diagrama de Flujo
Anexo 02 Solicitud de Servicio
Anexo 03 Hoja de Canalizacién
SELLO
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SALUD JALISCO

ANEXOS
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SALUD JALISCO
ANEXO 01: DIAGRAMA DE FLUJO
Detecta que el usuario
requiere un estudio de ) s
laboratorio y/o gabinete con Simbol ogla
fines diagndsticos
I:] Psiquiatria
I I:] Trabajo Social de Consulta Externa
Elabora la “Solicitud de D Usuario y/o Responsable
Servicio”y la entrega al
usuario indicando que pase
a Trabajo Social de Consulta
Externa
l . | ] | | |
L] L] = . Elaborala “Hoja de Registraen la base de datos = Programala= citacenel =

" Recibe indicaciones'de =

psiquiatria,acude y entrega

2 trabajo socig| la soljcitud

de servicio
n n

'

Recibe al usuario, e informa
las opciones, costosy

| | | | | | | |
RecibeJa informacion,por
parte de trabajo socialy

domicilios de laboratorios y/o
gabinetes en base a la “Lista
de estudios y precios”

} elige el lugar donde se
desea dte se realicerf'sus
estudios de diagnésticos

Canalizacion” del laboratorio
y/o gabinete elegido con
sello y firmay la entrega al
usuario.

¢Acepta
opcién
ofrecida?

SELLO
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Movi5 alos usuarios
canalizados a servicios de
laboratorio y/o gabinete
externos

laporatogjo y/o gabinetg
elegido, recibe los
res(itados¥y acudé a

Informa al usuario que puede
acudir al laboratorio y/o
gabinete que se adapte a su
requerimiento.

oonsultarsubseeuente ®
L} - L ] L} L}
| ] | ] | ] | ] | ]

L} L | L} L}
Recibe notificaciény acude
L] ] . m [ L]

al laboratorio y/o gabinete

"de su'preferéhcia. *

Recibe al usuario con sus
resultados y aplica
procedimiento de consulta
externa.

Centro de Atencion Integral en Salud Mental, Estancia Breve.
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SALUD JALISCO

ANEXO 02: SOLICITUD DE SERVICIO

(
SERVICIOS DE SALUD JALISCO 0 W
INSTITUTO JALISCIENSE DE SALUD MENTAL
SECETARIA SOLICITUD DE SERVIC|O INSTITUTO JALISCIENSE DE SALUD MENTAL
DE SALUD
JALISCO
DE DEL 20
PACIENTE
SOLICITANTE AL SERVICIO
MOTIVO
FIRMA
g _J
SELLO
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SALUD JALISCO

ANEXO 03: HOJA DE CANALIZACION

0.P.D SERVICIOS DE SALUD JALISCO P
INSTITUTO JALISCIENCE DE SALUD MENTAL
CENTRO DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD MENTAL

ESTANCIA BREVE

NSTITETS IALISCIERSE 3¢ ST REWTAL

ZAPOPAN JALISCO, _ 20

LABORATORIO RIO
PRESENTE:

por este medio reciban un cordial saludo, el motivo de la presente es para

canalizarles al o (ia) paciente:

de _afios quien requiere un estudio de

El costo del estudio serd cubierto con el _Nivel Sesa 1, sin mds por el
momento me despido de Usted agradeciendo el apoyo que se sirva otorgar a 1a
presente.

ATENTAMENTE

NOMBRE Y FIRMA
TRABAJADORARA SOCIAL
CAISAME, ESTANCIA BREVE

C.CP. INTERESADO

SELLO
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,,,,,,,,, ~ GRUPO TEL. (33) 3648.5454 "
) = AV. LOPEZ MATEOS NTE.1042 3
“"{ : C.P. 44630 PROVIDENCIA <

T GUADALAJARA, JALISCO MEXICO 3

WWW.grupo-ric.com C%k
L] Cardiologia Doppler Color v&
L] Densitometria
] Ecosonografia Doppler Colory 4D
] Endoscopia Digital
[_] Espirometria
] Electro Neurofisiologia Digital
] Laboratorio Clinico
(] Mamografia Digital
] Medicina Nuclear
] Rayos X Digitales
] Resonancia Magnética Abierta

] Resonancia Magnética Campo Alto 1.5 Teslas

] Tomografia Multicorte -
Confrabitiidad,

1ISO 9001 REGISTERED

E Rutas de camiones por Av. Americas,
camién 51c¢, 190, 368, Minibus 604 y 634.

Av. Americas

—>

<
3
'S
“
£
= S
65
~
ando
e

ureio L. Gain:
Agustin de la Rosa

AMado Nervo
o=

! ; Por Av. Lopez Mateos, camidn 24, 26, 371, 702,
: . ; T i T Minibus 6?2, Lineas Dorada 702, Linea Turquesa 703.
Resp: David Olvera Osun; - UNAM: DGP 2056768 Esp: 3171685 Permiso SSA: 08S009X Lada S'n Costo 01 800 024-1 740
SELLO
Pagina Centro de Atencion Integral en Salud Mental, Estancia Breve.
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Cénico: DOM-P031-I5_001
Y/O GABINETE. GoBieRNO ,
DEJALizcO FECHA DE EMISION: DICIEMBRE DEL 2010.
SECRETARIA DE SALUD
OPD. S| AN
SALUETQE?CSODE FECHA DE ACTUALIZACION: 17 DE ENERO DEL 2010.
0.P.D SERVICIOS DE SALUD JALISCO /j?,r’
INSTITUTO JALISCIENCE DE SALUD MENTAL &
CENTRO DE /\TENCION IN‘TI:GRAL EN SALUD MENTAL
FS1 AN('IA BRl-VE INSTITGTO IALISCIENSE OF SALUE WENTAL
ZAPOPAN JALISCO, 20,
DR. HUMBERTO DE LA TORRE JIMENEZ
Av. Manuel Avila Camacho No. 3340 Local A-13 Plaza Presidentes
Conjunto Patria C.P. 45170Tel: 36-56-76-74 Cel: 044-333-456-10-48
Zapopan, Jalisco
PRESENTE:
Por este conducto reciba un cordial saludo, aprovecho este medio para enviarle al
o (la) paciente:
de . _afos quien requiere de un:
ELECTROENCEFALOGRAMA
El medicoque loenvifaeselDr._____ U= . =2
Solicitamos su apoyo con el precio, de $350.00 por el estudio. Sin mas por el
momento rhe despido de Usted agradeciendo su apoyo y sus finas atenciones
ATENTAMENTE
"NOMBRE Y FIRMA DE LA TRABAJADORA SOCIAL
CAISAME , ESTANCIA BREVE
INDICACIONES:
« No es necesario hacer cita
« Lunes a viernes de 4:00 a 7:00 p.m.
» Cabello limpio y seco lavado con jabén neutro
SELLO
DOCUMENTO DE REFERENCIA Palgzma Centro de Atencion Integral en Salud Mental, Estancia Breve.
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SALUD JALISCO
r
magenologia /) -
DR. (A),
eattle ==
FECHA EDAD TEL
LABORATORIO DE ANALISIS CLINICOS
Av. D No. 943 Col. Seattle
(Fzmg a;ﬂ“ggfigl g%qs‘;igg”) () Fosfatasa Alcalina (CJ Quimica Sanguinea 4
Tel. 3 i oS (] Glucosa elementos
el. 31-11-01-55, 38-97-50-60 y 35-60-56-06 . ) .
(] Acido Urico ) Codiitiz. Dol (2] Glucosa Post-Pandrial (T Reacciones Febriles
() Amibaen Fresco O i e (] Tolerancia a la Glucosa (J Rotavirus Ag
(] Albumina ) ) (CJ Grupo Sanguineo y Rh (] sangre Oculta en Heces
(] Creatin Fosfoquinasa CPK : e \
(O Ag. Prostatico Especifico () Cuttivo Bacteriolégico y (] Hemoglobina Glicosilada (3 sub Unidad Beta
i i Cuantitativa
O AcHVIyI Evdutors (T Hierro Serico b
() Antiestreptolisinas 8 F::n:ez : (] Histopatolégico de (3 Trigliceridos
Testosterona Total
() Basiloscopia ; — O
- 8 xfgt':: () Insulina (] Tiempo de Sangrado y
— — i Ci lacio
() Bilirrubinas (] secrecion - Llplasa s
(C] Tiempo de Protombina
() Biometria Hematica con O ini (] Lipidos Totales
O o Creatlmn.a ik () Papanicolaou (] Tiempo de Tromboplastina
plaquetas (] Depuracién de Creatinina () Perfl Tiroideo Parcial
) Calcio (O Deshidrogenada Léctica ) Perfl Ovarico (7160
(] Colesterol Total () Electrolitos Na. K Cl 1 6P
(O] Colesterol de alta densidad i (L Perfil Hepatico i
rol de alta densidad (] Eonsibofilo en Moco Nasal ] Progoeiarora () Triglicéridos
HDL () Espermatobioscopia N (Jurea
; - (J Prolacti
(3] Colesterol de baja densidad ) Estradiol rolactina ) Urianalisis
LDL O ) (O] Proteinas Totales A/G ) Velockdad desel "
(] Colesterol de muy baja xamen)general de ofina (O] Proteina C Reactiva Sioidad desetimantacin
F ; lobul
densidad VLDL A (3 Quimica Sanguinea 3 e
(] Coprolégico General (] Férmula Roja eléinritos v.p. R L.
(3 Coproparasitoscopico (] Férmula Blanca N
[ () Fosfatasa Acida Otros Estudios:

SELLO
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SALUD JALISCO
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Estudios Tomografia Axial
RADIOGRAFIA Cantrastados Computanizads
(] urograma Excretor TAC
(O] serie de craneo (] Col. Cervical en flexion (] uretrécistograma ( Ll )
() comparativa de Oidos En Extencion () (T cistégrama Miccional et i tesltusted
() shuller (boca abierta y cerrada) (O] Columna Dorsal Ap. ( ) Lat. (] Feblografia O S .lmp 1aoF S
D S.P.N. (cadwell, waters,Lat) (1) Obls. () D Colon por Enema S'P'_N' Axal'y Coronal
(] Perfiograma (] columna Lumbar Ap. ( ) Lat. () Serie Eséfago (] Orbitas
()Obis. () (] cuello Simple
(CJ cuello de partes blandas D Al - Gastroudodenal ; i
() Torax AP. ( ) Lat.( )éseo( ) 0 E:t::;SZin:Tn i:; () Esofagograma &) Slvlla Turc.a, Sim y Contrastada
() Hombro Ap.( ) axial ( ) 3 oot o () Transito Intestinal (] Oidos Axial y Coronal
ClBaitola. O AOOCT A‘Z AL f l () Histerosalpingografia (] Abdomen Simple t Contrastada
rticulacién coxofemora
: : Renal
(3 Miembros Péivicos Ap. ( ) oblicua. ( ) Ecosonogramas = R
(O CodoApy Lat. () FemurAp. y lat. 8 iéncreas
(] Antebrazo Apy Lat. (O Rodilla Ap. lat. (JH.VB. orex -
= . (] Pulmén Alta Resolucion
(J MufiecaApy Lat. () Rodilla 30° 60° 90° () Abdominal ;
() Mano Ap y oblicua i () col. Cervical
i (JPiéAp.y Lat. (O Renal [co. Dossid
(] Abdomen de Cbito () ProcrinA it ) Obitstecs -
(] Abdomen Bipedestacion () Tobil o (] col. Lumbar
illo Ap. y Lat. (JPélvico )
(JPelvis Ap ( ) Hiperabduccion ( ) . () Pelvis
(] calcaneo axial( ) (CJMamario ;
(] Columna Cervical Ap ( ) Lat ( )Obls( ) () Pelvicefalometria (O Testicul (] Extremidad Inferior
= O TeSth: .~ l (CJ Extremidad Superior
e e Cardiologia ek
o
}"‘J‘n (] Electrocardiograma FAVOR DE PRESENTARSE AL LABORATORIO
- 5 b () En Ayunas
\J\f" ; N eurologla () Con la primera orina de la mafiana
/—\D ‘ ! 1 r (O Electroencefalograma () Sin aseo vaginal
l:-’) a3 —f . () Sin aseo bucal
INSTITUTO JALSCICHSE OE SKLUD METAE LUI\lJ-IE%R\?IgIR(I)ﬁSS () Juntar la orina de 24 Hrs.
ESTANCIA R EVE i () Una muestra de excremento
CAISA 8:00 a.m. A 7:00 p.m - ;
SRS : SAE ADO S P, () Tres muestras de excremento de diferente evacuacién
INSTITUCION 8:00a.m. A7:00 p.m.  Otros Estudios:
SELLO
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