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INTRODUCCION

Se elabora el presente Manual de Procedimientos del Departamento de Trabajo Social, en razén de la
importancia de contar con herramientas administrativas vigentes que permitan el desarrollo eficiente de

las funciones y cumplir con los objetivos y metas institucionales.

Este manual de procedimientos es un documento que establece de manera clara y precisa todas las
actividades que se realizan en el Departamento de Trabajo Social. Su contenido integra los lineamientos
juridicos, objetivos, politicas de operacion, descripcién de actividades, diagramas de flujo y uso de
formatos que se utilizan en los procedimientos, sirviendo como guia para la estandarizacion de los

procesos.

La actualizacién del manual busca mantener vigente la informacion para que las personas servidoras
publicas que integran este Departamento, cuenten con un documento que les permita llevar a cabo de
manera eficiente los procesos y actividades encomendadas; su difusion se realiza, a través del
Departamento de Planeacién y se encontrara disponible para su consulta en la normateca del portal

institucional.
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. OBJETIVO

Establecer las politicas, normas y lineamientos para el desarrollo de procedimientos que se llevan a
cabo en el Departamento de Trabajo Social, a través de la descripcion de actividades secuenciales, a

fin de ofrecer una guia en el ejercicio de las funciones del personal de salud que integra este

Departamento.
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Il. MARCO JURIDICO

CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS.
DOF 05-02-1917. Ultima reforma publicada en el DOF 22-03-2024.

TRATADOS INTERNACIONALES

Declaracion Universal de los Derechos Humanos.
Entrada en vigor: 10-12-1948.

Convencién Americana sobre Derechos Humanos.
Entrada en vigor: 07-05-1981.

Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos.
Entrada en vigor: 20-05-1981.

Convencidn de las Naciones Unidas contra la Corrupcion de la Organizacion de las Naciones Unidas.
Entrada en vigor: 14-12-2005.

Convencidn Interamericana contra la Corrupcion de la Organizacién de los Estados Americanos.
Entrada en vigor: 06-02-1997.

Convencidn de las Naciones Unidas contra la Corrupcién de la Organizacién de las Naciones Unidas.
El articulo 8, numeral 1, sefiala que, con el objeto de combatir la corrupcién, cada Estado Parte, de
conformidad con los principios fundamentales de su comportamiento juridico, promovera, entre otras
cosas, la integridad, honestidad y responsabilidad entre sus funcionarios publicos.

DOF 14-12-2005.

Convencidn Interamericana contra la Corrupcion.
DOF 09-01-1998.

Convencion para Combatir el Cohecho de Servidores Publicos Extranjeros en Transacciones

Comerciales Internacionales. Adoptada por la Conferencia Negociadora el 21 de noviembre de 1997.
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Convencidn sobre la Eliminacion de todas las Formas de Discriminacion contra la Mujer.
Entrada en vigor: 03-09-1981.

Declaracion Universal sobre el Genoma Humano y los Derechos Humanos.
Entrada en vigor: 11-11-1997.

Convencién Interamericana para Prevenir, Sancionar y Erradicar la Violencia contra la Mujer
"Convencion de Belem do Para".
Entrada en vigor: 05-03-1995.

Protocolo Facultativo de la Convencién sobre la eliminacién de todas las formas de discriminacion
contra la mujer.
Entrada en vigor: 03-05-2002.

Convencién Internacional sobre la Eliminacién de todas las Formas de Discriminacion Racial.
Entrada en vigor: 04-01-1969.

Convencion Interamericana para la Eliminacién de todas las Formas de Discriminacién contra las
Personas con Discapacidad.
Entrada en vigor: 12-03-2001.

LEYES

Ley Orgénica de la Administracién Pablica Federal.
DOF 29-12-1976. Ultima reforma publicada en el DOF 01-04-2024.

Ley Federal de las Entidades Paraestatales.
DOF14-05-1986. Ultima reforma publicada en el DOF 08-05-2023.

Ley de los Institutos Nacionales de Salud.
DOF 26-05-2000. Ultima reforma publicada en el DOF 11-05-2022.
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Ley General de Proteccion Civil.
DOF 06-06-2012. Ultima reforma publicada en el DOF 21-12-2023.

Ley Federal para Prevenir y Eliminar la Discriminacion.
DOF 11-06-2003. Ultima reforma publicada en el DOF 01-04-2024.

Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados

DOF 26-01-2017.

Ley General de Salud.
DOF 07-02-1984. Ultima reforma publicada en el DOF 07-06-2024.

Ley Federal de Procedimiento Administrativo.
DOF 04-08-1994. Ultima reforma publicada en el DOF 18-05-2018.

Ley General de Responsabilidades Administrativas.
DOF 18-07-2016. Ultima reforma publicada en el DOF 27-12-2022.

Ley de la Comisién Nacional de los Derechos Humanos.
DOF 29-06-1992. Ultima reforma publicada en el DOF 01-04-2024.

Ley Federal de Austeridad Republicana.
DOF 19-11-2019. Ultima reforma publicada en el DOF 02-09-2022.

Ley de Planeacion.
DOF 05-01-1983. Ultima reforma publicada en el DOF 08-05-2023.

Ley General de Archivos.
DOF 15-06-2018. Ultima reforma publicada en el DOF 19-01-2023.

Ley General para la Igualdad entre Mujeres y Hombres.
DOF 02-08-2006. Ultima reforma publicada en el DOF 29-12-2023.
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Ley General de Acceso de las Mujeres a una Vida Libre de Violencia.

DOF 01-02-2018. Ultima reforma publicada en el DOF 26-01-2024.

Ley de los Derechos de las Personas Adultas Mayores.
DOF 25-06-2002. Ultima reforma publicada en el DOF 14-06-2024.

Ley General para la Inclusion de las Personas con Discapacidad.
DOF 30-05-2011. Ultima reforma publicada en el DOF 14-06-2024.

Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Puablica.
DOF 09-05-2016. Ultima reforma publicada en el DOF 01-04-2024.

Ley General de Victimas.
D.O.F. 09-01-2013. Ultima reforma publicada D.O.F. 01-04-2024.

Ley de Migracion

D.O.F. 25-05-2011. Ultima reforma publicada D.O.F. 27-05-2024.

CODIGOS

Cddigo Civil Federal.
DOF 26-05-1928. Ultima reforma publicada en el DOF 17-01-2024.

Cédigo Nacional de Procedimientos Civiles y Familiares
DOF 07-06-2023. Ultima reforma publicada en el DOF 04-2024.

REGLAMENTOS

Reglamento de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales.
DOF 26-01-1990. Ultima reforma publicada en el DOF 23-11-2010.

Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Trasplantes
DOF 26-03-2014.




Rev. 5

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS %

SALUD

Cdédigo:
DEPARTAMENTO DE TRABAJO | INER NCDPR 047

SOCIAL .
Hoja 7 de 255

Reglamento de la Ley General de Acceso de las Mujeres a una Vida Libre de Violencia.
DOF 11-03-2008. Ultima reforma publicada en el DOF 14-03-2014.

Reglamento de la Ley General para Prevenir, Sancionar y Erradicar los Delitos en Materia de Trata
de Personas y para la Proteccion y Asistencia a las Victimas de estos Delitos.
DOF 23-09-2013.

Reglamento de la Ley General de Proteccion Civil.
DOF 13-05-2014. Ultima reforma publicada en el DOF 09-12-2015.

Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Proteccién Social en Salud.
DOF 05-04-2004, Ultima reforma publicada en el DOF 17-12-2014.

Reglamento de la Ley General para la Inclusién de las Personas con Discapacidad.
DOF 30-11-2012.

Reglamento de la Ley General de Salud en Materia Prestacion de Servicios en Atencion Médica
DOF 17-07-2018.

ACUERDOS

Acuerdo por el que se establecen las bases generales para la rendicion de cuentas de la
Administracion Publica Federal y para realizar la entrega-recepcion de los asuntos a cargo de los
servidores publicos y de los recursos que tengan asignados al momento de separarse de su empleo,
cargo o comision.

DOF 06/07/2017.

ACUERDO por el que se emiten los criterios generales y la metodologia a los que deberan sujetarse
los procesos de clasificacion socioecondmica de pacientes en los establecimientos que presten
servicios de atencion médica de la Secretaria de Salud y de las entidades coordinadas por dicha
Secretaria.

DOF 27-05-2013.
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ACUERDO por el que se maodifica el diverso por el que se emiten los criterios generales y la metodologia
a los que deberan sujetarse los procesos de clasificacion socioeconémica de pacientes en los
establecimientos que presten servicios de atencion médica de la Secretaria de Salud y de las entidades
coordinadas por dicha Secretaria, publicado el 27 de mayo de 2013.

DOF: 30-11-2020.

PLANES Y PROGRAMAS

Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024.
DOF 12-07-2019.

Programa Sectorial de Salud 2020-2024.
DOF 17-08-2020.

Programa Nacional de Combate a la Corrupcion y a la Impunidad y de Mejora de la Gestion Publica
2019-2024.
DOF 30-08-2019.

LINEAMIENTOS

Lineamientos que deberan observar las dependencias y entidades de la Administracién Publica
Federal en la recepcién, procesamiento y tramite de las solicitudes de acceso a la informacion
gubernamental que formulen los particulares, asi como en su resolucion y notificacién, y la entrega
de la informacién en su caso, con exclusién de las solicitudes de acceso a datos personales y su
correccién; y los lineamientos que deberan observar las dependencias y entidades de la
Administraciéon Publica Federal en la recepcién, procesamiento, tradmite, resolucioén y notificacion de
las solicitudes de acceso a datos personales que formulen los particulares, con exclusion de las
solicitudes de correccién de dichos datos.

DOF 18-08-2015.

Lineamientos para la creacion y uso de Sistemas Automatizados de Gestién y Control de
Documentos.
DOF 03-07-2015.
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Lineamientos en materia de Austeridad Republicana de la Administracién Publica Federal.
DOF 18-09-2020.

NORMAS OFICIALES MEXICANAS

Norma Oficial Mexicana NOM-073-2012. Asistencia Social, Prestacion de asistencia Social a adultos y
Adultos mayores en situacién de riesgo y vulnerabilidad.
DOF 13-09-2012

Norma Oficial Mexicana NOM-017-SSA2-2012, Para la vigilancia epidemioldgica.
DOF 19-02-2013.

Norma Oficial Mexicana NOM-006-SSA2-2013. Para la prevencién y control de la tuberculosis.
DOF 13-11-2013.

Norma Oficial Mexicana NOM-087-ECOL-SSA1-2002, Proteccion ambiental-Salud ambiental-
Residuos peligrosos bioldgico-infecciosos-Clasificacion y especificaciones de manejo.
DOF 17-02-2003.

Norma Oficial Mexicana NOM-024-SSA3-2012, Sistemas de informacion de registro electrénico para la
salud. Intercambio de informacion en salud.
DOF 30-11-2012.

Norma Oficial Mexicana NOM-015-SSA3-2012, Para la atencion integral a Personas con Discapacidad.
DOF 14-09-2012.

Norma Oficial Mexicana NOM-031-SSA2-1999, Para la atencién a la Salud del Nifio.
DOF 21-11-2014.

Norma Oficial Mexicana NOM-019-STPS-2011, Constitucién, integracién, organizacién vy
funcionamiento de las comisiones de seguridad e higiene.
DOF 13-04-2011.
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Norma Oficial Mexicana NOM-035-SSA3-2012, En materia de informacién en salud.
DOF 30-11-2012.

Norma Oficial Mexicana NOM-030-STPS-2009, Servicios Preventivos de Seguridad y Salud en el
Trabajo-Funciones y Actividades.
DOF 22-12-2009.

Norma Oficial Mexicana NOM-034-SSA3-2013. Regulacion de los Servicios de Salud. Atencién Médica
Prehospitalaria.
DOF 23-09-2014.

Norma Oficial Mexicana NOM-241-SSA1-2021, Buenas practicas de fabricacion de dispositivos
médicos.
DOF 20-12-2021.

Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012, Del expediente clinico.
DOF 15-10-2012.

Norma Oficial Mexicana NOM-016-SSA3-2012, Que establece las caracteristicas minimas de
infraestructura y equipamiento de hospitales y consultorios de atencién médica especializada.
DOF 08-01-2013.

Norma Oficial Mexicana NOM-030-SSA3-2013, Que establece las caracteristicas arquitectonicas para
facilitar el acceso, transito, uso y permanencia de las personas con discapacidad en establecimientos
para la atencion médica ambulatoria y hospitalaria del Sistema Nacional de Salud.

DOF 12-09-2013.

Norma Oficial Mexicana NOM-002-STPS-2010, Condiciones de seguridad, prevencion, proteccion y
combate de incendios en los centros de trabajo.
DOF 08-12-2010.
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Norma Oficial Mexicana NOM-027-SS3-2013, Regulacién de los servicios de salud. Que establece los
criterios de funcionamiento y atencion en los servicios de urgencias de los establecimientos de atencion
médica.

DOF 04-09-2013.

Norma Oficial Mexicana NOM-017-STPS-2008, Equipo de proteccién personal-Seleccién, uso y manejo
en los centros de trabajo.
DOF 09-12-2008.

DOCUMENTOS NORMATIVOS

Estatuto Organico del Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias Ismael Cosio Villegas.
05-11-2020.

Manual de Organizacion Especifico del Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias Ismael
Cosio Villegas.
17-10-2022.

OTROS

Condiciones Generales de Trabajo de la Secretaria de Salud 2016-2019.

Recomendaciones en materia de seguridad de datos personales.
DOF 30-10-2013.

Modelo Unico de Evaluacion de la Calidad (MUEC), Consejo de Salubridad General. Criterios y
Estdndares. Anexo B CUNCEEC. Hospitales. Edicion 2023. Aprobado en la 2da Sesion Ordinaria de la
CCEAM, 20 de julio 2023.
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1.0

2.0

3.0

PROPOSITO

1.1 Asignar la clasificacién socioecondémica a pacientes de la institucién, garantizando el derecho
a la protecciéon de la salud, acceso a la prestacion gratuita de los servicios de salud,
medicamentos y demas insumos asociados para las personas sin seguridad social; asi
también para determinar el nivel socioeconémico de los usuarios/as que cuenten con

seguridad social.
ALCANCE

2.1 A nivel interno: El procedimiento es aplicable al personal del Departamento de Trabajo
Social.

2.2 Anivel externo: El procedimiento es aplicable a los/as pacientes del Instituto y otros usuarios
(as) que acuden de instituciones de salud del sector publico y privado para solicitar algin
tipo de servicio.

POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1 La persona titular del Departamento de Trabajo Social es responsable de cumplir este
procedimiento en colaboracion con las personas adscritas, quienes deben dar cumplimiento
al mismo, bajo los criterios de legalidad, honestidad, eficacia, eficiencia, economia,
racionalidad, austeridad, transparencia y equidad de género, evitando la duplicidad de

funciones.

3.2 El personal de la salud del Instituto que tenga acceso oficial al expediente clinico
convencional y electrénico, es responsable de asentar su evaluacién y seguimiento de la
atencién proporcionada a pacientes de acuerdo a la normatividad aplicable en la materia y
acorde con la convivencia entre el expediente fisico y el electronico definidas por la Direccion

Médica.



Cédigo: NCDPR
SALUD DEPARTAMENTO DE TRABAJO % 047

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS Rev. 5

SOCIAL INER
1. Procedimiento para la asighacion
de clasificacién socioeconémica a Hoja 14 de 255

pacientes.

3.3

3.4

3.5

3.6

Las personas adscritas al Departamento de Trabajo Social, deben contribuir con la
conservacion de la documentacion generada con motivo de sus actividades, de conformidad
con la clasificacion archivistica y Catalogo de Disposicién documental que corresponda de
acuerdo a lo establecido en la Ley General de Archivos.

La persona titular de este Departamento debe actualizar el Cuadro de Ingreso Per capita de
acuerdo al salario minimo general establecido anualmente por la Comisién Nacional de
Salarios Minimos (CONASAMI).

El estudio socioecondmico tiene una vigencia de 3 afios y durante este periodo se podra
solicitar la reclasificacién considerando los criterios para la modificacién de nivel de acuerdo

al Procedimiento 2. Reclasificacion Socioeconémica.

El(a) profesional de Trabajo Social, es el responsable de aplicar el instrumento denominado
Estudio Socioecondmico y el tnico facultado para asignar una clasificacion socioecondmica,
dando cumplimiento a los siguientes rubros:
3.6.1 La clasificacion asignada en el estudio socioeconémico debe indicar los datos
del (a) trabajador (a) social que lo elaboré (nombre, firma y cédula profesional).
3.6.2 La asignacion de nivel socioecondmico a las personas usuarias del Instituto se
debe sujetar al ACUERDO por el que se emiten los criterios generales y la
metodologia a los que deberan sujetarse los procesos de clasificacion
socioeconomica de pacientes en los establecimientos que presten servicios de
atencion médica de la Secretaria de Salud y de las entidades coordinadas por
dicha Secretaria, publicado en el D.O.F.:27-05-2013 y el ACUERDO por el que
se modifica el diverso por el que se emiten los criterios generales y la
metodologia a los que deberan sujetarse los procesos de clasificaciéon
socioeconomica de pacientes en los establecimientos que presten servicios de
atencion médica de la Secretaria de Salud y de las entidades coordinadas por
dicha Secretaria, publicado el 27 de mayo de 2013”. publicado en el D.O.F.:
30/11/2020.
3.6.3 Los criterios generales y metodologia para la aplicacion del Estudio
Socioeconémico son uniformes, generando las condiciones pertinentes para

brindar una atencién gratuita, efectiva, oportuna y de calidad a las personas que
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3.6.4

3.6.5

3.6.6

3.6.7

3.6.8

3.6.9

no cuenten con seguridad social y, por otro lado; mantener la equidad en la
asignacion, con base en las condiciones socioecondmicas de los(as) usuarios
(as) con seguridad social.

Los niveles socioeconomicos de Exento para los(as) usuarios (as) sin seguridad

social, se deben asignar conforme al siguiente cuadro:

PUNTUACION OBTENIDA EN CLASIFICACION
LA EVALUACION SOCIOECONOMICA SOCIOECONOMICA

0-12 1X (Exento)
13-24 1 (Exento)
25-36 2 (Exento)
37-52 3 (Exento)

53 - 68 4 (Exento)

69 — 84 5 (Exento)
85— 100 6 (Exento)

Fuente: DOF 30/11/2020

Para sustentar las clasificaciones, se debe consultar con el CURP del paciente,
los datos arrojados por el Web Site denominado Ambiente para la Administracién
y Manejo de Atenciones en Salud Hospitalaria (AAMATES), verificando la
afiliacion o no, al IMSS y/o ISSSTE y cuando lo considere necesario, podra
solicitar a los usuarios (as) las constancias o documentacién que acrediten la
derechohabiencia a estas u otras instituciones de Seguridad Social. En caso de
contar con numero de seguridad social, debera registrarlo junto con el nhombre
de la institucién a la que esté afiliado.

La aplicacion de todo estudio socioeconémico debe realizarse conforme al
instructivo para el llenado del Estudio Socioeconémico en Sistema del
Expediente Clinico Electrénico (Ver anexo 1).

Cuando el Estudio Socioeconémico se aplique a pacientes extranjeros que
hablen el idioma inglés, se debe hacer uso del formato: Guia de Entrevista para
pacientes que hablan el idioma inglés para la obtencién de informaciéon que
integrara el Estudio Socioeconémico.

La entrevista para el Estudio Socioecondmico, se puede realizar en modalidad
presencial, virtual o via telefonica.

Al concluir con la asignacion de clasificacion socioeconémica, se debe informar
alos/as pacientes, familiares y/o representantes legales, respecto a la proteccion

de sus datos personales, mediante la emisién del formato: Aviso de Privacidad
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3.6.10

3.6.11

3.6.12

3.6.13

3.6.14

3.6.15

Simplificado, solicitando su autorizacién para ejercer los Derechos de Acceso,
Rectificacion, Cancelacién y Oposicion (A.R.C.0), mediante la firma del/a
paciente, familiar y/o representante legal, entregando copia del mismo.
Se debe aplicar la Encuesta de factores de exposicion al entrevistado (a) dentro
del apartado correspondiente en el Expediente Clinico Electrénico.
Aplicar en el ambito de su competencia, el Modelo Unico de Evaluacién de
Calidad (M.U.E.C), asi como los procesos de Atencion Centrada en el Paciente
realizando dentro del Estudio Socioecondmico; la Evaluacion Inicial de Factores
de Riesgo Social, barreras para la comunicacion y/o educacién, identificar los
valores, costumbres y creencias de los pacientes con el propésito de planear una
atencién integral e identificar los factores que pudieran impactar en el proceso
de atencibn médica, alentando a los usuarios en expresar sus valores,
costumbres, creencias y a respetar las de los demas.
Durante el procedimiento se deben promover, respaldar y proteger los derechos
del paciente y su familia (PFR).
Identificar a los/as pacientes vulnerables o en riesgo, definiéndose como
aquellos que no cuentan con la capacidad de hacer frente y/o resistir los efectos
de un peligro causado por la actividad humana o que, por su edad, condiciones
clinicas, sociales, econémicas y culturales pudiesen tener algun impacto
negativo durante el proceso de atencion médica. (Ver cuadro de identificacion
de pacientes vulnerables y de riesgo).

Cuando exista un riesgo social se debe registrar en el apartado correspondiente,

junto con las observaciones y las acciones de proteccién adicional que se

implementaran durante la atencién médico social del paciente, brindando una
atencién personalizada y de acuerdo a sus caracteristicas.

Como parte del Proceso de Evaluacion Inicial (AOP), dentro de las primeras 24

horas de atencién, se debe documentar en el Estudio Socioecondmico, tal como

sea expresado por el paciente:

» Los Factores de Riesgo Social (contexto social, familiar, econémicos, etc.,)
y se identifican los valores, costumbres y creencias del/a paciente con el
propésito de planear, adecuar la atencion y respetar sus derechos.

» Necesidades Especificas de Educacion (PFE): de manera intencionada, se

evallan las necesidades especificas de educacion expresadas por el/a
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paciente/ familiar o representante legal, sobre las dudas o inquietudes
relacionadas con el proceso de atencién, entre otros.

= Barreras para el Aprendizaje (PFE): se debe identificar el nivel de
alfabetizacion/ nivel educativo, lenguas o idioma, barreras emocionales y

motivacionales, limitaciones fisicas, cognitivas, entre otras.

3.7 Para la aplicacién del Estudio Socioeconémico el(la) trabajador(a) social debe solicitar al

paciente, familiar o responsable legal la siguiente documentacion en original y copia simple:

3.7.1
3.7.2

3.7.3

3.7.4
3.7.5

3.7.6

Clave Unica de Registro de Poblacion (CURP).

Acta de nacimiento (en el caso de no estar registrado, el certificado de
nacimiento).

Identificacion Oficial con fotografia (del/a paciente y en caso de menores de
edad; del padre, madre, tutor y/o representante legal).

Comprobante de domicilio actual (no mayor a tres meses).

Constancias de derechohabiencia a Instituciones de Seguridad Social (cuando
aplique).

Comprobante de ingresos econdmicos o declaratoria de ingresos familiares.

3.8 De ser urgente la asignacién socioecondémica para la apertura de expediente y no se cuente

con los documentos probatorios oficiales se puede valorar el caso con la informacién que

declare verbalmente y/o por escrito el paciente, familiar o responsable legal. A los/as

pacientes foraneos se les debe priorizar la elaboracion del Estudio Socioeconémico.

3.9 Los/as pacientes deben presentar el Formato de Solicitud de Apertura de Expediente y en

original y copia, preferentemente, la documentacion oficial que se menciona en la politica

3.7. Estos documentos pueden ser recibidos con posterioridad via electrénica al correo

institucional para el resguardo de los mismos en el Expediente Clinico.

3.10 Los beneficiarios de la prestacion gratuita de los servicios de salud, medicamentos y demas

insumos, no deben cubrir ningun tipo de cuotas de recuperacion o cualquier otro costo por

los servicios de salud, medicamentos y demds insumos proporcionados en el INER.
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3.11 Cuando los pacientes sean beneficiarios de la prestacion gratuita de los servicios de salud,

medicamentos y demas insumos, el personal de trabajo social debe realizar lo siguiente:

3.11.1

3.11.2

Cotejar los datos de los beneficiarios, contra los registros de afiliacion de los
institutos de Seguridad Social desde el Web Site denominado AAMATES y en
caso necesario, mediante las constancias de no derechohabiencia emitidas por
las instituciones de Seguridad Social.

Reclasificar por politica institucional en el nivel socioeconémico que le
corresponda, cuando el beneficiario (a) qué, por si mismo (a) o indirectamente
se incorpore a alguna institucién de Seguridad Social Federal o Local. (Ver
procedimiento 2. Reclasificaciéon Socioeconémica).

3.12 Las personas beneficiarias de la prestacion gratuita de los servicios de salud, medicamentos

y demés insumos asociados, deben cumplir con lo siguiente:

3.12.1
3.12.2

3.12.3

3.12.4

Ser personas que se encuentren dentro del territorio nacional.

No ser derechohabientes de las instituciones de Seguridad Social del Sistema
Nacional de Salud como: el Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS), el
Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado
(ISSSTE), Petroleos Mexicanos (PEMEX) y el Instituto de Seguridad Social para
las Fuerzas Armadas Mexicanas (ISSFAM); que considera dentro de sus
derechohabientes a la Secretaria de la Defensa Nacional (SEDENA) vy la
Secretaria del Mar (SEMAR).

Contar con la Clave Unica de Registro de Poblacion (CURP). En caso de no
estar registrado, el/a usuario (a) debe presentar acta o certificado de nacimiento.
Presentar la documentacion fidedigna necesaria para justificar la asignacion de

nivel.

3.13 Paralos(as) usuarios (as) con Seguridad Social que decidan atenderse en el Instituto, el(la)

trabajador (a) social debe:

3.13.1

Realizar Estudio Socioeconémico en apego al ACUERDO por el que se emiten
los criterios generales y la metodologia a los que deben sujetarse los procesos
de clasificacién socioecondémica de pacientes en los establecimientos que
presten servicios de atencion médica de la Secretaria de Salud y de las

entidades coordinadas por dicha Secretaria, publicado en el D.O.F.:27-05-2013.
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3.14

3.15

3.16

3.13.2 Determinar la clasificacién socioecondmica para que las cuotas de recuperacion
que al efecto se cobren, se funden en principios de solidaridad social y guarden
relacion con los ingresos de los usuarios, debiéndose eximir del cobro cuando
los(as) usuarios (as) carezcan de recursos para cubrirlas.

3.13.3 Informar a las/los usuarios con seguridad social sobre el compromiso de cubrir
las cuotas de recuperacion de acuerdo al nivel socioeconémico asignado.

Los niveles socioecondémicos para los(as) usuarios (as) con seguridad social, se asignaran
conforme al siguiente cuadro:

PUNTUACION OBTENIDA EN CLASIFICACION
LA EVALUACION SOCIOECONOMICA SOCIOECONOMICA
0-12 1X (Exento)
13-24 1
25— 36 2
37 -52 3
53 — 63 4
69 — 84 5
85 — 100 6
Fuente: DOF 27/05/2013

En los casos de pacientes ambulatorios y con referencia de los diferentes Institutos
Nacionales de Salud, Hospitales Federales de Referencia, Regionales de Alta Especialidad
y Unidades Adscritas a los Servicios de Atencién Psiquiatrica, se les respetara el nivel
socioecondmico asignado por el Departamento de Trabajo Social de la Institucién que
origina la referencia, para lo cual debe presentar el paciente, familiar, tutor o representante
legal, la siguiente documentacion:

3.15.1 Hoja de referencia con el Nivel Socioeconémico asignado en la unidad médica

que refiere, y
3.15.2 Carnet de citas de la institucion de procedencia con registro del nivel

socioecon6mico asignado.

Cuando las personas usuarias ambulatorias sean referidas de otras instituciones publicas
de los Servicios de Salud Estatales y/o de la Ciudad de México, no presenten en su Hoja de
Referencia o en el Carnet, el Nivel Socioecondémico de procedencia y cuenten con seguridad

social, se les asignara el nivel general de pago “4”. Distinguiendo a las personas sin
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3.17

3.18

3.19

3.20

3.21

seguridad social con el nivel “4 Exento”, para ello, el/a trabajador (a) social debe verificar
que no sean derechohabientes desde el Web Site AAMATES.

En el caso de pacientes ambulatorios, que sean referidos por personal médico de alguna
Institucion Privada, médicos particulares o de instituciones de Seguridad Social (IMSS,
ISSSTE, PEMEX, SEDENA, SEMAR), el(la) trabajador(a) social debe referirlos a la Oficina

de Convenios para el tramite correspondiente.

A las personas trabajadoras activas del Instituto (incluye a médicos residentes) se les debe
asignar el Nivel Socioeconémico “1”, este nivel puede ser asighado a sus familiares directos
que son beneficiarios de alguna institucién de seguridad social (entendiéndose como
familiares directos el conyuge o concubinos, padres e hijos del/a empleado/a y como
beneficiarios a Instituciones de seguridad social aquellos afiliados a ISSSTE, IMSS,
SEDENA, SEMAR o PEMEX), para ello el o la trabajadora social, debe registrar el nUmero
de trabajador de la credencial Institucional vigente y el parentesco con la persona

trabajadora en el Sistema de expediente electrénico y/o en el Estudio Socioeconémico.

Al personal del INER contratado por honorarios, asi como a pasantes, estudiantes e
internos, se les asigna el Nivel Socioeconémico “1”, debiendo presentar la credencial

institucional vigente, este subsidio no se extendera a sus familiares.

El Departamento de Trabajo Social asigna el nivel socioeconémico de la institucion de
procedencia, en el caso de pacientes que sean trabajadores de alguna de las instituciones
que conforman la Comisién Coordinadora de Institutos Nacionales de Salud y Hospitales de
Alta Especialidad (CCINSHAE), presentando; la credencial de trabajador y oficio donde se

informe la clasificacion vigente y asignada por Trabajo Social en su institucion.

En los casos calificados como Proteccién Institucional que provengan de Asociaciones
Civiles (A.C.), Organizaciones No Gubernamentales (ONG) o Instituciones de Asistencia
Privada (I.A.P.), se procede a la asignacion de un Nivel de Exento, cuando:

3.21.1 El o la paciente no cuente con seguridad social y/o el Estudio Socioecondémico

reporte un puntaje menor o igual a 12.
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3.22

3.23

3.24

3.25

3.26

3.21.2 Sea solicitado expresamente por el organismo remitente y autorizado por la

persona titular de la Direccion General o Direccion Médica del INER.

En caso de existir alguna solicitud de asignacion de un nivel distinto al que le corresponde
por puntaje y/o por politicas institucionales, planteada por el/a paciente, responsable legal o
por alguna otra instancia como: autoridades del Gobierno Federal, Estatal, de la Ciudad de
México, Secretaria de Salud, Camara de Senadores, Diputados o de Instituciones de
Proteccion del Sector Puablico (DIF, Casa Cuna, Asilos, Albergues, Reclusorios, Migracion,
etc.), éstas deben ser valoradas por personal del Departamento de Trabajo Social y de
proceder, serdn autorizadas por la persona titular de la Direccion General o Direccion
Médica del INER.

Los/as pacientes considerados/as como victimas, tienen derecho a que se les otorgue
gratuitamente la atencién médica permanente, cuando asi se requiera y hasta el final del
tratamiento médico, como esta dispuesto en el articulo 34 de la Ley General de Victimas.
En estos casos, el personal de Trabajo Social asignara el nivel de Exento de acuerdo al

puntaje que corresponda.

Las y los migrantes podran acceder a los servicios médicos que presta el Instituto,
independientemente de su situaciébn migratoria, teniendo derecho a recibir de manera
gratuita y sin restriccion alguna, cualquier tipo de atencién médica urgente que resulte
necesaria para preservar su vida (lo anterior con fundamento en el Articulo 8 de la Ley de
Migracion), el personal de Trabajo Social en estos casos, debera asignar el nivel de Exento

que por puntaje corresponda.

En cumplimiento al articulo 36 de la Ley General de Salud el cual refiere que: “A los
extranjeros que ingresen al pais con el propésito predominante de hacer uso de los servicios
de salud, se cobrara integramente el costo de los mismos, excepto en los casos de
urgencias”. Por lo que el personal de Trabajo Social en consulta externa, asignara el nivel 6

para el cobro de los servicios de atencion médica proporcionados.

En caso de pacientes que refieran contar con seguro de gastos médicos mayores o algin

Convenio Institucional, el(a) trabajador(a) social debe canalizarlos a la Oficina de Convenios
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para su tramite correspondiente, permaneciendo la Clasificacion Socioecondmica que por

puntaje les corresponde en el Estudio Socioeconémico.

3.27 Los pacientes considerados como Cédigo Infarto en atenciéon médica urgente, podran ser

asignados con la clasificacién 1X independientemente de su afiliacion o no a instituciones

de seguridad social.

3.28 El(a) profesional de Trabajo Social es el responsable de proporcionar la informacién

contenida en este procedimiento a la poblacién usuaria, acorde a la edad, nivel de

comprensién, condiciones socioculturales, idioma y/o lengua de los pacientes.
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4.0 DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Paciente, familiar y/o
representante legal

1

Acude para valoraciéon médica.

El paciente es atendido en:
Urgencias: Continua la actividad 3.
Preconsulta: Continua la actividad 11.

URGENCIAS

Personal administrativo

Registra los datos del paciente,
asigna IAN vy lo refiere al area de
trabajo social de Urgencias.

Personal de trabajo social

Genera el CURP vy verifica el estatus
de seguridad social en AAMATES.

¢El paciente cuenta con seguridad
social?

No. Asigna nivel general 4 exento
(nivel temporal asignado hasta la
apertura de expediente y/o ingreso
hospitalario). Continua actividad 7.

Si. Asigna nivel general 4 de pago y
canaliza al area de caja para conocer
y cubrir los costos de atencion. (nivel
temporal asignado hasta la apertura
de expediente ylo ingreso
hospitalario). Continua actividad 7.

Personal médico

Valora clinicamente al paciente en
TRIAGE.

¢SEl paciente requiere de ingreso
hospitalario?

Si. Realiza solicitud de apertura de
expediente e ingreso hospitalario y
entrega al personal de trabajo social.
Continua la actividad 13.

INER-CE-04,
INER-AHRM-01
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Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Paciente y/o familiar
responsable

9

10

No. Emite hoja de egreso hospitalario
y  recomendaciones para su
tratamiento en domicilio y/o lo refiere
a otra Unidad de Salud vy/o
preconsulta del INER. Continua la
actividad 10.

Acude al area de caja por volante de
egreso y realiza el pago si asi
corresponde. Termina el
procedimiento.

INER-EC/DM-19

PRECONSULTA

Personal administrativo

Personal médico

Personal de trabajo social

11

12

13

14

15

Registra CURP y verifica
derechohabiencia en AAMATES.

Valora la situacion clinica del
paciente y determina si requiere
apertura y/o actualizaciébn de
expediente clinico y canaliza al
personal de trabajo social.

Elabora estudio socioecondmico,
aviso de privacidad simplificado y
encuesta de factores de exposicién,
asignando la clasificacion
socioeconomica, asi como la
verificacion del estatus de seguridad
social en AAMATES.

¢El paciente cuenta con seguridad
social?

No. Asigna nivel socioeconémico de
exento, de acuerdo al DOF
30/11/2020. Continua el
procedimiento 16.

Si. Asigna nivel de pago, de acuerdo
al puntaje e informa al paciente/
responsable legal del nivel asignado
para cubrir las cuotas de
recuperacion. Continua el
procedimiento 16.

INER-ECE-TS-02
INER-ECE-TS-45
INER-ECE-TS-14
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Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

asignacion.

16 | Orienta sobre la clasificacion
socioeconémica asignada
paciente, familiar responsable o
representante legal sobre la vigencia,
temporalidad y  politicas

Termina el procedimiento

al

de
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5.0

DIAGRAMA DE FLUJO

Personal del

Personal médico

Paciente, familiar y/o
representante legal

Personal

administrativo

Departamento de
Trabajo Social

Inicio

1
A 4

Acude para valoracion
médica

I
El paciente es atendido
en:
Urgencias: Continuala
actividad 3.

Consulta Extema:
Continuala actividad 11

¢ 3

Registra los datos del
paciente, asigna IAN y lo
refiere al area de trabajo

social de Urgencias

l a
Genera el CURPY
verifica el estatus de

seguridad social en
AAMATES

Bt paciente cudKR{a
con seguridad
social?

Si No

Asigna nivel general 4
de pago y canaliza al
dreadecajapara

conocer y cubrir los

Asigna nivel general 4
exento (nivel temporal
asignado hastala
apertura de expediente
ylo ingreso hospitalario)

costos de atencion.
(nivel temporal asignado
hasta laaperturade
expediente y/o ingreso
hospitalario)

A

Valora clinicamente al
paciente en TRIAGE

v

<
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Paciente, familiar y/o
representante legal

Personal
ad ministrativo

Personal del
Departamento de
Trabajo Social

Personal médico

2 El paciente
requiere de ingreso
hospitalario?

Realiza solicitud de
apertura de expediente e
ingreso hospitalario y
entrega al personal de
trabajo social. Continua

laactividad 13

INER-CE-04,
INER-AHRM-01 °

Emite hoja de egreso y
recomendaciones para

su tratamiento en
domicilioy/o lo refiere a [
otra Unidad de Saludy/o
preconsulta del INER.
Continuala actividad 10

INER-EC/DM-19

10

A

Acude al area de caja
por volante de egreso y
realiza el pago si asf
corresponde

Fin

11

Registra CURP y verifica
derechohabienciaen
AAMATES

A 4

7

Hoja 27 de 255
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de clasificacion socioecon6mica a
pacientes.
Paciente, familiar y/o P.er.sonal. Personal del pepartgmento de personal médico
representante legal ad ministrativo Trabajo Social

12

Valorala situacion
clinica del pacientey
determina si requiere
apertura y/o
actualizacion de
expediente clinicoy
canaliza al personal de
trabajo social

A 4

13

INER-ECE-TS-02
INER-ECE-TS-45
INER-ECE-TS-14

Elabora estudio
socioeconémico, aviso
de privacidad
simplificado y encuesta
de factores de
exposicion, asignando la
clasificacion
socioeconémica, asi
como laverificacion del
estatus de seguridad
social en AAMATES

—

14 Ne
v

Asigna nivel
socioeconémico de
exento, de acuerdo al
DOF 30/11/2020.
Continuael
procedimiento 16

| paciente cuents
con seguridad
social?

Si

+ 15

Asigna nivel de pago, de

recuperacion. Continua

acuerdo al puntaje
informa al paciente,
responsable legal del
nivel asignado para
cubrir las cuotas de

el procedimiento 16

A 4

16

Orientasobre la
clasificacion
socioeconémica
asignada al paciente,
familiar responsable o
representante legal
sobrela vigencia,
temporalidady politicas
de asignacion

Fin
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6.0 DOCUMENTOS DE REFERENCIA

los criterios generales y la metodologia a los que deberan
sujetarse los procesos de clasificacién socioeconémica de
pacientes en los establecimientos que presten servicios de
atencién médica de la Secretaria de Salud y de las entidades
coordinadas por dicha Secretaria, publicado el 27 de mayo de
2013. Publicado en el D.O.F.: 30/11/2020.

Cédigo
Documentos :
(cuando aplique)
6.1 Guia técnica para la elaboracion de manuales de N/P
procedimientos de la Secretaria de Salud.
6.2 ACUERDO por el que se emiten los criterios generales y la N/P
metodologia a los que deberan sujetarse los procesos de
clasificacibn  socioeconémica de pacientes en los
establecimientos que presten servicios de atencién médica de
la Secretaria de Salud y de las entidades coordinadas por dicha
Secretaria. Publicado en el D.O.F.: 27-05-2013.
6.3 ACUERDO por el que se modifica el diverso por el que se emiten N/P

7.0 REGISTROS

. Tiempo de Responsable de Cédigo de registro o
Registros L2 : o L 2T
conservacioén conservarlo identificacion dUnica
7.1 Solicitud de Lo que se establece Consulta Externa INER-CE-04
apertura de en el catalogo
expediente documental
7.2  Estudio Lo que se establece Trabajo Social INER-ECE-TS-02
socioeconémico en el catalogo
documental
7.3 Encuesta de Lo que se establece Trabajo Social INER-ECE-TS-45
factores de en el catalogo
exposicion documental
7.4  Aviso de privacidad | Lo que se establece | Expediente Clinico INER-ECE-TS-14
simplificado en el catalogo
documental




MANUAL DE PROCEDIMIENTOS

SALUD DEPARTAMENTO DE TRABAJO

SOCIAL

1. Procedimiento para la asighacion
de clasificacion socioeconémica a

Rev. 5

% Cédigo: NCDPR
047

INER

Hoja 30 de 255

pacientes.

. Tiempo de Responsable de Cédigo de registro o

Registros It : . oo L2
conservacion conservarlo identificacion Unica

7.5 Solicitud de Lo que se establece Coordinacion de INER-AHRM-01

ingreso hospitalario en el catalogo Admisién
documental Hospitalaria y
Registros Médicos

8.0 GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Expediente Clinico. - Conjunto Unico de informacién y datos personales de un paciente, que

se integra dentro de todo tipo de establecimiento para la atencion médica, ya sea publico,

social o privado, el cual, consta de documentos escritos, graficos, imagenolégicos,

electrénicos, magnéticos, electromagnéticos, 6pticos, magneto-opticos y de cualquier otra

indole, en los cuales, el personal de salud debe hacer los registros, anotaciones, en su caso

constancias y certificaciones correspondientes a su intervencion en la atencién médica del

paciente, con apego a las disposiciones juridicas aplicables.

9.0 CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

NUmero de revision Fecha de actualizacion

Descripcién del cambio

6 Agosto, 2024

Actualizacion del procedimiento

10.0 ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Solicitud de apertura de expediente, INER-CE-04.

10.2 Estudio socioeconémico, INER-ECE-TS-02.

10.3 Encuesta de factores de exposicion, INER-ECE-TS-45.
10.4 Auviso de privacidad simplificado, INER-ECE-TS-14.
10.5 Solicitud de ingreso hospitalario, INER-AHRM-01.

10.6 Instructivo del formato Estudio socioeconémico.

10.7 Cuadro de identificacion de pacientes vulnerables y de riesgo.
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10.1 Solicitud de apertura de expediente

INER-CE-04
" INSTITUTO NACRONAL
CSALUD SOLICITUD DE APERTURA 4} DE ENFERMEDADES
! L i . RESPIRATORIAS
e DE EXPEDIENTE 1 SMAEL COSKIVILLEGAS
BIRECEIN MEDICA.
SUBDIRECCION DE ATENCION MEDICA DE NELMOLOGS
SERVICIO DE CONSULTA EXTERMA
DiA MES AND NUMERD DE EXPEDIENTE
FECHA DE SOLICITUD
NOMEBRE DEL/A PACIENTE
AND MES Dla
FECHA DE NACIMIENTO EDAD: afios | cemero.H[] m[]
DAGNOSTICOS
SERVICIO SOLICITANTE
MEUMOLOGIA O OTORRINOLARING OLOGIA | NEUMOLOGIA PECIATRICA |
CIRUGIA TORACICA O CIENI ] CLINICA DE TABACUISMO |
; ) CLINICA DE TRASTORNOS
FLINICA BE EPOC O RESPIRATORIOS DEL SUERD O
OTROS:
FIRMA DE SOLICITUD VISTO BUEND

NOMBRE ¥ FIRMA DEL MEDICO TRATANTE

NOMBRE ¥ FIRMA DEL TITULAR DEL SERVICIOD

PARA USD EXCLUSIVO DE ADMISION HOSPITALARLA

AUTORIZACION

HOMBRE ¥ FIRMA

LWCENCIA SANITARLA No. 12-AM-09-012-0002

INER-EC-CE-0M 01 2024)
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SALUD  jnstituto Nacional de Enfermedades Respiratorias @ ¢S considera
S o s
INER  |nsc: FMac: _ (  Afos, _ Meses)|

Estudio

10.2 Estudio socioeconémico
INER-ECE-TS-02
lera parte

£Se considera
indigena?

indicador de Pueblos indigenas

Hivel Actual E3E

Tipe Habia lengua naigena
Lengua

Fechay Horage
Insercion

1. Datos Generales del Paciente

Diagnastica Medico
Paciente

Especialidad
Referencia Intema
Stas

Fecha del estugio
Lugar de Nacimiento
Edad Actual

Fecha de Nacimiento
Género

Nacionalicsd
Escolaridad el pacients
Estado civi

Ocupacién del Paciente
Religién del paciente
Idioma

Requiere traductor
Referenca
Derechohabiendia yio
Beneficiaric

Domiciio permanente
Teiéhono fio Domicio
Permanante

Teléfono celuiar
Domiciio Fermanente
Teléfono Recados
Gomeo Electrinico
Lugar g Precscencis
Domicil temporal

Nombre del Padre
Nombre de la Madre

1L Condiciones Econémicas
Deseripsion ocupaciin
paciente

Ooupacien de oo

‘3pontador econbmics

Deseripeion ocupacibn

otro aportador

econdmico

ingreso familiar mensusl

Ingresos Principal
Provesdor Econémico
Ingresos Conyuge

o7 G5 Ingroes Bmiar

Exmamn Sececsmmis - SNOOD09D! - 4 5K 5K

Egreso familiar mensual
Aimentacién/Despen
sa

Rentalipoteca

Agua

L

Gas

Teléfono
Numero de
epandientas.

ecinomicos.

Gastos escolares
Gastos en sald
Transparte

Senvicios domésticos
Cansumos
adicionales

1l Vivienda
Senvieios plbliess
Tipo de wivienda
Tipo de tenencia
Servicios
intradomictarios.
Matesial de consirucsion
No. de dormitorios
Personas per domitoria

IV. Estado de Salud

Tiempo de enfermedad
del paciente
Otros probismas de
salud del pacients.
Lugar donde se sends
Especfique Otros.
Problemss.

HERECRIER NN

Pt Catz e Thasan 4602 D Tiasan ot 4000, COMK-

Rzt Cafs. e oo 4507 Dt iapan Col Seccion X1 14080, COM Lencia Sanara bl 184408313000

INER-ECETS02 05.2026)
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Evaluacion inicial de.

costumbres y creencias

Especificar Valores,
costumres y cresncias
Espacificar Adicciones

Espacificar Condicionss.

Diagnbstico Socal

. de T 4837 Dol Tiaan Col Seccon Y41 74000 COND Loencia Skt No. 15-21400-0130007

10.2 Estudio socioeconémico

INER-ECE-TS-02
2da parte

Srio Sosimcantmica - SHO0O0R - SN SH I
Obsenvaciones.

Total de purtos

Documentos
Acta de Nacimiento
CcuRF

Iensficacion Ofical
Constancia IMSS
Constancia ISSSTE

c nte ge
Domicd

Constancia de Ingresos
Verificacion AAMATES
Feena Verficasdn

Otros Documentos

Especifique ofros
Documentcs

Resoonsabe o2 E800

Ced.

INER-£GETS.02 108 2026)
kel s

Sz Sececanemes - SNDIGO0DS - S SH 514

INERECETS-02 f00.202¢)
Saeor s

G e s 4602 Dt i o Secrien K41 14088 COUIK - ot Sarns No. 1244409 0159062 TR
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10.3 Encuesta de factores de exposicion
INER-ECE-TS-45

Srcuems Facives o Expenen - SNOOOLE! - 5K SH S
SALUD Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias 0
Ismael Cosio Villegas. ||||I|||" Parte1 Partez
L Se expuso a Durante su trabajo
i INER  |nsc: FNac: Ahos,  Meses) r—— 55 expons 2 humos?
Encuesta Factores de Exposicién Manejo substanoias Durante <u rabio
quimicas? maneia substancias
Fechay hora de Hay siguna auimicas?
aplicacion gasolinera a menos Hay algin fipo de
de 10 cuadras de su tradero de basura o
Parte 1 Parte 2 casa? rellano santario cerca
N ?
iEnsuvidaha Achualments ;Fuma ¢Hay alguna svenida de su barrio
fumado mds de 100 usted? umm:is grande (de i Hay algin eststio o
P s caes) 3 menos porqueriza en su
o eCusntos cigarmlos de dos cuadras de su bamo?
; Cuintos. cigarrillos en promedio fuma al casa?
en promeic fumaba dia? _ : ¢Hay alguna granja
da? R ¢Hayifos menores aviara en su casa?
£Cusntos afics tiens Yo B afoe o 5
Cudntos afios fumo? de fumar? ¢Hay alguna fibrica &
“ vivienda? industna a menos de.
iAlguna oira persona &Alguna ot53 persona 10 metros de su
fumaba en su casa? fuma en su casa? casa?
Parte 3 Parte 4 Parte 3
Alguna vez ;Ha Actuaiments que
viilzado efia para combustie utiza £Cudnias personas
cocnar? para cocinar? oy con ol pacenie?
Ha utiizado carbén £Toma bebidas
cocnar? alohdicas Parte 4 Parte 5
cHatomado bebidas E"":m wme? £ Tiens teléfona? ;Tiens piso d tiema?
reguiamments? “ vitaminas £Tiene homa de £Tiane ventanas en
- o s e
prsyr— reguiamente? mlmdas‘; _ comioro?
iamins +Toma medicnas £Tiene computacora? Cusntas ventznas
reguiammente? para domir? ¢ Tiene refrigerador? fiene el dormitorio?
£ Tomaba megicinas Consume canderel. (Tenehomo Culntas horas al dia
‘para domir? nutrisuit o refresco de elécrics o tostador de estan abiertas ‘3;
¢ Consumia canderd, deta? pan? ventanas?
nutrisuit o refresco de-
dista?
Parte 1 Parte 2
£Ha terido en su (Tiene en su vivienda
vivienda aves como: aves como:
palomas, pericos palomas pericos
canarics, pichones, canarios, pichenes.
ete? e
;Hatenido perols) £ Tiene pemals)
dentro de su casa? dentro de su casa?
;Ha tenido gatols) £Tiene gatols) dentro
deriro de su casa? de su casa?
Hace un afio ;Veia Hace un mes ¢Ha
visto cucarachas en
casa? sucasa?
Ha tersdo algun ofro. iHay algun oo tipa
tipo de animales en de animales en su
su casa? casa?
Alguna vez ;Ha Actusdmente ; Tiene
tenido affombra en su affombra en su
recimara? recimara?
Parte3 Parted
LEnlas paredss de. £En las paredes de
s vivien su vivienda, hay
imedad? humedad?
& Usiizs sigin tipo de- Utiiza algin o de:
insecticid & su ins ensu
vivienda? vivienda?
En algin trabajo Actualmente
anterior;, Se expuso ¢Durante su trabajo:
polva? s expone al povo?
INER-ECE-TS-45 (08.2024) INER-ECE-TS-45 (08.2024)
Fesiz e e Tawan #4000, COMDC - = ST IEET a2z Cate = T 4502 et Tsgean et Ve ot conee - 2 2 e
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10.4 Aviso de privacidad simplificado
INER-ECE-TS-14

AVISO DE PRIVACIDAD SIMPLIFICADO
SALUD

DIRECCIGON MEDICA
DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

En el Departamento de Trabajo Social del Insttuto Macional de Enfermedades Respiratorias lsmael Cosio Villegas, ubicado en Caizada deTIaIpan Col_ Seccion
¥V, Alcaldia Tlalpan, somes resporsables del uso y proteccidn de los datos personales que usted nos or para su franguiidad le lo
siguiente:

Los daios personales, que de usted obienemos. tendran la finalidad de disponer de |nfurmacaon social del paciente y su famiia, para la asignacion de la
ciasificacion socioeconémica, asi come |a atencion y seguimiento de su stuacion familiar, economica y social, |a cual ser3 registrada en notas de Trabajo Social y
podmn ser transmitidos de manem intema a la Direccion General, Direccion Medica, Departamento de Asurtos Juridicos, Oficina de Admision y Registros
Médicos, Expediente Clinico, Oficina de Cuentas Cormientes, Unidad de Transparencia, ademas de ofras transmisionss previstas en la Ley. Usted po-dm EjErCar
los derachos de access, rectificacion, cancelacion y oposicion (A.R.C.0.) que sefiala |a Ley General de Proteccidn de Datos Parsonales en Posesion de Sujetes
Obligades, en la Unidad de Transparencia del INEF. ubicada en Calzada de Tlalpan 4302, Col. Seccién XV, Alcaldia Tlalpan, Ciudad de México.

En caso de fallecimiento, la persona a quien usted otorga facultades pam ejercer los derechos mencionados es:
quien tiene &l vinculo de con Usted.

Para conocer mayor informacion sobre los t8minos y condiciones en que seran tratados sus datos personales puede consultar el aviso de privacidad integral en
|a pagina web de este Instituto: www.iner.gob.mx o been directamente en ka Unidad de Transparencia del INER.

Lo anteror con fundamento en los articulos 3, 27 y 23 de |a Ley General de Proteccion de Datos Personales en Fosesion de Sujetos Obligados en relacidn con
los articulos 27 al 30 de los Lineamientos Generales de Proteceion de Datos Personales para & Sector Piibdico.

Personal de Trabajo Social, Mombre. Firma.
Paciente o Familiar, Nombre. Firma.
Fecha de impresion:
INER-ECE-TS-14{08.2024)
AVISO DE PRIVACIDAD SIMPLIFICADO ,?1\"

SALUD
DIRECCION MEDICA
DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

En el Deparntamento de Trabajo Socia del Instituto Macional de Enfermedades Respiratorias lsmael Cosie Villegas, ubicade en Calzada deTIaIpan Col. Sewnn
XV, Alealdia Tlalpan, somes responsables del uso y proteccidn de los datos personales que usted nes pr para su frandguii
siguiente:

Los datos personales, que de usted obtenemos. tendran la finalidad de disponer de informacién social del pacients v su famiia. para ls asignacion de la
clasificacion socioeconamica, si como la atencion y seguimiento de su siuacion familiar, economica y secial, |3 cual sera registrada en notas de Trabajo Social y
podmn ser transmitidos de manera intema a la Direccidn General, Direccion Médica, Departamente de Asurtos Juridicos, Oficina de Admision y Registros
Médicos, Expediente Clinico, Oficina de Cuentas Cemermes Unidad de Tmnsperenua ademas de ofras transmisiones previstas en la Ley. Usted pcn:lm EjErcar
los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion [A.R_C.0.) que s=fiala |a Ley General de Proteccion de Diatos Personales en Posesion de Sujetos
Obligades, en la Unidad de Transparencia del INER. ubicada en Calzada de Tlalpan 4502, Col. Seccitn XV, Akcaldia Tlalpan, Ciudad de México.

En caso de fallecimiento, la persona a quien usted otorga facultades pam ejercer los derechos mencionados es:

quien tiene &l vinculo de con Usted.
Para conocer mayor informacion sobre los t&minos y condiciones en que seran tratados sus datos personales puede consultar el aviso de privacidad integral en
|a pagina web de sste Instiuto: www.iner.gob.ms o bien directamente en la Umdad deTmnsparencla del INER.

Lo anterior con fundamento en los articulos 3, 27 y 28 de |a Ley General de Proteccion de Datos Personales en Fosesion de Sujetos Obligados en redacion con
los articulos 27 al 20 de los Lineamientos Generales de Proteceion de Datos Personales para & Sector Piliblico.

Personal de Trabajo Social. Mombre. Firma

Paciente o Familiar, Nombre. Firma

Fecha de impresion:

INER-ECE-TS-14{08.2024)
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10.5 Solicitud de ingreso hospitalario
INER-AHRM-01

s
SALUD  souciTup DE INGRESO HOSPITALARIO @1 =™

IDIRECCION MEDICA
SUBDIREDCNON DE ATENCION MEDSCA DE REUMDLOGL
COORMNACON DE ADMISION HOSPITALARIA Y REGISTROS MECICOS

de clasificacién socioeconémica a Hoja 36 de 255

DiafMes/Afa PRIORIZACION URGENTE PROCEDENCIA URGENCIAS
Fecha de solicitud NORMAL SCIR
Hora Hrs. PROGRAMADO CONSULTA EXTERNA
] X It
|I'IglE9} pru_;r:ima_dn 'ﬂ'ﬂ " ‘ “ ‘ " | Requiere | Cubiicula | Mrslada Habitacidn compartida
Programacion de ingreso

Servicio
Clinico 1 2 3 4 5 TA 7B CIRUGIA
solicitado
DATOS DEL PACIENTE
Nimero de expediente
Nombre ‘

Fecha de nacimiento Género. H[ | M

| Edad: anos

Diagnastico principal

Otros

Metas a cumplir con el
ingreso hospitalario /
Informacidon adicional

DATOS DEL FAMILIAR RESPONSABLE O REPRESENTANTE LEGAL A QIUIEN SE NOTIFICA LA RESOLUCION

Nombre Parentesco
Domicilio
Estado Teléfono Horas de traslado

Nombre completo del médico
que solicita el ingreso

Teléfono o Extensidn Cédula profesional Firma

AUTORIZACION DE LA COORDINACION DE ADMISION HOSPITALARIA Y REGISTROS MEDICOS/SUBDIRECCION DE ATENCION
MEDICA DE NEUMOLOGIA

Servido clinico Cama Fecha de hospitalizacion Hora de asignacion y/o ingreso

Autorizacidn

Mombre completo y firma

Observaciones

LICENCIA SANITARIA No. 12-AM-09-012-0002 INER-AHRM-01 (10-2019)




MANUAL DE PROCEDIMIENTOS Rev. 5

Cédigo: NCDPR
SALUD DEPARTAMENTO DE TRABAJO % 047

SOCIAL INER
1. Procedimiento para la asighacion
de clasificacién socioeconémica a Hoja 37 de 255

pacientes.

10.6 INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL ESTUDIO SOCIOECONOMICO
I DATOS GENERALES DEL PACIENTE.

Nombre del paciente y expediente. Registros previamente capturados, debera corroborarse que estén
correctos segun documentos oficiales (acta de nacimiento y/o CURP) el Nombre y/o Nombres, Primer
Apellido y Segundo Apellido, en caso de requerir modificacién, debera realizarse desde el médulo/opcion
de Expediente Electrénico.

En caso de menores de edad no registrados, en los espacios de primer apellido y segundo apellido, se
colocaran los apellidos de la madre y en nombre se debera registrar Sin Registro.

En caso de pacientes que ingresen como desconocidos y que por su estado de inconsciencia no puedan
no puedan proporcionar sus datos, se incluirdn los siguientes datos: en el rubro de nombre la palabra
DESCONOCIDO.

(1) Estatus. - Registro del tipo de estudio socioeconémico: Puede ser: Inicial (1ra. Vez), Actualizacién
(un dia después del término de vigencia) y/o por Reclasificacién.

En el caso de Actualizacion o Reclasificacion, si el paciente ya cuenta con un estudio socioeconémico
previo, debera realizar “respaldo” del estudio socioeconémico anterior, antes de iniciar uno nuevo, para
lo anterior debera dar clic en la opcion denominada Aplicar Flujo y Crear Respaldo.

(2) Fecha de estudio. - Dia, mes y afio en que se realiza el estudio socioecondémico. En caso de
actualizacion o reclasificacion debera actualizarse la fecha manualmente (Seleccionar en el cuadro de
calendario proporcionado en el sistema).

(3) Diagnostico Médico Paciente. - Se refiere al diagnostico que el médico registra en la solicitud de
apertura de expediente o ingreso hospitalario. En actualizaciones o reclasificaciones el diagnéstico
registrado en el expediente es el motivo de atencion en el INER.

(4) Especialidad. - Se refiere a la especialidad (Neumologia, Otorrinolaringologia y Cirugia de Cabeza
y Cuello, Neumologia Pediatrica, Oncologia Toracica, Salud Ocupacional y Preventiva) y/o Clinica
(Investigacion en Tabaquismo y EPOC, Unidad de Medicina del Suefio, CIENI) que solicita la apertura o
actualizacion del expediente.

(5) Referenciainterna. - Area que solicita la apertura, actualizacién y/o ingreso hospitalario del paciente.
(Urgencias, Consulta Externa, C/E Ingreso).

(6) Nivel. - En caso de contar con ESE previo, se visualiza de manera automatica el nivel socioeconémico
asignado, en caso de ser un ESE de 1ra vez aparece en blanco.

(7) Sexo. - Aparece de manera automatica de acuerdo a lo registrado en el expediente del paciente, en
caso de error, se debera corregir desde el médulo de Expediente Clinico.

(8) Género. — El que esta registrado en el acta de nacimiento.

(9) Fecha de Nacimiento. - Dia, mes y afio en que nacié el paciente. Iniciando con dia (00) / mes (00) /
afio (0000), todos en nimero arabigo. Si se detectan errores al cotejo con acta de nacimiento durante
realizacion de estudio socioecondmico, se realizard la correccion desde el médulo de Expediente
Paciente dentro del Expediente Clinico Electronico.
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(10) Vigencia: Se encuentra bloqueada en el sistema, por lo que no permite realizar modificaciones,
corresponde a la fecha de vigencia de la realizacién del Gltimo Estudio Socioeconémico (ESE).

(11) CURP. Clave Unica de Registro Poblacional, dato obtenido del documento oficial expedido por
RENAPO/ Secretaria de Gobernacion. Este dato es previamente registrado por el personal
administrativo, en caso de no contar con su registro o esté sea erréneo, debera modificarse desde el
modulo de Expediente Electronico.

(12) Nivel Asignado por puntos: Es el nivel asignado por puntos obtenidos de la evaluacion
socioecondmica del ES. Debera corroborar que el NIVEL sea el que corresponda de acuerdo al puntaje.

(13) Responsable del Estudio: Registrar el nombre y Cédula Profesional del/la Trabajador/a Social que
realiza el ESE. En caso de caso de actualizacién o reclasificacion debera limpiar el campo y registrar su
nombre y cédula.

(14) Lugar de Nacimiento. - Lugar donde naci6 el paciente de acuerdo al Acta de Nacimiento.

Tipo de direccién: Automaticamente aparece México (INEGI)

Lugar: Se captura el lugar (Estado o pais) de Nacimiento

ID Localidad: Seleccionar (Cédigo Postal) CP y colocar el Estado, localidad e ID, en caso de ignorar ID,
colocar 000. En caso de no ser especifico colocar 999 y seleccionar la imagen en el icono izquierdo.

(15) Nacionalidad. - De acuerdo al lugar registrado en su acta de nacimiento, se debera seleccionar las
siguientes opciones:

Nacionalidad Descripcién Nivel

Mexicana Pacientes con registro de nacimiento en El estudio socioeconémico
México respetara el nivel que por
puntaje y estatus de
derechohabiencia corresponda.
Extranjera Pacientes con registro de nacimiento en el El nivel socioeconémico no
extranjero y que acuden exclusivamente al podré ser exento. Se debera
pais a recibir atencion médica por consulta | asignar nivel 6 (pacientes en
externa. consulta eterna).
Residente Pacientes con registro de nacimiento en el Se asignara el nivel que por
Permanente extranjero y que se encuentran legalmente puntaje y estatus de

en México, con residencia temporal,
permanente o naturalizados y cuentan con
CURP.

derechohabiencia corresponda

En transito

migratorio

Pacientes con registro de nacimiento en el
extranjero y que se encuentran en transito
0 con situacidon migratoria irregular en el
pais.

Se asignara el nivel que por
puntaje corresponde, seran
exentos los casos de migrantes
gue se presenten con urgencias
médicas.
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(16) Escolaridad. - Grado escolar que esta cursando el paciente o grado maximo de estudios que curso.
(No sabe leer ni escribir, preescolar, primaria incompleta, primaria completa, secundaria incompleta,
secundaria completa, bachillerato o preparatoria incompleta, bachillerato o preparatoria completa,
técnico, profesional, posgrado).

(17) Estado civil. - Situacién legal de la persona determinada por sus relaciones y vinculos. (Soltero (a),
Casado (a), Divorciado (a), Viudo (a), Unién libre, Separado (a).

(18) Religion del paciente. - Nombre de la doctrina religiosa que profesa el paciente. En caso de no
profesar ninguna religion, se registrara: Sin religiéon/ Sin adscripcion religiosa.

(19) Idioma. - Registrar el idioma que habla con predominio el paciente (espafiol, inglés, francés, etc.).

(20) Requiere Traductor. - Identificar si el paciente requiere del apoyo de algun familiar o traductor para
comunicarse, debido a que no habla espafiol (por lengua o idioma). Si requiere deberd sefalar en la
opcién si y registrarlo en las observaciones como una barrera para la comunicacion. En caso de
hablantes de inglés, Trabajo Social debera apoyarse en la Guia de Entrevista para pacientes que hablan
el idioma inglés para la obtencibn de informacion que integrara el Estudio Socioeconomico
(Procedimiento 1: Asignacion de Nivel Socioeconomico, apartado 3.4.5).

(21) Referencia. - Nivel de atencion médica de donde fue derivado el paciente: ler. Nivel (Centro de
Salud), 2do. Nivel (Hospitales Generales de SSA) y/o 3er. Nivel (Institutos Nacionales de Salud,
Hospitales de Referencia y Hospitales de Alta Especialidad), médico particular, informal (cuenta propia)
0 subsecuente en caso de ser una actualizacion. En caso de estudio socioeconémico de reclasificacion,
no es necesario cambiar la referencia.

(22) Derechohabiencia y/o Beneficiario. - Identificar si cuenta o no con derechohabiencia a alguna
Institucién de seguridad social:

e |MSS

e |ISSSTE (ISSEMYM, ISSSTECH, ISSSTEP, etc.)

e ISSSFAM: Fuerzas Armadas de México y SEDENA (Secretaria de la Defensa Nacional: Guardia

Nacional, Ejército y Fuerza Aérea Mexicana)
e SEMAR (Secretaria de Marina)
e PEMEX (Petroleos Mexicanos)

Seleccionar la opcién de la Institucién a la que es derechohabiente. En caso de NO contar con seguridad
social vigente (verificado en sitio web AAMATES), se debera colocar la opciéon Ninguno.

Pacientes pensionados y/o jubilados del IMSS pueden aparecer como No encontrados en AAMATES,
sin embargo, es por qué no han realizado su tramite de alta a la atencibn médica del IMSS, para el
Instituto se tomaran como derechohabientes y se recomendara al paciente que realice su alta al servicio
médico en la oficina que corresponda.

Pacientes que cuenten con servicio médico privado o subrogado (y sin seguridad social) por parte de
Policia Bancaria o Metro, no son considerados como derechohabientes, sin embargo, de referir contar
con algun Convenio con este Instituto, deberan ser canalizados al Médulo de Convenios, quien verificara
la existencia o no de dicho Convenio.

(23) No. de Seguridad Social o Afiliacion. - Registrar el nimero de afiliacién o de seguridad social (tal
cual aparece en el carnet, talon de pago o en el sitio web AAMATES). Solo puede registrarse un niimero
de afiliacion. Se dejara en blanco el No. de Seguridad Social en caso de que en ese momento no cuenten
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con él y se le pedira la entrega posterior del documento probatorio (carnet, talén de pago, etc.) para el
registro debido.

(24) Cuenta con Seguro de Gastos Médicos. - Identificar si el paciente cuenta con Seguro de Gastos
Médicos Mayores o Aseguradora. En caso de que, Sl cuente con alguno, referir al usuario al Médulo de
Convenios. En caso de no contar, se seleccionara NO.

(25) Paciente de Convenio. - Si el paciente presenta documentacion sellada y volante de confirmacion
por el area de Convenios para su atencién médica, se registrara Sl. En caso de que el paciente cuente
con Seguro de Gastos Médicos, pero no entregue el volante del area de Convenios, debera seleccionarse
NO.

(26) Empleado INER o familiar directo. - Es necesario colocar Sl, en caso de que el paciente sea
empleado INER con contrato: eventual, base o confianza, aplica para médicos residentes y familiares
directos (entendiéndose como familiares directos: el padre, madre, conyuge o hijos) y que cuenten con
afiliacién a alguna institucion de Seguridad Social. En caso de NO contar con afiliacion a Seguridad
Social, los familiares directos podran ser beneficiarios de la prestacién gratuita de los servicios de salud,
medicamentos y demas insumos asociados, por lo que deberd omitirse aplicar la politica de empleados
INER y registrarse como NO empleado INER o familiar directo quedando el nivel que le corresponde por
puntaje y exento.

Asimismo, se respetard el nivel 1 a pasantes, rotantes o prestadores de servicio social en activo, sin ser
extensivo a sus familiares, de acuerdo a lo descrito en el procedimiento 1. Asignacién de Nivel
Socioeconémico del Manual de Procedimientos del Departamento de Trabajo Social.

No aplica a personal jubilado o pensionado del Instituto.

(27) Domicilio Permanente. - Lugar donde vive el paciente. Registrar los siguientes datos:

Tipo de Direccion: Elegir entre México (SEPOMEX) o México (INEGI)

Calle, Numero Interior y NUmero exterior.

Cédigo Postal (CP): Dar clic en icono de brajula y abrira ventana donde se captura el Codigo Postal y al
dar clic en buscar desplegara las colonias, seleccionar la que corresponde al paciente y dar clic en el
icono izquierdo y en automatico aparecera la colonia, municipio y Estado.

Tipo de Vialidad: Seleccionar una opcién entre el combo que se despliega.

Tipo de Asentamiento Humano: Seleccionar una opcién entre el combo que se despliega.

Teléfono fijo Domicilio Permanente: Elegir entre teléfono (casa), teléfono mavil, teléfono con extension
(trabajo) o internacional. Posteriormente registrar el nimero con la clave lada que corresponda.
Teléfono Celular y Domicilio Permanente. Agregar el teléfono mévil, Teléfono en casa o trabajo, registrar
el nimero con clave lada.

Teléfono Recados. Elegir entre teléfono (casa), teléfono moévil, Teléfono con extension (trabajo) o
Internacional. Posteriormente registrar el nimero con clave lada.

Correo electrénico. - Registrar un correo de la persona responsable, familiar directo para hospitalizados,
en pacientes de consulta externa, registrar el del titular de los datos.

(28) Lugar de Procedencia. - Estado de la Republica Mexicana o Pais donde radica actualmente el
paciente (Ciudad de México, Estado de México, Otras Entidades Federativas, Otro pais).

(29) Tiene Domicilio temporal. - En caso de vivir en domicilio diferente al permanente por alguna
condicién particular (menos de un mes), se anotara dicho domicilio incluyendo calle, niUmero exterior e
interior (manzana y/o lote), colonia, alcaldia 0 municipio, Estado, Pais, cddigo postal y nimero telefénico
fijo o celular.
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(30) Nombre del Padre. - Registrar el nombre y apellidos completos del padre del paciente tal cual
aparece en el Acta de Nacimiento. Marcar si vive 0 no, o se desconoce. En caso de no contar con registro
en el acta de nacimiento debera registrarse como S/R o Sin Registro.

(31) Nombre de la Madre. - Registrar el nombre y apellidos completos de la madre del paciente tal cual
aparece en el Acta de Nacimiento. Marcar si vive 0 no, o se desconoce. En caso de no contar con registro
en el acta de nacimiento debera registrarse como S/R o Sin Registro.

(32) Nombre del Conyuge. - Registrar el nombre y apellidos completos del o la esposa y/o concubino
del paciente. Marcar si vive o0 no, 0 se desconoce. En caso de ser soltero (a) quedara en blanco.

(33) Responsable Legal. - Registrar el nombre y apellidos completos de la persona responsable del
paciente ante la institucién y que proporciona la informacion (S6lo se aceptaran como responsables a
guienes tengan parentesco civil (matrimonio/concubinato), filiacién (consanguineo) y adopcion (legal). O
quienes presenten documentacion que los acredite como representantes legales autorizados. Fuera de
estos casos, no se consideran como responsables personas que no tengan parentesco con el paciente
(amigos, conocidos, padrinos, nuera, yerno, novios y/o vecinos).

En ausencia de familiar directo, debera autorizar firmando el consentimiento correspondiente al ingreso
hospitalario el Jefe del Area Médica de Urgencias o el médico con mayor jerarquia en el servicio y/o
turno.

En caso de pacientes provenientes de proteccion institucional, se registrara el nombre del representante
de la institucién que acude con el paciente (personal de Trabajo Social, Médico, Asistente Médico,
custodio, etc.) y se registrara como proteccion social.

(34) Parentesco del responsable. - Relacion de parentesco de quien asume la responsabilidad respecto
del paciente. (Padre, Madre, Hijo (a), Cényuge, Hermano (a), Tio (a), Abuelo (a), Suegro (a), Nieto (a),
Primo (a), Sobrino (a), Médico INER, Mismo Paciente o Proteccién Social).

(35) Mismo domicilio del paciente. - Si el responsable legal vive con el paciente debera seleccionarse
Sl, de lo contrario, registrar NO y abrir& indicadores para registrar el domicilio tal cual aparecen en el
rubro 27.

En caso de ser responsable un Médico INER se registrara el domicilio del INER.

(36) Teléfono fijo persona responsable. - Capturar un nimero fijo de la persona que funge como
responsable legal.

(37) Teléfono celular responsable. - Capturar un namero de celular de la persona que funge como
responsable legal.

(38) Correo electrénico responsable. - Capturar el correo electrénico de la persona que funge como
responsable legal.

(39) ¢, Se considera migrante? - Segun el INEGI, refiere que “La migracion es el cambio de residencia
de una o varias personas de manera temporal o definitiva, generalmente con la intencion de mejorar su
situacién econdmica, asi como su desarrollo personal y  familiar”. Fuente:
https://cuentame.inegi.org.mx/poblacion/migracion.aspx.
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Se considera la opcidn Si cuando el paciente se encuentra temporal o definitivamente en la Ciudad de
México, independientemente de la situacion migratoria en personas extranjeras que por razones
personales y/o econdmicas transitan en territorio nacional.

(40) ¢Se considera Afromexicano? - Seleccionar Sl, en caso de que el paciente refiere tener
procedencia africana, de lo contrario, se registrara con la opcién NO SABE o0 NO RESPONDE.

Segun el INEGI, define a la poblacion afromexicana como “Las personas afromexicanas o
afrodescendientes son quienes descienden de personas provenientes del continente africano que
llegaron a México durante el periodo colonial, en épocas posteriores o en la actualidad y se
autoreconocen afrodescendientes por su cultura, costumbres y tradiciones”. Fuente:
https://cuentame.inegi.org.mx/poblacion/afromexicanos.aspx?tema=P.

(41) ¢Se considera indigena? En caso de que el paciente pertenezca a algin grupo indigena, debera
registrarse como Sl, de lo contrario elegir entre las opciones NO, NO RESPONDE o NO SABE.

El INEGI, refiere que “Las poblaciones indigenas tienen usos y costumbres propias. Poseen formas
particulares de comprender el mundo y de interactuar con él. Visten, comen, celebran sus festividades,
conviven y nombran a sus propias autoridades, de acuerdo con esa concepcion que tienen de la vida”.
Fuente:
https://cuentame.inegi.org.mx/poblacion/lindigena.aspx#:~:text=Las%20poblaciones%20ind% C3%ADg
enas%20tienen%20usos,que%20tienen%20de%20la%20vida.

(42) Habla lengua indigena. - Registrar Sl en caso de que el paciente hable alguna lengua indigena, y
seleccionarla en el catalogo de lenguas (a pesar de no requerir traductor). En caso contrario, registrar
NO.

Il. CONDICIONES ECONOMICAS

(43) Ocupacion del paciente. - Actividad que desempefia actualmente el paciente de acuerdo a catalogo
de ocupacion descrito en el DOF: (27 de mayo, 2013) ACUERDO por el que se emiten los criterios
generales y la metodologia a los que deberan sujetarse los procesos de clasificacién socioecondmica de
pacientes en los establecimientos que presten servicios de atencién médica de la Secretaria de Salud y
de las entidades coordinadas por dicha Secretaria. Ver catalogo anexo de Ocupaciones.

PUNTUACION
»  Sin Ocupacion 0
» Trabajadores No calificados 1
> Jubilados y Pensionados 2
> Becarios 3
> Trabajadores de los servicios y vendedores de comercios
y mercados
» Oficiales, operarios y artesanos de artes mecanicas y 4
otros oficios
» Operadores de instalaciones, maquinarias y montadores
> Agricultores y trabajadores calificados agropecuarios y 6
pesqueros
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» Empleados de oficina 7
» Técnicos profesionistas de nivel medio 8
> Profesionistas, cientificos e intelectuales 9
» [Fuerzas armadas y 10
» Ejecutivos e inversionistas

Fuente: DOF: 27/05/2013. ACUERDO por el que se emiten los criterios generales y la metodologia
a los que deberéan sujetarse los procesos de clasificacion socioeconémica de pacientes en los
establecimientos que presten servicios de atencion médica de la Secretaria de Salud y de las
entidades coordinadas por dicha Secretaria.

(44) Descripcién ocupacién paciente. - En este rubro debera especificarse la ocupacion que realiza el
paciente en los Ultimos meses. Para considerarlo incapacitado o desempleado debera tener mas de un
mes sin laborar. No debera dejarse en blanco.

(45) Ocupacién de otro aportador econémico. - En caso de existir otros proveedores en el nlcleo
considerado familiar (que vivan con el paciente) debera registrarse la ocupacion de quien realice mayor
aportacion econémica en este rubro, indicando su actividad laboral de acuerdo al catadlogo de ocupacion.
Si el paciente depende de terceros que no viven con él y sélo le realizan aportaciones voluntarias, debera
registrarse que no hay otro aportador y los ingresos seran considerados en el rubro de OTROS,
especificando en observaciones las aportaciones que recibe.

En caso de que el paciente dependa exclusivamente de la Pension para el Bienestar de las Personas
Adultas Mayores deberd registrarse como Sin Ocupacion y los ingresos seran registrados en otros
ingresos.

(46) Descripcién de otro aportador. - Debera registrarse a que se dedica el otro aportador econémico,
en caso de existir. De lo contrario se dejara en blanco.

(47) Principal proveedor econémico. - Seleccionar quién es el principal aportador econémico de la
familia (el paciente o el otro aportador).

(48) Ingreso familiar mensual. - Desglose y suma total de las percepciones econémicas de los
integrantes econémicamente activos de la familia, incluyendo al paciente, tomando en consideracion el
namero de miembros que dependen econdmicamente del mismo (DOF. 2013, 27 mayo).

a) Ingresos Principal Proveedor Econ6mico. - Se registran los ingresos del principal
proveedor de la familia (que habiten con el paciente).

b) Ingresos Cényuge. - En caso de que ambos cényuges laboren, en este rubro deberan
registrarse los ingresos del conyuge que aporta menos ingresos. En caso de personas
solteras, donde exista mas de un aportador al ingreso familiar, al que realice la mayor
aportacion econdémica se le registrara como el principal proveedor econémico y al otro
aportador se le registrara en Ingresos hijos/otros ingresos, ya que el sistema no aceptara
registro de ingresos en cényuge en pacientes solteros.

c) Ingresos hijos. - Si los hijos no fungen como principal proveedor econémico de la
familia, sus aportaciones al ingreso familiar deberan registrarse en este rubro.

d) Otros ingresos. - Se registran las aportaciones que recibe el paciente de personas y/o
instituciones fuera de su nucleo familiar. (Aportaciones de la familia que no viva con el
paciente, ingresos de programas del Gobierno Federal y/o Estatal).

e) Total de ingreso familiar. - Suma de ingresos.
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(49) Nimero de dependientes econdmicos. - Se registra el niUmero total de integrantes que viven en
el domicilio. En caso de que el principal proveedor mantenga a una tercera persona y que no viva con él,
se tomara en cuenta para el total de dependientes econdmicos (por ejemplo: padres que otorgan pension
alimenticia).

(50) Salario minimo utilizado. - Corresponde al ingreso per capita (relacion del namero total de
integrantes de la familia y el Ingreso mensual), se asignha puntaje de acuerdo al cuadro correspondiente
y vigente en el ACUERDO por el que se emiten los criterios generales y la metodologia a los que deberan
sujetarse los procesos de clasificacién socioecondmica los pacientes en los establecimientos que presten
servicios de atencion médica de la Secretaria de Salud y de las entidades coordinadas por dicha
Secretaria publicada en el DOF del 27 de mayo de 2013. Se actualiza cada afio de acuerdo a la Comision
Nacional de Salarios Minimos (CONASAMI) vigente. Seleccionar el que corresponda al afio en el que
se realiza o modifica el ESE.

(51) Egreso familiar mensual. - Desglose mensual de los gastos que realiza la familia del paciente para
la satisfaccién de sus necesidades, permite conocer el impacto de los egresos con relacion a los ingresos
familiares.

a) Alimentacién/Despensa
b) Renta/Hipoteca

c) Agua

d) Luz

e) Gas

f) Teléfono

g) Gastos Escolares

h) Gastos en salud

i) Transporte

J) Servicios domésticos
k) Consumos adicionales

(52) Situacidon Econdmica. - Permite conocer el impacto de los egresos en relacién a los ingresos
familiares, se obtendra mediante la siguiente operacion: Total de egresos por 100 entre total de
ingresos; el porcentaje obtenido se ubicara de acuerdo a la siguiente tabla (A mayor porcentaje de gasto,
menor puntaje): CUADRO DE INGRESOS PER CAPITA



MANUAL DE PROCEDIMIENTOS Rev. 5
SALUD | DEPARTAMENTO DE TRABAJO % Codigo: NEDPR
SOCIAL INER
1. Procedimiento para la asighacion
de clasificacién socioeconémica a Hoja 45 de 255
pacientes.
Ingresos en No. de| dependientes| dependientes | dependientes| dependientes | dependientes
veces de salario lo2 304 506 708 9 0o mas
minimo de acuerdo a puntos puntos puntos puntos puntos
zona geograficaaob
>0.0a1.0 0 0 0 0 0
>10al5 10 5 0 0 0
>15a3.0 15 10 5 0 0
>3.0a45 20 15 10 5 0
>4.5a6.0 25 20 15 10 5
>6.0a8.0 30 25 20 15 10
>8.0a10.0 35 30 25 20 15
>10.0a13.0 40 35 30 25 20
>13.0a16.0 45 40 35 30 25
>16.0a19.0 50 45 40 35 30
>19.0 55 50 45 40 35
PORCENTAJE DE EGRESOS RESPECTO AL PUNTUACION
INGRESO FAMILIAR
71% - 100% 0
61% - 70% 2
51% - 60% 4
41% - 50% 6
31% - 40% 8
Menor a 30% 10

Déficit. - Cuando los egresos son mayores al 71% en relacién a los ingresos reportados, por lo que no
resultan suficientes para cubrir satisfactoriamente los gastos familiares.

Equilibrio. - Cuando los egresos se cubren del 51% al 70% de los ingresos.
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Superavit. - Disposicién satisfactoria de ingresos para cubrir necesidades basicas; ademas se cuenta
con disponibilidad para el ahorro o gasto de imprevistos, y los egresos son menores al 50% de los
ingresos.

Ill. VIVIENDA:
(53) Tipo de Tenencia. - Representa el tipo de propiedad de la vivienda. Se tendra que elegir entre las
opciones: propia, prestada, rentada u otro (institucional, albergue, asilo o reclusorio). Si la vivienda se

encuentra en proceso de pago, se considera como rentada.

(54) Tipo de Vivienda. - Registrar la vivienda que habita el paciente y su familia, segin sus
caracteristicas Ver catalogo de tipos de vivienda (Anexo 3):

Tipo de vivienda Puntuacién
Institucion de proteccién social, cueva, choza, jacal, casa rural, barraca, tugurio, 0
cuarto redondo o sin vivienda.
. . 1
Vecindad o cuarto de servicio.
. L . ! . 2
Departamento o casa popular, unidades habitacionales (interés social )
. . L . . 3
Departamento o casa clase media con financiamiento propio o hipoteca.
5

Departamento o casa residencial.

Fuente: DOF: 27/05/2013. ACUERDO por el que se emiten los criterios generales y la metodologia a los que deberan sujetarse los
procesos de clasificacién socioeconémica de pacientes en los establecimientos que presten servicios de atencién médica de la

Secretaria de Salud y de las entidades coordinadas por dicha Secretaria.

(55) Servicios Publicos.-. Se refiere al nUmero de servicios publicos con los que cuenta su localidad
(alumbrado publico, pavimentacion, alcantarillado, recoleccion de basura y teléfono puablico), anotando
los servicios existentes y la puntuacién que corresponda.

(56) Servicios intradomiciliarios. - Cantidad de servicios con los que se cuenta dentro de la vivienda
(agua, luz, drenaje, gas, teléfono, internet, televisién por cable, etc.).

(57) Material de construccion. - Registrar el tipo de material prevaleciente en la construccion de la
vivienda: ldmina de asbesto, lAmina de aluminio, madera o material de la regién; mixto o mamposteria.

(58) No. de Dormitorios. - Total de habitaciones utilizadas para dormir para el total de integrantes de la
familia (1-2, 3-4, 5 0 mas).

(59) Personas por dormitorio. - Namero maximo de personas que pernoctan por habitacién (1-2, 3, 4 o
mas).
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IV. ESTADO DE SALUD:

(60) Estado de Salud familiar. - Si el paciente funge como proveedor econémico y/o otro familiar
presenta problemas de salud se seleccionara DOS O PRINCIPAL PROVEEDOR ECONOMICO; si el
paciente no funge como proveedor econémico y no hay ningln otro integrante con alguna enfermedad
se debera seleccionar UN ENFERMO vy si el paciente ingresa por una enfermedad temporal, no crénica
y no hay ningun otro integrante con alguna enfermedad, debera seleccionarse NINGUN ENFERMO.

(61) Tipo de dificultad.- Seleccionar si el paciente presenta algun tipo de discapacidad: Ver, Escuchar,
Caminar, Usar brazos/manos, Aprender/Recordar, Cuidado Personal, Hablar/Comunicarse,
Emocional/Mental, lo anterior de acuerdo con el SISTEMA NACIONAL DE INFORMACION BASICA EN
MATERIA DE SALUD (SINBA) y el Catalogo de Clasificacién Internacional del Funcionamiento, de la
Discapacidad y de la Salud (CIF), 2017.

(62) Grado de dificultad. - Registrar el grado de dificultad respecto a su discapacidad (Poca Dificultad,
Mucha dificultad, No puede hacerlo o Sin Dificultad).

(63) Origen de la dificultad. - Se debera registrar si la dificultad que presenta el paciente es por:
Enfermedad, Edad Avanzada, Naci6é Asi, Accidente, Violencia, Otra Causa. En caso de no tener
dificultad debera seleccionarse SIN DIFICULTAD.

(64) Otras dificultades. - En caso de que el paciente presente mas de una dificultad, la segunda 0 menos
severa debera registrarse en este rubro. (Ver, Escuchar, Caminar, Usar brazos/manos,
Aprender/Recordar, Cuidado Personal, Hablar/Comunicarse, Emocional/Mental).

(65) Tiempo de la Enfermedad del Paciente. - Se refiere al periodo comprendido entre el inicio de la
atencién de su enfermedad y el tiempo transcurrido hasta llegar a la institucion (Menos de 3 meses o0 sin
otra comorbilidad, de 3 a 6 meses, més de 6 meses).

(66) Otros Problemas de salud del paciente. - Se refiere a la presencia de algun otro padecimiento
crénico que implique atencién médica en alguna otra institucién publica o privada. En caso afirmativo;
mencionar el Lugar donde se atiende y Especificar Otro problema. Si el otro padecimiento es atendido
en este Instituto, debera seleccionarse como NO. En caso de tener algin problema de salud que no se
atienda, debera registrarse el diagnostico y especificar SIN ATENCION MEDICA.

V. FACTORES DE RIESGO SOCIAL:

(67) Evaluacién inicial de factores de riesgo social y de valores, costumbres y creencias. Como
parte del proceso de Evaluacién Inicial de Pacientes (AOP), debera sefalarse en el cuadro
correspondiente si el paciente en su entorno presenta:

a) Vulnerabilidad socioeconémica.

b) Ausencia y/o debilidad de redes de apoyo.

c) Barrera de aprendizaje por idioma.

d) Barrera de aprendizaje por discapacidad (auditiva, visual, motriz y en el habla).

e) Barrera de aprendizaje por ausencia de instruccion escolar y/o limitado nivel educativo

f) Barreras emocionales por impacto del estado de salud y/o situaciones personales y familiares.

g) Valores, costumbres y creencias. Al seleccionarla abrira la opcion solicitando especificar:
valores, costumbres y creencias.


http://gobi.salud.gob.mx/gobi/catalogos/catalogosmaestros/CIF.xlsx?v=2.1.1
http://gobi.salud.gob.mx/gobi/catalogos/catalogosmaestros/CIF.xlsx?v=2.1.1
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h) Adicciones. En caso de seleccionarla, debera registrar las adicciones que el paciente manifieste.
i) Condiciones particulares. Al seleccionarla debera especificar las condiciones particulares.
)) Ninguna. En caso de seleccionarla, se abrira la opcién para Justificar la respuesta.

Si se sefiala alguno de los rubros anteriores, se especificara en el cuadro correspondiente, una breve
descripcion del riesgo detectado, barreras para el aprendizaje pudiendo ser derivado por su lengua o
idioma, discapacidad, nivel educativo, emocionales, situaciones personales o familiares que pudieran
incidir en el proceso de atencién médica o para proporcionar educacion al paciente y su familia.

Asi también, debera especificar en el cuadro correspondiente, los valores, costumbres o creencias que
la persona entrevistada manifiesta, en caso de no encontrar alguna, debera justificar la respuesta de
NINGUNA.

(68) Diagnéstico Social. - “Es un proceso de elaboracién y sistematizacion de informacion que implica
conocer y comprender los problemas y necesidades dentro de un contexto determinado, sus causas y
evolucién a lo largo del tiempo, asi como los factores condicionantes y de riesgo y sus tendencias
previsibles, permitiendo una discriminacion de los mismos segun su importancia. Lo anterior tiene como
fin el establecimiento de prioridades y estrategias de intervencién, de manera que pueda determinarse
de antemano su grado de viabilidad y factibilidad, considerando los medios disponibles como las fuerzas
y actores sociales involucrados” (Aguilar J. y Ander Egg, 2001).

(69) Observaciones. - Se registran las observaciones importantes de la situacion del paciente o de
referencia trascendente para la intervencion social del caso. Registrar si se aplicé alguna politica
Institucional como, por ejemplo; empleados INER o familiares directos (padres, hijos o cényuges), debera
registrarse el parentesco del paciente con el empleado y el nimero de trabajador.

En caso de ser derechohabientes a algun tipo de seguridad social, después de orientar al responsable
legal sobre la politica institucional a pacientes con seguridad social, debera registrarse la leyenda “Se
orienta sobre el nivel asignado por politica institucional vigente a pacientes con seguridad social”.
Registrar si es caso médico legal, codigo mater, paciente en condicion de vulnerabilidad, migrante, etc.

(70) Nivel Socioecon6mico. - El nUmero, que indica la posicion social y econémica en que se encuentra
la familia del paciente y/o el paciente que recibe atencion médica, de acuerdo a variables que se evallan
con base en un método y técnicas de trabajo social y cuyo Unico objetivo es determinar el monto del
subsidio que obtendra el Paciente, respecto del costo de los servicios de atencién médica que se ofrecen
en los establecimientos que prestan servicios de atencién médica de la Secretaria y de las Entidades
Coordinadas.

A partir del 1°. de diciembre del 2020 (DOF. 30 de noviembre de 2020) se debera asignar la Clasificacién
de Exento a las personas sin seguridad social siendo beneficiarias a la Prestacion Gratuita de los
Servicios de Salud, medicamentos y demas insumos asociados.

Para los pacientes con seguridad social y que decidan recibir atencién médica en el Instituto, se asignara
la clasificacién con base en el ACUERDO por el que se emiten los criterios generales y la metodologia a
los que deberan sujetarse los procesos de clasificacion socioeconémica DOF. 27/05/2013.

La asignacién de la Clasificacion Socioeconémica debera corresponder al siguiente cuadro:
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Puntuacion obtenida en la
evaluacion
socioecondémica

Clasificaciéon Socioeconémica
para pacientes

Sin Seguridad Social

(por puntaje)

Clasificacién Socioeconémica
para pacientes

Con Seguridad Social

(por puntaje)

0-12 1X (Exento) 1X (Exento)
13-24 1 (Exento) 1
25-36 2 (Exento) 2
37-52 3 (Exento) 3

53 -68 4 (Exento) 4

69 — 84 5 (Exento) S)
85— 100 6 (Exento) 6

Fuente: Elaboracion propia. Departamento de Trabajo Social INER. 2024.

(71) Cambiar nivel. - En caso de valorar el caso al momento de la realizacion del ESE o de la
Reclasificacién, podra cambiar el nivel socioecondémico al que por puntaje corresponde o justificando el
motivo: indicacion por lo titulares de Direccién General, Direccion Médica y/o por Valoracion de Trabajo
Social, previo Vo. Bo. de la persona Titular del Departamento.

VI. EMPLEADO INSTITUCIONAL

(72) EMPLEADO INER. - En caso de haber seleccionado en datos generales la opcién de Empleado
INER, debera requisitar el apartado con la siguiente informacion:
e Parentesco empleado (Padre, madre, hijo(a), conyuge, mismo paciente)
e Nombre. Registrar el nombre del empleado INER activo.
e No. Empleado. Registrar el nimero de trabajador cotejado con credencial INER vigente.

VII. DOCUMENTOS

(73) Documentos presentados. - Registrar en el check list; los documentos oficiales vigentes que
presenta el paciente y/o familiar al momento de la realizacion del Estudio Socioecondémico y se anexan

al Expediente Clinico.
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FUENTES DE CONSULTA

DOF: 30/11/2020. ACUERDO por el que se modifica el diverso por el que se emiten los criterios generales
y la metodologia a los que deberéan sujetarse los procesos de clasificacién socioeconémica de pacientes
en los establecimientos que presten servicios de atencién médica de la Secretaria de Salud y de las
entidades coordinadas por dicha Secretaria, publicado el 27 de mayo de 2013.

DOF: 27/05/2013 ACUERDO por el que se emiten los criterios generales y la metodologia a los que
deberan sujetarse los procesos de clasificacion socioecondémica de pacientes en los establecimientos
que presten servicios de atencién médica de la Secretaria de Salud y de las entidades coordinadas por
dicha Secretaria.

Sistema Nacional de Informacion Bésica en Materia de Salud (SINBA) https://sinba.salud.gob.mx/.

Aguilar, M.J. y Ander-Egg, E. “Diagnéstico Social, conceptos y metodologia” 22. Edicion, Buenos Aires,
México. 2001.

10.7 CUADRO DE IDENTIFICACION DE PACIENTES VULNERABLES Y DE RIESGO

PROTECCION ADICIONAL PARA PACIENTES IDENTIFICADOS COMO VULNERABLES Y DE
RIESGO EN EL INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES RESPIRATORIAS (INER)

A través del analisis multidisciplinario, el Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias “Ismael Cosio
Villegas”, identifico a los pacientes vulnerables y de riesgo, definiéndolos como aquellos que no cuentan
con la capacidad de hacer frente y/o resistir los efectos de un peligro natural -causado por la actividad
humana- o que, por su edad, condiciones clinicas, sociales- econémicas y culturales pudiesen tener
algun impacto negativo durante el proceso de atencién médica.

Protecciéon Adicional a Pacientes Vulnerables y de Riesgo

El equipo multidisciplinario identifica las caracteristicas de cada paciente (desde la fase inicial hasta el
término de la atencién), realizando un analisis que le permita conocer la vulnerabilidad que representa o
manifiesta cada uno de ellos, lo anterior manteniendo énfasis en pacientes pertenecientes a un grupo de
edad, condiciones clinicas, situacion social - econdmica, asi como por su diversidad cultural.

A continuacion, se presentan barreras de proteccién adicional a incluirse en procesos de atencién por
los profesionales de la salud, que al ser implementados protegeran y respaldaran los derechos en
pacientes que presentan esta condicion:
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pacientes.
Grupo | Tipo de Poblacion Proteccién Adicional
Pediatricos. Garantizar la permanencia de un familiar responsable las 24 horas
Hombres y Mujeres | para la supervision del padre, madre, tutor, representante/
de los 0 meses a los | responsable legal de la atencién médica, asi como para brindar
17 afios 11 meses de | informacién médica y/o de los consentimientos informados para
edad. Incluye a | autorizar o negar los procesos de atencion.
lactantes, pre — | Proporcionar educacién al menor como a padres de familia, tutores,
escolares, nifios, | representantes/ responsables legales con recursos didacticos
ninas y | (pizarrones, rota folios, imagenes impresas o mediante dispositivos
adolescentes. electrénicos) que faciliten la compresion de la enfermedad,
diagndstico, tratamiento o cualquier otro tema de educacién para la
salud.
Mujeres Solicitar y gestionar interconsulta especializada de Ginecologia,
identificadas en | aplicando los procesos de interconsulta de pacientes hospitalizados
Cédigo Mater. | del INER a otros hospitales del sector salud.
Embarazadas o en | Identificar a la paciente con un brazalete en brazo y palomero y
etapa de puerperio. mantener coordinacion con el personal de la Unidad de Vigilancia
Epidemiolégica.
S Evaluar al ingreso, durante la estancia hospitalaria y al egreso de
w la paciente los factores de riesgo social o necesidades especificas.
g

Adultos Mayores.
Hombres y Mujeres
mayores de 70 afos
de edad.

Evaluar el entorno familiar del paciente geriatrico. Verificar la
permanencia de un familiar con pase especial que responda a las
necesidades especificas de cuidado adicional y apoyo emocional
del adulto mayor.

Fortalecimiento de Redes de Apoyo formales e
(Instituciones, organizaciones, grupos de apoyo,
amistades).

El equipo de salud realizard con el paciente identificado como
adulto mayor, las acciones necesarias para brindar proteccién a su
seguridad, a mejores condiciones clinicas como emocionales, a
evitar la obtencién de firma o impresion de huella digital, con fines
de sucesién de derechos o bienes sin la intervencion del personal
del Departamento de Asuntos Juridicos del INER.

Proporcionar educacion a los pacientes y sus familias de acuerdo a
sus necesidades especificas, condicion clinica, organizacional y
acorde al Modelo Unico de Evaluacion de la Calidad.

informales
familia,

Por su
Condicion
Clinica

Discapacidad
Sensorial y de la
Comunicacion,
Motrices
mentales.

ylo

Evaluar el grado de discapacidad de la persona, para evaluar en
conjunto con el equipo multidisciplinario de salud, el otorgamiento
de un pase especial para la permanencia de un familiar en el horario
requerido, que apoye en cubrir necesidades especificas, cuidado
adicional y apoyo emocional de la persona.
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En fase terminal.

Apoyo Tanatolégico de equipo multidisciplinario especializado.
Facilidad para el ingreso de lideres espirituales cuando asi lo
solicite el paciente y/o la familia. Gestion del ingreso organizado de
familiares/amistades del paciente para la despedida.

Con uso de oxigeno
medicinal.

Se agilizan tramites y tiempos de espera en pacientes que cuentan
con requerimiento de oxigeno suplementario, asi mismo se deben
considerar areas destinadas para la espera y reposo de pacientes
gue acuden a consultorios o servicios auxiliares y paramédicos.

Pacientes sedados
o inconscientes.

Se realiza de manera consciente por el personal de salud, la
identificacién con todos los recursos impresos que se tengan
disponibles antes de realizar cualquier intervencién con el paciente.
El personal de Trabajo Social y de Enfermeria aplican en
coordinacioén el Procedimiento de Resguardo de objetos personales
a pacientes hospitalizados.

Psiquiatricos y
personas
consideradas

Valoracion por parte del equipo multidisciplinario cuando existan
situaciones con pacientes con conductas agresivas, violentos o con
padecimientos psiquiatricos. Deberan intervenir aplicando

Situacién Social — Econémica

victimas de | contenciodn el personal de psicologia y el servicio de psiquiatria.
violencia.

Pacientes gue | Localizacion de redes de apoyo primarias, familia/ amistades.
acuden sin | Cuando sea necesario se podra realizar visita domiciliaria para
acompafantes. notificar la presencia del paciente en hospitalizacién del INER o

localizar familiares. Aplicar el Procedimiento de Resguardo de
Pertenencias del Paciente por el personal de Trabajo Social y de
Enfermeria.

zona marginadas.

Provenientes de

Canalizacion del paciente ambulatorio o familiares de pacientes
hospitalizados a distintos albergues donde se pueda brindar apoyo
material, de alimentacién y hospedaje.

Sin instruccion
escolar.

El equipo multidisciplinario debe informar y orientar de manera
clara, sencilla y oportuna verbalmente y cuando se requiera, utilizar
recursos didacticos (pizarrones, imagenes impresas o desde
dispositivos electrénicos).
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En situacion de
calle y migrantes.

En caso de personas en situacion de calle: se deberan fortalecer
las Redes de Apoyo formales e informales (instituciones,
organizaciones, asociaciones civiles). Para el caso de migrantes,
busqueda de redes de apoyo formales en instituciones u
organizaciones de la sociedad civil en materia de proteccién de
migrantes. Embajadas o Consulados con los paises de origen.

Diversidad Cultural

Persona que se
considera parte de
un grupo étnico o
indigena.

Todo paciente en condiciones de vulnerabilidad recibira proteccién
adicional evitando actos de discriminacion y/o estigmatizacion,
promoviendo el respeto a valores, costumbres o creencias y el
respeto de ellas por todo el personal que participa durante todas las
fases de la atencién.

Con diversidad de
género.

En personas que por su identidad de género requieran de
privacidad adicional, se asignara un cubiculo individual y/o aislado,
con el propésito de proteger tanto al paciente como a otros,
evitando actos de discriminacion y/o estigmatizacion.

Hablante de otra
lengua o idioma.

Todo paciente que hable alguna lengua u idioma distinto al espafiol,
recibira proteccion adicional permitiendo el ingreso de un traductor
o intérprete de idioma extranjero durante las fases de la atencion,
cuando no se cuente con personal intérprete y el/a paciente lo
requiera, el personal de salud deberd utilizar ajustes razonables
(lenguaje corporal o grafico), uso de dispositivos electrénicos
(méviles o tabletas) con aplicaciones que traducen por escritura y
voz las palabras para explicarles los procedimientos e informe
médico, por ultimo, se deberé facilitar la presencia de un familiar o
de representantes de consulados y/o embajadas del pais de donde
procede el paciente.
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1.0 PROPOSITO

1.1 Moadificar la clasificacion socioecondémica con base en un estudio socioeconémico reciente,
sustentado en documentacién probatoria que compruebe cambios en la situacién
econdmica, laboral, familiar, de vivienda, asi como la baja o alta de derechohabiencia a
instituciones de Seguridad Social, para dar continuidad al proceso de atencién médica del
paciente.
2.0 ALCANCE
2.1  Anivel interno: El procedimiento es aplicable al personal del Departamento de Trabajo
Social.
2.2 Anivel externo: El procedimiento es aplicable a pacientes del Instituto y sus responsables

3.0

legales.

POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1

3.2

La persona titular del Departamento de Trabajo Social es responsable de cumplir este
procedimiento en colaboracién con las personas adscritas, quienes deberan dar
cumplimiento al mismo, bajo los criterios de legalidad, honestidad, eficacia, eficiencia,
economia, racionalidad, austeridad, transparencia y equidad de género, evitando la

duplicidad de funciones.

El personal de la salud del Instituto que tenga acceso oficial al expediente clinico
convencional y electrénico, es responsable de asentar su evaluacién y seguimiento de la
atencién proporcionada a pacientes de acuerdo a la normatividad aplicable en la materia 'y
acorde con la convivencia entre el expediente fisico y el electrénico definidas por la

Direccion Médica.
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3.3

3.4

3.5

3.6

Las personas adscritas al Departamento de Trabajo Social, deben contribuir con la
conservacion de la documentacion generada con motivo de sus actividades, de
conformidad con la clasificacién archivistica y Catalogo de Disposicion documental que

corresponda de acuerdo a lo establecido en la Ley General de Archivos.

El personal de Trabajo Social debe atender las peticiones de revaloracion de nivel
socioeconoémico y/o para evaluar la asignacién de una nueva clasificacion socioecondmica,
basada en el andlisis y validacion de los cambios suscitados en las variables econémicas,
laborales, de estructura familiar, asi como el alta o baja de Seguridad Social y otros factores

que pudieran impactar en el proceso de atencién médica del paciente.

Al realizar una reclasificacion socioeconémica se debe entrevistar y actualizar cada uno de
los indicadores y variables que conforman el estudio socioecondmico, lo anterior con

sustento en la documentacion entregada por el paciente y/o el responsable legal.

El Departamento de Trabajo Social realiza una reclasificacion, considerando los siguientes
criterios:

3.6.1 Cuando el paciente y/o responsable legal compruebe mediante documentos
oficiales la existencia de cambios relevantes en las variables que conforman el
estudio socioeconémico (condiciones econdémicas, ingresos y/o egresos
familiares, ocupacién del principal proveedor econdémico, numero de
dependientes econdmicos, vivienda y/o presencia de enfermedades en otros
integrantes de la familia.

3.6.2 Cuando existan cambios derivados por fenémenos externos y/o de
vulnerabilidad social en personas; migrantes, victimas, discapacitados,
integrantes de comunidades indigenas, por modificacion en el grupo primario
de apoyo (variacion en la conformacion o estructura familiar; divorcio o
separacion, defuncion de alguno de los integrantes), en aspectos econémicos
(desempleo, deudas, costos indirectos de atencién médica) y cuando, por
exposicibn a fendmenos naturales (cuando la vivienda haya resultado
afectada).

3.6.3 Cuando un paciente hospitalizado presenta una estancia prolongada de:

a) Mas de 15 dias en los servicios clinicos.
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3.6.4

3.6.5

3.6.6

3.6.7

b) Mas de 12 dias en las Unidades de Terapia Intermedia, Postquirirgica
o0 en la Unidad de Cuidados Intensivos.
c) Tres o mas reingresos en el Gltimo afio, y cuando;
d) Los costos de atencion hospitalaria han rebasado la capacidad de pago
familiar y existe evidencia de falta de redes de apoyo econémicas.
Cuando un/a paciente que pertenece a un grupo de poblacion vulnerable (por
edad, condiciones clinicas, situaciones econdmicas, vivienda y/o culturales) y
cuente con condiciones de insolvencia econdmica, puede asignar el nivel
socioeconémico que por valoraciéon del personal de Trabajo Social se
determine.
El/La paciente que por si mismo/a o indirectamente se incorpore o cause baja
en alguna Institucion de Seguridad Social.
En pacientes extranjeros que no radiquen en el pais y que luego de la atencion
meédica de urgencia requieran de atencién subsecuente, se le clasificara al nivel
6 a partir del dia de su egreso hospitalario.
Cuando las personas titulares de la Direccién General o la Direccion Médica

giren instrucciones verbales o por escrito de reclasificar el caso.

3.7 El/Latrabajador (a) social que valora el caso de reclasificacién es responsable de:

3.7.1

3.7.2

3.7.3

3.7.4

Verificar a través del website denominado AAMATES el estatus de
derechohabiencia (baja o afiliacion) a seguridad social.

Realizar visita domiciliaria en aquellos casos donde no se logre comprobar
mediante documentacién probatoria los cambios socioeconémicos referidos por
el/a paciente y/o familiar. (Se podra realizar visita domiciliaria a residentes de la
Zona Metropolitana del Valle de México, de acuerdo a la disponibilidad de
recursos en la Oficina de Transportes).

Presentar el caso con la Coordinacién de Supervision del Departamento de
Trabajo Social, anexando la documentaciébn que sustenta el motivo de
reclasificacion.

Elaborar el formato: Hoja de Reclasificacion desde el Sistema del Expediente
Clinico Electrénico con la descripcion del motivo que justifique la modificacion
del nivel socioeconomico, nota de trabajo social y en caso que lo amerite, la

nota de visita domiciliaria.



Cédigo: NCDPR
SALUD | DEPARTAMENTO DE TRABAJO % 047

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS Rev.

2. Procedimiento para

e . A Hoja 58 de 255
reclasificaciéon socioeconémica.

3.8

3.9

3.10

3.11

3.12

La Coordinacién de Supervision de Trabajo Social es responsable de:

3.8.1 Evaluar si es conducente la peticién de reclasificacién y habilitar la edicién en
la hoja de reclasificacion en caso de requerir modificaciones.

3.8.2 Autorizar la hoja de reclasificacion desde el Sistema del Expediente Clinico
Electrénico y solicitar se aplique flujo: crear respaldo del Estudio
Socioecondmico primicio, posterior a ello, deberd solicitar al/a trabajador (a)
social realizar el estudio socioecondmico de Reclasificacion.

3.8.3 Solicitar firma de autorizacién de la persona titular del Departamento de Trabajo
Social y Visto Bueno de la persona titular de la Direccién Médica en los formatos
de hoja de reclasificacion (en pacientes hospitalizados tres originales y en el
caso de pacientes de consulta externa dos originales).

3.8.4 Una vez que la Direccion Médica otorgue el visto bueno a la hoja de
reclasificacion, el (a) trabajador (a) social procedera a concluir el trdmite

administrativo.

En pacientes de consulta externa, el(a) trabajador(a) social debe entregar la
documentacién de la reclasificacion (hoja de reclasificacion autorizada, estudio
socioeconodmico de reclasificacion y la documentacion probatoria), solicitando en la Oficina

de Admision y Registros Médicos para la impresioén de un nuevo carnet.

En reclasificaciones de pacientes hospitalizados, el(a) trabajador (a) social debe entregar
la hoja de reclasificaciébn en la Oficina de Cuentas Corrientes, en supervision del

Departamento y la Ultima copia debe anexarse al Expediente Clinico Fisico.

En pacientes con seguridad social a los que se haya reclasificado por estancia hospitalaria,
se debe asignar al egreso de hospitalizacién, el nivel socioeconémico que le corresponde
por puntaje de acuerdo a la metodologia y criterios generales establecidos para la

asignacion socioeconémica.

Orientar al/a paciente y/o familiar sobre la resolucion de su peticion y documentar, a través
de las notas de trabajo social en el Sistema del Expediente Clinico Electrénico su

intervencion.
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4.0 DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Trabajador (a) social

1

Recibe la peticion escrita del
paciente y/o familiar o valora
requerimiento de reclasificacion.

Solicita la documentacién probatoria,
para sustentar el caso.

Realiza la entrevista profunda,
corroborando la documentacién y, en
caso necesario realiza visita
domiciliaria.

Presenta el andlisis del caso con el
personal de supervision de trabajo
social y solicita su visto bueno para
realizar el formato: Hoja de
Reclasificacion.

INER-ECE-TS-08
INER-ECE-TS-51
INER-ECE-TS-02

Supervisor (a) de Trabajo
Social

Evalla la solicitud de reclasificacion.

¢ Procede la reclasificacion de nivel
socioeconémico?

No. Informa al trabajador (a) social
que no es procedente la solicitud y
busca en conjunto alternativas para
el fortalecimiento de redes de apoyo
para la atencion médica del paciente.
Termina el procedimiento.

Si. Solicita la documentacién
necesaria para autorizar el caso.
Contintia la actividad 8.

INER-ECE-TS-08

Trabajador (a) social

Crea respaldo del Estudio
Socioeconémico anterior en el
Sistema del Expediente Clinico
Electrénico.

Realiza el estudio socioeconémico
de reclasificacion en el Sistema del
Expediente Clinico Electronico vy

INER-ECE-TS-14
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Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

documenta aviso de privacidad
simplificado.

Trabajador (a) social

10

11

12

SEl paciente se encuentra
hospitalizado?

Si. Imprime el estudio
socioeconomico de reclasificacion y
lo integra al Expediente Clinico.
Continla la actividad 12.

No. Imprime el estudio
socioecondmico de Reclasificacion y
lo entrega en la Coordinacién de
Admisién Hospitalaria y Registros
Médicos para su respaldo en el
Expediente Clinico. Continta la
actividad 17.

Informa al/a solicitante sobre la
autorizacion de la reclasificacién y lo
documenta en notas de Trabajo
Social en el expediente clinico
electrénico y canaliza a la Oficina de
Admision y Registros Médicos para
la obtencion del nuevo carnet
institucional.

INER-ECE-TS-08

INER-ECE-TS-08

INER-ECE-TS-08
INER-ECE-TS-02

Supervisor (a) de Trabajo
Social

13

Otorga visto bueno y autoriza en
sistema, para solicitar la firma de
autorizacion de la persona titular del
Departamento de Trabajo Social.

Titular del Departamento de
Trabajo Social

14

Autoriza y firma la hoja de
reclasificacion y solicita se envie a la
persona titular de la Direccion
Médica para visto bueno.

INER-ECE-TS-08

Supervisor (a) de Trabajo
Social

15

Entrega los documentos al(a)
trabajador (a) social que presenté el
caso para concluir el tramite
administrativo.

INER-ECE-TS-08

Trabajador (a) social

16

Entrega a las areas correspondientes
la hoja de reclasificacién segln la
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Responsable ANO' Descripcién de actividades Documentos o
ct. anexo
procedencia del paciente, (Consulta
externa y/o hospitalizacion).
Trabajador (a) social 17 | Informa al/a solicitante sobre la | INER-ECE-TS-08

autorizacion de la reclasificacion y lo
documenta en notas de Trabajo
Social en el expediente clinico
electrénico y canaliza a la Oficina de
Admision y Registros Médicos para
la obtencion del nuevo carnet
institucional.

Termina el procedimiento

INER-ECE-TS-51
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5.0 DIAGRAMA DE FLUJO

Trabajador (a) Social

Supervisor (a) de Trabajo Social

Titular del Departamento de Trabajo
Social

INICIO

1

de reclasificacion

7 S

Solicita la
documentacion
probatoria, para
sustentar el caso

¢ 3

Realiza laentrevista
profunda, corroborando
ladocumentacién y, en

caso necesario realiza
visita domiciliaria

¢ 4
Presentael andlisis del
caso con el personal de
Supervision de Trabajo
Social y solicita su visto
bueno para realizar el
formato: Hoja de
Reclasificacion

Recibe la peticion esciita | INER-ECE-TS-08
del paciente y/o familiar | NER-ECE-TS-51
o valora requerimiento | NER-ECE-TS-02

¢ 5

Evalia la soficitudde | \NER-ECE-TS-08
reclasificacion

ZProcede

reclasificacion de’
nivel

ocioeconémico?

6

Informa al Trabajador (a)
Social que no es
procedente la solicitud y
busca en conjunto
alternativas parael
fortalecimiento de redes
de apoyo parala

atencién médicadel i

paciente
FIN
7
Solicita la
documentacion <«
INER-ECE-TS-08 | necesaria para autorizar

INER-ECE-TS-02 el caso
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Trabajador (a) Social Supervisor (a) de Trabajo Social Titular del Depasr(t)z(a:rir;(lento de Trabajo
8

Crea respaldo del
Estudio Socioeconémico
anterior en el Sistema
del Expediente Clinico
Electrénico

¢ 9

Realiza el estudio
socioeconémico de
reclasificacionen el

Sistema del Expediente
Clinico Electrénicoy
documenta aviso de

privacidad simplificado.

INER-ECE-TS-14

1 paciente
encuentra
hospitalizado? No
10 i P ¢ 1
Imprime el estudio Imprime el estudio
socioeconémico de socioeconémico de
reclasificaciony lo reclasificaciony lo
integra al Expediente entregaenla
Clinico Coordinacion de
ision Hospitalaria y

Registros Médicos para
su respaldo en el
Expediente Clinico

INER-ECE-TS-08

INER-ECE-TS-08

§ 12

Informa al/a solicitante
sobre la autorizacion de
lareclasificacién y lo
documenta en notas de
Trabajo Social en el
expediente clinico
electrénico y canaliza a
la Oficina de Admision y
Registros Médicos para
laobtenciéondel nuevo

carnet institucional

INER-ECE-TS-08,
INER-ECE-TS-51

+ 13

Otorga visto bueno y
autoriza en sistema,
parasolicitar la firma de
autorizacionde la
persona titular del
Departamento de
Trabajo Social

1 .

Autoriza y fima la hoja
de reclasificacién y
solicita se envie a la
persona titular de la
Direccién Médica para
visto bueno

INER-ECE-TS-08

.

Entregalos documentos
al(a) trabajador (a) social
que presenté el caso
para concluir el tramite

administrativo

INER-ECE-TS-08
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Trabajador (a) Social

Supervisor (a) de Trabajo Social

Titular del Departamento de Trabajo

Social

16

Entregaa las areas
correspondientes la hoja
de reclasificacién segin
laprocedencia del
paciente, (Consulta
externa y/o
hospitalizacion)

) 17

Informa al/a solicitante
sobre la autorizacion de
lareclasificacion y lo
documenta en notas de
Trabajo Social enel
expediente clinico
electrénico y canaliza a
la Oficina de Admisién y
Registros Médicos para
la obtencién del nuevo
carnet institucional

INER-ECE-TS-08,
INER-ECE-TS-51
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6.0 DOCUMENTOS DE REFERENCIA

Documentos Codlgo'
(cuando aplique)
6.1 Guia técnica para la elaboracibn de manuales de N/P
procedimientos de la Secretaria de Salud.
6.2 ACUERDO por el que se emiten los criterios generales y la N/P
metodologia a los que deberan sujetarse los procesos de
clasificacibn  socioeconémica de pacientes en los
establecimientos que presten servicios de atencion médica de
la Secretaria de Salud y de las entidades coordinadas por
dicha Secretaria. Publicado en el D.O.F.: 27-05-2013.
6.3 ACUERDO por el gue se madifica el diverso por el que se N/P
emiten los criterios generales y la metodologia a los que
deberan sujetarse los procesos de clasificacion
socioeconémica de pacientes en los establecimientos que
presten servicios de atencion médica de la Secretaria de
Salud y de las entidades coordinadas por dicha Secretaria,
publicado el 27 de mayo de 2013. Publicado en el D.O.F.:
30/11/2020.
7.0 REGISTROS
Cédigo de
. Tiempo de Responsable de registro o
Registros it . e gt
conservacion conservarlo identificacion
Unica
7.1 Estudio eS'[I:':l(E)gléi Z?] el INER-ECE-TS-02
socioeconomico. catalogo Expediente Clinico
documental
7.2 Nota de trabajo est;?)lzléi Zi el
social. f Expediente Clinico | INER-ECE-TS-51
catalogo
documental
7.3 Hoja de tL(E)Ique s€ |
reclasificacion. establece en e Expediente Clinico INER-ECE-TS-08
catalogo
documental
7.4  Aviso de privacidad thE)Ique Si |
simplificado. establece en e Expediente Clinico INER-ECE-TS-14
catalogo
documental
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8.0 GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Expediente Clinico. - Conjunto Gnico de informacion y datos personales de un paciente,
que se integra dentro de todo tipo de establecimiento para la atencién médica, ya sea
publico, social o privado, el cual, consta de documentos escritos, graficos,
imagenoldgicos, electronicos, magnéticos, electromagnéticos, épticos, magneto-opticos
y de cualquier otra indole, en los cuales, el personal de salud debe hacer los registros,
anotaciones, en su caso constancias y certificaciones correspondientes a su intervencién

en la atencién médica del paciente, con apego a las disposiciones juridicas aplicables.

9.0 CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

Fechade

NUmero de revision . g
actualizacion

Descripcién del cambio

6 Agosto, 2024 Actualizacién de procedimientos

10.0 ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Estudio socioecondmico, INER-ECE-TS-02.
10.2 Nota de trabajo social, INER-ECE-TS-51.

10.3 Hoja de reclasificacion, INER-ECE-TS-08.

10.4 Aviso de privacidad simplificado, INER-ECE-14.
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SALUD  sfituto Nacional de Enfermedades Respiratorias ﬁ
Ismael Cosio Villegas
INER

Estudio

10.1 Estudio socioeconémico
INER-ECE-TS-02
lera parte

F.Mac: ¢

i
Afies,

Meses)

ivel Achual ESE

—

Fechay Horade
Insercién

1. Datos Generales del Paciente

Diagnostioo Medioo
Pacients

Especalidad
Referenca Intema
Stats

Fecha def estudio
Lugar de Nacimiento
Edsd Actul

Fecha de Nacimiento
Género

Nacionaliad
Escolaridad del paciente
Estado civl

Ocupasion del Paciente
Rieligién cel pacients
o

Requiers traducior
Referencs
Derachonabiencia yio
Beneficiano

Domiciio permanente
Tesfono fip Domiciie
Fermanente

Teléfono celuiar
Domiciic Permansnte
Telétono Recados
‘Comeo Ekectrinico
Lugar de Frocedencia
Domiciio temporal

Nombre del Padre
Nombre de la Madre

;5e considera
afromesicans?
;52 considera
indigena?

Indicador de Pueblos indigenas
Habla lengua indigena
Lengaa

Il Condiciones Econémicas

Descripeion ocupacion
paciente
Ocupacién de oo
‘aportador econbmica
Descripeion ocupacion
ot partador
economico

Ingraso familiar mensual

Ingresos Principsl
Provesdor Econd

ondmico
Ingresos Conyuge

Sciso Sockecandimico- SNBRDO3D1 - SN 5K EH

O 08 Ingress miler

INERECRIER IR

©az ae Tapan 4502 Dt Tispan 00t v 14000, Co-

Paze

Egreso familiar mensual
Mimentacién/Despen
=

Gastos escolares
Gastos en sald
Transparte

Senvicios domésticos
Consumos
adicionales

% Falacion ngreaiogiesn

1l Vivienda
Senicios piblicos
Tipo de wvienda
Tioo de tenencia
Servicios
intraomiclarics.
Material de consirucsion
No. g2 dormitorios
Personas por domitoria

Iv. Estado de Salud

Lugar donde se afiends
Especfique Otros.
Problemas.

oz e oo sgoc v

INER-ECE:T302 p8.2024)
pabrel
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Evaluscién inicial g
faciores de resge social
yde valorss,
eostumbres y eresncias

Especficar Valores,
costumbres y creencias
Especiicar Adicciones

Especificar Condiciones.
icdares

10.1 Estudio socioeconémico
INER-ECE-TS-02
2da parte

‘Erum Sotnconami - SNGDO0DS - SN S S
Chservaciones.

Total de puntos

Documentos
Acta de Nasimienio
CURP.

Canstancia de Ingresos.
Verficaiin AAMATES
Facha Verficacin
AAMATES

Otres Documentos.

Especifique ofros
Documentos.

Resconsable o= Esidn
Ced.

MERECETS02 08 2024)

Eabratsa
Fares a2 e Tawen a5z et

Exhato Socimcantimc- SNOIOOODH - S SN N

INER£CE-TS02 06 202¢)

Saiorty leseg
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10.2 Nota de trabajo social
INER-ECE-TS-51

SALUD Institute Macional de Enfermedades Respiratorias @,o
Ismael Cosio Villegas

INER NSC: F.Nac: { Anos, Meses)|

Hota de Trabajo Social
Fecha de Elaboracion

Tipo de Not@
Comentanos

Elabond

Elabony
Ced.

INER-ECE-T5-51 (08.2024)
Pag- 14 Calz de Tiaipan 4507 Del. Tiaipan Col. Seccion 47 74000, COL - Licencia Santian Mo 124400~ 2-0002 2024-0- 7 1200040
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10.3 Hoja de reclasificacién
INER-ECE-TS-08

INER  |nsc: ¢

SALUD Institute Nacional de Enfermedades Respiratorias @
lsmaelCosio Vlegas RO
Mac: ( Meses

Afios
Hoja de Reclasificacion

Fecha g Apllcacion 1 Facha s Creacion |

Senicio

Descripcion
[ Hivel Antsrior ]
[ ]

Tivel NUsvD Tilval Nuave

Trabajadora social

Ced.

‘Viefo Bueno Direcclon Médica Jetatura de Trabajo Soclal

INER-ECE-TS-08(08.2024)
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10.4 Aviso de privacidad simplificado
INER-ECE-TS-14

AVISO DE PRIVACIDAD SIMPLIFICADO
SALUD

DIRECCION MEDICA
DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

Enel Depa'tamem de Trabajo Social del Instituto Macional de Enfem\edadu Respiratonas lsmas! Cosio Villegas, ubmadn en Calzada deTIaIpan Col Se«x:nn
¥\, Alcaldia Tlalpan, somos responsables del uso y proteccion de los datos personales que wsted nos pr para su
siguiente:

Los datos personales, que de usted obienemos, tendran la finalidad de disponer de |nfum\amnn social del paciente y su famiia, para la asignacion de la
diasificacion socioecondmica, asi como la atencion y seguimiento de su situacicn familiar, econdmica y social, |a cual serd registrada en notas de Trabajo Social y
podlan ser transmitides de manera intema a la Dreccion General, Direceion Médica, Depm fitn de Asuntes Juridicos, Oficina de Admision ¥ Regnstros
Médicos, Expediente Clinico, Oficina de Cuentas Comientes, Unidad de Transparencia. ademas de ofras transmisiones previstas en la Ley. Usted podra ejercer
los derechos de acceso, rectificacion, cancelacian y oposicion (A.F_C.0.) gue s=fiala la Ley General de Proteccidn de Datos Personales en Posesion de Sujetos
Obligades, en la Unidad de Transparencia del INER, ubicada en Calzada de Tlalpan 4502, Col. Seccidn XV, Alealdia Tlalpan, Ciudad de México.

En caso de fallecimiento, |a persona a quien usted otorga facultades para ejercer los derechos mencionados es:
quien tiene & vinculo de con Usted_

Para conocer mayor informacion sobre bos terminos y condiciones en que seran tratades sus datos personales puede consultar el aviso de privacidad integral en
la pagina web de este Instituto: www.iner.gob.mx o been directamente en La Unidad de Transparencia del INER.

Lo anterior con fundamento en los articules 3, 27 y 28 de la Ley General de Proteceion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados en relacion con
los articulos 27 al 20 de los Linsamientos Generales de Proteccion de Diatos Personales para &l Sector Pltlico.

Personal de Trabajo Social. Nombre. Firma.
Paciente o Familiar, Nombre. Firma.
Fecha de impresian:
INER-ECE-TS-14({08.2024)
AVISO DE PRIVACIDAD SIMPLIFICADO r?l‘"

SALUD
DIRECCION MEDICA
DEFARTAMENTO DE TRAEAJO SOCIAL

Enel Depanzmenw de Trabajo Social del Insttute Macional de EndemvedadE Respiratonias lsmasl Cosio Villegas, ublr:adn en Calzada deTIaIpan Col. Saczion
X\, Alcaldia Tlalpan, somos responsables del uso y proteccion de los datos personales que usted nos pr para su S lo
siguiente:

datos personales, que de usted obtenemos, tendran la finalidad de disponer de nfam\aﬁnn ial del paciente y su famiia. para la asignacion de la
dasrrnacwn SOCIOBCoNGMica, 3si comoa |a atencion y seguimiento de su situacicn familiar, economica y social, |3 cual serd registrada en notas de Trabajo Social y
podmn ser transmitidas de manera intema a la Dreccidn General, Direceion Médica, Depan:lmerm de Asuntzs Juridicos, Oficina de Admision y Regnstms
Médicos, Expediente Clinico, Oficina de Cuentas Comientes, Unidad de Transparencia, ademas de ofras transmisiones previstas en la Ley. Usted podra ejercer
los derechos de acceso, rectificacion, cancelacian y oposicion (A.F_C.0.) gue ssfiala la Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos
Obligades, en la Unidad de Transparencia del INER, ubicada en Calzada de Tlalpan 4502, Col. Seccion XV, Alcaldia Tlalpan, Ciudad de México.

En caso de fallecimiento, |a persona a quien usted otorga facultades para gjercer los derechos mencionados es:

quien tiene & vinculo de con Ustad.
Para conocer mayor informacion sobre los témminos y condiciones en que serdn fratades sus datos personales puede consultar el aviso de privacidad integral en
Ia pagina web de este Instituto: www.iner.gob.mx o b?en directamente en la Unidad de Transparencia del INER.

Lo anterior con fundamento en los articulos 3, 27 y 28 de la Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados en relacion con
los articulos 27 al 30 de los Linsamientos Generales de Proteccion de Datos Personales para &l Sector Piiblico.

Personal de Trabajo Social. Mombre. Firma
Paciente o Familiar, Nombre. Firma
Fecha de impresion:

INER-ECE-TS-14{08.2024)
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1.0 PROPOSITO

2.0

3.0

1.1 Colaborar en los procesos de apertura y/o actualizacién de expedientes, asi como en el
ingreso de pacientes que por sus condiciones clinicas requieren de ingreso hospitalario,
proporcionando la orientacién y asesoria social respecto a los tramites administrativos y
conocimiento de los lineamientos institucionales.

ALCANCE

2.1 A nivel interno: El procedimiento es aplicable al personal del Departamento de Trabajo
Social.

2.2 A nivel externo: El procedimiento es aplicable a pacientes del Instituto y las personas

usuarias que acuden de instituciones de salud del sector publico y privado.

POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1

3.2

La persona titular del Departamento de Trabajo Social es responsable de cumplir este
procedimiento en colaboracién con las personas adscritas, quienes deberan dar
cumplimiento al mismo, bajo los criterios de legalidad, honestidad, eficacia, eficiencia,
economia, racionalidad, austeridad, transparencia y equidad de género, evitando la

duplicidad de funciones.

El personal de la salud del Instituto que tenga acceso oficial al expediente clinico
convencional y electrénico, es responsable de asentar su evaluacién y seguimiento de la
atencién proporcionada a pacientes de acuerdo a la normatividad aplicable en la materia y
acorde con la convivencia entre el expediente fisico y el electronico definidas por la

Direccién Médica.
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3.3 Las personas adscritas al Departamento de Trabajo Social, deben contribuir con la

conservacion de la documentacién generada con motivo de sus actividades, de

conformidad con la clasificacién archivistica y Catalogo de Disposicién documental que

corresponda de acuerdo a lo establecido en la Ley General de Archivos.

3.4 Parala apertura de expediente clinico o su actualizacién, el personal del Departamento de

Trabajo Social debe:

34.1

3.4.2

3.4.3

3.4.4

345

Realizar estudio socioecondmico inicial, a todo/a paciente que presente una
solicitud de apertura de expediente. (Ver Procedimiento 1).

Actualizar la clasificacion  socioeconémica aplicando un estudio
socioecondmico de actualizacibn con los/as pacientes subsecuentes que
presenten hoja o nota de reactivacion de expediente clinico, integrando la
documentacion que sustente la identificacion correcta del/a paciente, del
contexto social, econémico y/o familiar actual.

Requisitar en la apertura del expediente clinico o en su actualizacion; el formato
de Aviso de Privacidad Simplificado del Departamento de Trabajo Social y
solicitar la firma del/a paciente y/o del responsable legal.

Valorar el caso con la informacién que declare verbalmente y por escrito el/a
paciente y/o el/a responsable legal, cuando el ingreso hospitalario, la apertura
o la actualizacién del expediente sea considerado como urgente.

Realizar la entrevista presencial o en modalidad virtual y/o via telefénica cuando
el caso lo amerite.

3.5 Para el ingreso de pacientes a hospitalizacion, el personal del Departamento de Trabajo

Social debe:

351

3.5.2

Recibir el formato de Solicitud de Ingreso Hospitalario debidamente requisitado
con nombre, firma del médico (a) que lo solicita, asi como el nombre y firma de
la persona titular del Servicio de Consulta Externa o del personal médico de la
Unidad de Urgencias Respiratorias que lo autoriza.

Verificar que, en el Expediente Clinico Electrénico se cuente con estudio

socioeconomico vigente. En caso de no contar con éste, se debe realizar un
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estudio socioecondémico inicial (Ver procedimiento 1). Para los/as pacientes
subsecuentes se verificard que la clasificacién socioeconémica se encuentre
vigente, en caso de que el nivel presente caducidad, se procedera a realizar la
actualizacion de la clasificacion socioeconémica.

3.5.3 Consultar desde el Website AAMATES, el estatus de derechohabiencia en
pacientes subsecuentes con solicitud de ingreso hospitalario. En los casos
donde se determine el alta o baja de afiliacién a Instituciones de Seguridad
Social se procederd a realizar un estudio socioeconémico de reclasificacion.
(Ver Procedimiento 2).

3.5.4 Orientar alla paciente y/o responsable legal sobre su clasificacion
socioecondmica, especificando a los/as pacientes sin seguridad social, su
acceso como beneficiarios a la prestacion gratuita de los servicios de salud,
medicamentos y demas insumos asociados; por otra parte, a las personas
usuarias con afiliacion a instituciones de seguridad social, se le informaré sobre
el nivel asignado para el pago de cuotas de recuperacion, refiriendo al
responsable legal a la Oficina de Cuentas Corrientes para conocimiento de los
mismos.

3.5.5 Informar al paciente y/o representante legal sobre la privacidad de los datos
personales y de la confidencialidad de la informacién vertida en las entrevistas
y/o evaluaciones de Trabajo Social, firmando de enterados en el formato de
Aviso de Privacidad Simplificado del Departamento de Trabajo Social, mismo
que debera realizarse para cada ingreso hospitalario.

3.5.6 Promocionar el Decéalogo de Derechos y Obligaciones de pacientes,
respaldando y promoviendo su participacién (paciente y familia) durante el
proceso de atencion médica. Derechos del Paciente y de su Familia (PFR) y

Educacion al Paciente y a su Familia (PFE).

3.6 En el trdmite de ingreso a hospitalizacion de pacientes, el personal de Trabajo Social debe
considerar los siguientes aspectos:
3.6.1 Proporcionar al paciente, familiar y/o responsable legal, las orientaciones

correspondientes a lineamientos institucionales tales como: el reglamento
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3.7

3.8

3.9

3.10

hospitalario, visita familiar, donacion altruista o por reposicidbn sanguinea,
articulos personales autorizados a ingresar, entre otros.

3.6.2 Promover la donacién altruista y/o reposicibn sanguinea y de otros
hemoderivados a los familiares y/o redes primarias de apoyo del paciente.

3.6.3 Identificar las necesidades y factores de riesgo social de los/as pacientes y su
familia, mediante las evaluaciones iniciales que competen al profesional de
Trabajo Social, teniendo la responsabilidad de registrar en el Expediente Clinico
Electrénico, las problematicas, necesidades o barreras detectadas.

3.6.4 Referir al/el paciente, familiar y/o representante legal con la persona titular de
la Consulta Externa o de la Unidad de Urgencias Respiratorias cuando el/a

paciente no acepte el ingreso hospitalario.

En caso de pacientes que acudan sin la presencia de un familiar directo y/o responsable
legal y su estado de gravedad le impida autorizar su hospitalizacion, es responsabilidad de
las personas titulares de los servicios o de la autoridad médica superior en turno; firmar el
formato de consentimiento informado para el ingreso/admision hospitalaria y fungir como

responsable provisional del paciente.

Cuando el/a paciente acuda sin la presencia de un acompafiante que pueda hacerse cargo
de sus pertenencias, se debe dar continuidad al procedimiento de resguardo de objetos

personales de pacientes hospitalizados (Ver Procedimiento 4).

El personal de trabajo social debe identificar correctamente a pacientes desde el momento
en que se solicita la apertura o actualizaciéon del expediente clinico, con al menos dos
identificadores estandarizados en el Instituto: Nombre Completo (Nombre y/o nombres/

Primer Apellido/ Segundo Apellido) y fecha de nacimiento (dia/mes/afio).

En caso de pacientes que ingresen como desconocidos y que por su estado de conciencia
no puedan proporcionar sus datos, se deben incluir los siguientes datos como
identificadores: utilizar la palabra Desconocido, sexo y/o género del/a paciente, edad
aparente, si tiene alguna sefia particular, fecha y hora de ingreso y algin dato sobre la

forma en que ingreso (Agencia del Ministerio Publico, patrulla, averiguacion previa, etc.).
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3.11

3.12

3.13

3.14

3.15

Para el caso de arribo masivo de pacientes desconocidos; se debe utilizar un identificador
numérico segun corresponda el orden progresivo de ingreso luego de la palabra

Desconocido.

En el caso de pacientes que ingresen en estado de inconsciencia y sin identificacion
alguna, el personal médico debe realizar la Notificacion del Caso a la Agencia del Ministerio
Puablico de la Unidad Territorial correspondiente y ser gestionando el personal de trabajo
social la solicitud de personal de transportes para que acudan a notificar con la
documentacion necesaria.

Si ella paciente, familiar y/o responsable legal presentan alguna barrera para la
comunicacién, ya sea por cuestiones de idioma y/o por condicion fisica, el personal de
trabajo social debe realizar ajustes razonables, gestionar los recursos necesarios para
facilitar la comunicacién o traduccion y dar continuidad al proceso de ingreso hospitalario,
otorgando las orientaciones correspondientes para facilitar la toma de decisiones,
registrando dentro de los instrumentos establecidos (estudio socioeconémico, notas de
Trabajo Social, Registro de Educacién Proporcionada al Paciente y su Familia) para el

conocimiento del resto del equipo de salud.

En el caso de pacientes que presenten barrera para la comunicacion y requieran de la
presencia de un intérprete o traductor, el personal de trabajo social debe emitir un pase

especial para la permanencia de un acompafiante.

En los casos de pacientes personas privadas de su libertad, referidos de Centros de
Reinsercion Social/ Penitenciarias/ Centros de Reclusién, el personal de trabajo social
debe realizar el tramite de ingreso hospitalario preferentemente con el representante legal
gue dictamine la institucién de referencia o con el/la paciente, solicitando por escrito la
informacidn necesaria para conocer sobre el estatus legal, nombres de familiares directos
del/la paciente y si estan o no autorizados para visita y/o informe médico, nombres del
personal de seguridad y custodia que estaran a cargo de la vigilancia y supervision del/a

paciente, teléfonos o medios de contacto del personal Directivo y de Trabajo Social del
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Centro de Reinsercion Social/ Penitenciaria/ Centro de Reclusién responsable. En estos

casos, el personal de seguridad y custodia debe permanecer 24 horas supervisando

directamente al/el paciente.

3.16 En caso de pacientes privados de su libertad que sean referidos a otros establecimientos
de salud, para interconsultas, estudios de diagnéstico y/o paramédicos o traslado a otra
institucidn, el personal de trabajo social, debe solicitar al Centro de Reinsercién Social/

Penitenciarias/ Centros de Reclusion, el medio de transporte que traslade al/la paciente de

forma segura a la institucién de referencia que proceda.
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4.0 DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Personal de Trabajo Social

1

Recibe al paciente y/o familiar con el
formato de solicitud de apertura de
expediente, nota de actualizacién o
reactivacion para el expediente y/o la
solicitud de ingreso hospitalario.

El tramite a realizar es:

Apertura de expediente. Continua
actividad 3.

Actualizacion de
Continua actividad 4.

expediente.

Tramite de hospitalizacién. Continua
actividad 6.

Elabora el estudio socioeconémico
inicial, encuesta de factores de
exposicion y aviso de privacidad
simplificado. Informa sobre el nivel
asignado y vigencia del mismo,
canalizando allel paciente vy/o
responsable legal a la Oficina de
Admisién Hospitalaria y Registros
Médicos para la obtencion del carnet
de citas. Termina el procedimiento.

Verifica en el Sistema del Expediente
Clinico Electrénico y confirma que el
estudio socioeconémico no se
encuentre vigente.

Realiza la actualizacion de la
clasificacion socioeconémica, orienta
sobre el nivel asignado, nueva
vigencia, elabora el aviso de
privacidad simplificado y canaliza a la
Oficina de Admisién y Registros
Médicos para la impresién de nuevo
carnet de citas. Termina el
procedimiento.

INER-CE-04
INER-AHRM-01

INER-ECE-TS-02
INER-ECE-TS-45
INER-ECE-TS-14

INER-ECE-TS-02

INER-ECE-TS-02
INER-ECE-TS-45
INER-ECE-TS-14
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Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Personal de Trabajo Social

clasificacion socioeconémica.

¢Cuenta con
socioeconémico?

7 No. Realiza el

institucionales.

esta vigente?

cambio en estatus

reclasificacion, hoja

actividad 12.

12.

durante la hospitalizacion.

6 Verifica que el/a paciente cuente con

estudio

estudio
socioecondmico inicial, nota de
trabajo social, encuesta de factores
de exposicién y aviso de privacidad
simplificado Continua actividad 13.

8 Si. Verifica en plataforma AAMATES
el estatus de derechohabiencia del
paciente. Continua la actividad 9.

9 Corrobora que la clasificacién

socioeconOmica esté vigente, de
acuerdo con las politicas

¢sLa clasificacibn socioecondmica

10 No. Detecta cambios en variables
que ponderan la clasificacion o existe

de

derechohabiencia, por lo cual realiza
el estudio socioeconémico de

de

reclasificacion, nota de trabajo social
y aviso de privacidad simplificado e
informa al/el paciente sobre el nivel
asignado y vigencia. Continua

11 | Si. Informa al/el paciente del estatus
de su vigencia. Continda la actividad

12 Entrega los folletos informativos,
orienta al responsable legal sobre
lineamientos y requisitos a cubrir

INER-ECE-TS-02
INER-ECE-TS-45
INER-ECE-TS-14

INER-ECE-TS-08
INER-ECE-TS-14
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Responsable No. Descripcién de actividades Documentos o
Act. anexo
Personal de Trabajo Social 13 | Canaliza con el personal de trabajo
social del servicio clinico de la cama
asignada para continuar con el
seguimiento del caso.
14 | Entrega solicitud de ingreso INER-AHRM-01
hospitalario, estudio INER-ECE-TS-02

documentacion  probatoria

socioeconoémico, aviso de privacidad
simplificado, nota de trabajo social y

del/a

paciente al personal administrativo
de la Oficina de Admision
Hospitalaria y Registros Médicos

Termina el procedimiento

INER-ECE-TS-14
Documentos
probatorios
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5.0 DIAGRAMA DE FLUJO

Personal del Departamento de Trabajo Social

INICIO

1

Recibe al paciente y/o
familiar con el formato
de solicitud de apertura
de expediente, nota de
actualizacion o
reactivacion para el
expediente y/o la
solicitud de ingreso
hospitalario

INER-CE-04
INER-AHRM-01

R 2
El tramite a realizar es:

Apertura de expediente
Continua actividad 3.
Actualizacion de
expediente. Continua
actividad 4.

Tramite de
hospitalizacién. Continua

actividad 6

OO

3

N

Elabora el estudio
socioeconémico inicial,
encuesta de factores de
exposicion y aviso de
privacidad simpificado.
Informa sobre el nivel

asignado y vigencia del
mismo, canalizando al/el
paciente y/o responsable
legal a la Oficinade
Admision iay
Registros Médicos para

INER-ECE-TS-02 laobtencién del camet
INER-ECE-TS-45 de citas
INER-ECE-TS-14

Verifica en el Sistema
del Expediente Clinico
Electronico y confirma
que el estudio
socioeconémico no se
INER-ECE-TS-02 encuentre vigente
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Personal del Departamento de Trabajo Social

5

Realiza la actualizacion
de la clasificacion
socioeconémica, orienta
sobre el nivel asignado,
nueva vigencia, elabora
el aviso de privacidad
simplificado y canaliza a
laOficina de Admisién y
Registros Médicos para
laimpresién de nuevo

carnetde citas

INER-ECE-TS-02
INER-ECE-TS-45
INER-ECE-TS-14

Fin

Verifica que el/a
paciente cuente con
clasificacion
socioeconémica

ZCuenta co
estudio
socioeconémico?

Realiza el estudio
socioeconémico inicial,
nota de trabajo social,
encuesta de factores de

exposicion y aviso de
privacidad simpificado.
Continuala actividad 13

©

8

INER-ECE-TS-02
INER-ECE-TS-45
INER-ECE-TS-14

Verifica en plataforma
AAMATES el estatus de <
derechohabienciadel
paciente

A 9

Corroboraque la
clasificacion
socioeconémica esté
vigente, de acuerdo con
las politicas
institucionales
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Personal del Departamento de Trabajo Social

a clasificacioq
socioeconomica
estavigente?

10

Detecta cambios en
No variables que ponderan
la clasificacion o existe
cambio en estatus de
derechohabiencia, por lo
cual realiza el estudio
socioeconémico de
reclasificacion, hoja de
reclasificacion, nota de i
trabajo social y aviso de
privacidad simplificado e
informa al/el paciente
sobre el nivel asignado y
vigencia. Continua

actividad 12

INER-ECE-TS-08
INER-ECE-TS-14

11

Informa al/el paciente
del estatus de su l——

vigencia

I

Entregalos folletos
informativos, orienta al
responsable legal sobre
lineamientos y requisitos
a cubrfir durante la
hospitalizacion

13

A

Canaliza con el personal
de trabajo social del
servicio clinico de la
cama asignada para

continuar con el

seguimiento del caso

A

Entrega solicitud de
ingreso hospitalario,
estudio socioeconémico,
aviso de privacidad
simplificado, nota de
trabajo social y

documentacion
probatoriadel/a paciente
al personal
INER-AHRM-01 administrativo de la
INER-ECE-TS-02 Oficina de Admision
INER-ECE-TS-14 Hospitalariay Registros

Documentos Médicos

probatorios
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6.0 DOCUMENTOS DE REFERENCIA

Cadigo
Documentos .
(cuando aplique)
6.1 Guia técnica para la elaboracion de manuales de N/P
procedimientos de la Secretaria de Salud.
6.2 ACUERDO por el que se emiten los criterios generales y la N/P
metodologia a los que deberan sujetarse los procesos de
clasificacibn  socioeconémica de pacientes en los
establecimientos que presten servicios de atencién médica
de la Secretaria de Salud y de las entidades coordinadas por
dicha Secretaria. Publicado en el D.O.F.: 27-05-2013.
6.3 ACUERDO por el que se modifica el diverso por el que se N/P

emiten los criterios generales y la metodologia a los que
deberan sujetarse los procesos de clasificacion
socioecondmica de pacientes en los establecimientos que
presten servicios de atenciéon médica de la Secretaria de
Salud y de las entidades coordinadas por dicha Secretaria,
publicado el 27 de mayo de 2013. Publicado en el D.O.F.:
30/11/2020.

7.0 REGISTROS

Cédigo de registro

simplificado documental

. Tiempo de Responsable de : 9
Registros - o identificacion
conservacion conservarlo dnica

7.1 Solicitud de | Lo que se establece | Expediente Cinico INER-AHRM-01
ingreso en el catalogo
hospitalario documental

7.2 Encuesta de Lo que se establece | Expediente Cinico INER-TS-45
factores de en el catalogo
exposicién documental

7.3  Avisode Lo que se establece | Expediente Cinico INER TS-14
privacidad en el catélogo
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8.0 GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1

8.2

Expediente Clinico. - Conjunto Unico de informacién y datos personales de un

paciente, que se integra dentro de todo tipo de establecimiento para la atencién médica,

ya sea publico, social o privado, el cual, consta de documentos escritos, graficos,

imagenologicos, electronicos, magnéticos, electromagnéticos, &pticos, magneto-

Opticos y de cualquier otra indole, en los cuales, el personal de salud debe hacer los

registros, anotaciones, en su caso constancias y certificaciones correspondientes a su

intervencidn en la atenciéon médica del paciente, con apego a las disposiciones juridicas

aplicables.

Personal de seguridad y custodia: Personal que realiza labores de proteccion,

supervision, vigilancia, contencion y todas aquellas orientadas hacer, prevalecer el

orden y resguardar la seguridad de las personas privadas de su libertad.

9.0 CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

Numero de revision Fecha d? Descripcién del cambio
actualizacion
6 Agosto, 2024 Actualizacion de procedimientos
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10.0 ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1
10.2
10.3
10.4

Solicitud de ingreso hospitalario, INER-BAHRM-01.
Encuesta de factores de exposicién INER-TS-45.
Aviso de privacidad simplificado, INER-TS-14.
Estudio Socioecondmico, INER TS- 02.
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10.1 Solicitud de ingreso hospitalario
INER-BAHRM-01

q INSTITUTO NACIBNAL
DE ENFERMEDADES

SALUD  souciTuD DE INGRESO HOSPITALARIO 879 Faaiiias™

INER

IDIRECCION MEDICA
SUBDIRECCHYN DE ATENCION MEDICA DE MEUMOLOGIA
COORDINADON DE ADMISKIN HOSPITALARLA ¥ REGISTROS MEDICOS

DiayMes 80 PRIORIZACION URGENTE PROCEDENCIA URGENCIAS

Fechadesolitud [ | NORMAL SCIR

Hara PROGRAMADD CONSULTA EXTERNA

o [T Ad

Ingreso pn?;ﬁma_dn v/o . - " Requiere Cubicula Aslada Habitacién compartida
Programacion de ingreso

Servicio

Clinico 1 2 3 4 5 TA 7B CIRUGIA
solicitado

DATOS DEL PACIENTE
Mimern de expedients

Nombre

Género. H[] ]

Afa nes Dia
Fecha de nacimiento

| Edad: afos

Diagnastico principal

Otros

Metas a cumplir con el
ingreso hospitalario /
Informacian adicional

DATOS DEL FAMILIAR RESPONSABLE O REPRESENTANTE LEGAL A QUIEN SE NOTIFICA LA RESOLUCION

Nombre Parentesco
Domicilio
Estado Teléfono Horas de traslado

Nombre completo del médico
‘que solicita el ingreso

Teléfono o Extension Cédula profesional Firma

AUTORIZACION DE LA COORDINACION DE ADMISION HOSPITALARIA Y REGISTROS MEDICOS/SUBDIRECCION DE ATENCION
MEDICA DE NEUMOLOGIA

Servicio clinico ‘ Cama Fecha de hospitalizacién Hora de asignacion y/o ingreso

Autorizacion

Mombre completo y firma

‘Observaciones

LICENCIA SANITARIA No. 12-AM-09-012-0002 INER-AHRM-01 (10-2019)
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10.2 Encuesta de factores de exposicion
SALUD  jnstituto Nace atorias R e e e s o
emael Gosio Vilegas 03 Parte1 Parte2
iNER Nsc: " iSeexpusoa ;Durante su trabajo
Encuesta Factores de Exp e oo s e
quimicas? maneja substancias
Fecha y hora H: quimicas?
:ﬂibﬂb‘; q:@din:ﬂ:: :::\: Hay algin tipo de.
de 10 cuadras de su tiradero de basua o
Parte 1 Parte 2 casa? rellens sanitario cerca
iEnsuvidaha Actuzlments ; Fuma ¢Hay alguna avenida de su bario?
fumado mds de 100 usted? ﬂ:s":::s ﬁ":; nf; LHwP:mznf:
cigamilos? Cusntos ci
: Cusntos cigamilcs o WES%’J;? de dos cuadras g2 = barmio?
& promedio fumal dia? — &Hay alguna granja
aldia? Cuintos sfios fiene Hay nifios menores ‘3viafia &n su casa?
£ Cusintos afos fumo? “ P dedafos sy 4 Hay alguna fibrca o
PP g peors i
‘fumnaba &n su casa? fuma en su casa? casa?
Parte 3 Parte 4 Parte 3
Al H: 1l it .
i i e s itz prsons
cocinar? para cocinar? ouario on el pacente?
Ha utizado carén £Toma bebidas
para conar? aiohbicas Parte 4 Parte 5
cHatomado beblzs e Tane wiéfons? Tiene isa e terms?
reguiamente? vitaminas £ Tiene homo de ;Tiene ventanas en
Acostumbraba tomar regularmente? microondas? ‘dormitorio?
N vitaminas (Toma medicinas £ Tiene computadora? Cuintas ventanas
reguiamente? para dormir? Tiene refrigerador? tiene el dormitorio?
¢ Tomaba medicinas Consume canderel iTiene homo ¢Cuintas horas al dia
para domir? nutrisuit o refresco de. eléerico o tostador de sstin sbienss las
¢Consumia candersl, dieta? pan? ventanas’
nutrisuit o refresco de
dieta?
Parte 1 Parte 2
Ha tenide en su iTiene en su vivienda
wvienda aves como: aves como:
palomas pericos palomas, pericos.
canarios, pichones, «canarios, pichones,
ete? etc?
4 Ha tenido perrols) 2 Thene perrois)
dentro de su casa’? dentro de su casa?
;Ha tenido gatols) :Tiane gatols) dentro
dentro de su casa? de su casa?
Hace un afio ;Veia Hace un mes ;Ha
cucarachs visto cucarachas en
casa? su casa?
:Ha tenido aigun olro Hay aigun otro tipo
ipo de animales en de animales en su
sucasal casa?
Alguna vez ;Ha Actuaimente ; Tiene
tenido aiforbra en su alfombra en su
recimara? recamara?
Parte 3 Parte 4
(Enlas paredes de 4En las paredes de.
su vivienda, hay ‘su vivienda, hay
humedad? humedad?
& Utiliza aigin tipo de £ Utiza algiin tpo de
insecticida en su nse ida en su
vivienda? vivienda?
En algin rabsjo Actualmente
anterior;, Se expuso ;Durante su trabajo
al poiv? se expone al poivo?
INER-ECE-TS-45 (08 .2024) INER-ECE-TS-45 (08.2024)
- S — Rk et o e e e e e e 725 we
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10.3 Aviso de privacidad simplificado
INER-ECE-TS-14

AVISO DE PRIVACIDAD SIMPLIFICADO s

SALUD

DIRECCIGN MEDICA
DEPARTAMENTO DE TRAEAJO SOCIAL

En el Departamento de Trabajo Social del Insttuto Nacional de Enfermedades Respiratorias Ismas! Cosio Villegas, ubicado en Calzada de Tlalpan, Col. Seccion
X\, Alcaldia Tlalpan, somes responsables del uso y proteccidn de los datos personales que wsted nos proporcicna, para su tranguiidad le informames lo
siguisnbe:

Los datos que de usted tendran la finalidad de disponer de |nfun'|\amn social del paciente y su famiia, para la asignacion de la
dasificacion socioeconomica, asi como la atencion y sequimiento de su siuacion familiar, economica y soad la cual ser3 registrada en notas de Trabajo Social y
podmn ser transmitidos de manera intema a la Dreccion Direccion Médica, Departamento de Asuntos Juridicos, Oficina de Admision y Reglstlos
Médicos, Expediente Clinico, Oficina de Cuentas Cormientes, Unidad de Transparencia, ademas de mzstrmsmlsnnes previstas en la Ley. Usted podra epercer
los derechos de acceso, neaiﬁcaeién. caneelacion y oposicion (AR C.0.) que sefiala la Ley General de Proteecion de Datos Personales en Posesion de Sujatos
Obligades, en la Unidad de Transparencia del INER, ubicada en Calzada de Tlalpan 4502, Col. Seccidn XV, Alcaldia Tlalpan, Ciudad de México.

En caso de fallecimiento, la persona a quien usted otorga facultades para ejercer los derechos mencionades es:

quien tiene &l vinculo de con Usted.

Para conocer mayor informiacion sobre bos términos y condiciones en que seran tratados sus datos personales puede consultar el aviso de privacidad integral en
Ia pagina web de este Instituto: www.iner.gob.mx o bien directamente en la Unidad de Transparencia del INER.

Lo anterior con fundamento en los articulos 3, 27 y 28 de la Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados en relacion con
los articulos 27 al 30 de los Lineamientos Generales de Proteceion de Datos Personales para &l Sector Piiblico.

Personal de Trabajo Social. Mombre. Firma.
Paciente o Familiar, Nombre. Firma.
Facha de impresion:

INER-ECE-TS-14(08.2024)

AVISO DE PRIVACIDAD SIMPLIFICADO
SALUD

DIRECCIGON MEDICA
DEFARTAMENTO DE TRAEAJO SOCIAL

En el Departamento de Trabajo Social del Institute Nacional de Enfermedades Respiratorias Ismael Cosio Villegas, ubicado en Calzada de Tlalpan, Col. Seccion
X\, Alcaldia Tladpan, somes responsables del use y proteccidn de los datos personales que wsted nos proporciona, para su tranguilidad le informames lo
siguiente:

Los datos Jque de usted tendran la finalidad de disponer de informaciin sodial del pacients v su famiia, para ls aslgnannn de la
clasificacion socioeconomica, asi como |a atencion y seguimiento de su siuacion familiar, economica y social, la cual sera regisirada en notas de Trabajo Social y
podlan ser transmitides de manera intema a la Direccian General, Direcoion Médica, Departamento de Asuntos Juridicos, Oficina de Admision y Registros
Médicos, Expediente Clinico, Oficina de Cuentas Cu'nemes Unidad delensparEﬂua ademas de ofras transmisiones previstas en |3 Ley. Usted podr3 ejercer
los derechos de accese, rectificacion, cancelacion y oposicion (AR.C.0.) que sefiala la Ley General de Proteccion de Diatos Personales en Posesion de Sujetos
Obligados, en [a Unidad de Transparencia del INER. ubicada en Calzada: de Tlalpan 4302, Col. Seccitn XV, Akcaldia Tlalpan, Ciudad de México.

En caso de fallecimiento, la persena a quien usted otorga facultades para ejercer kos derechos mencionades es:
quien tiene &l vinculo de con Usted.

Para conocer mayor informacion sobre los témminos y condicionss. en que serdn tratados sus datos personales puede consultar el aviso de privacidad integral en
Ia pagina web de este Instituts: www.iner.gob.mx o b?en directamente en 3 Unidad de Transparencia del INER.

Lo anterior con fundamento en los articulos 3, 27 y 28 de |a Ley General de Proteccidn de Datos Personabes en Posesion de Sujetos Obligados en relacion con
los articulos 27 al 30 de los Lineamientos Generales de Proteccion de Datos Personales para &l Sector Piblico.

Personal de Trabajo Social. Mombre. Fima

Paciente o Familiar, Nombre. Fima

Facha de impresion:

INER-ECE-TS-14{08.2024)
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10.4 Estudio Socioeconémico

INER-ECE-TS- 02
lera Parte

Indicader de Pueblos indigenas

Tige Habla lengua indigena
Lengua

SALUD Q0 Se consisera
famaelCorio Vilegaz o LT e
) INER  |usc Enac \ mfos,  meses)
Estudio Socioecondmico
Nivel Actual ESE
Fechay Horade
Insercién

1. Datos Generales del Paciente
Diagnastioo Medico
Pacnte

Espscilidad
Referencia Intema
Status

Fecha del esudio
Lugar de Nacimiznto
Edad Acual

Fecha de Nasimiento
Género

Nacionalidad
Escolaridad del pacients
Estado cvd

Coupacion del Paciente
Religin del paciente
idioma

Requiers fraductor
Referenca
Dereshonabiendia yio
Benefician

Domiciio permanente

Teszfono fro Domiciio
Permanente

Telétono celutar
Domiciio Permanente
Teléfono Recados

Nombre del Pacre
Mombre de la Madre

P 22 de Taan 4537 e Tiaan Col. Secclon Y41 4080 COMBC-Liercia Sanaris N, 12-41400-01240002 SRR ey can

Il. Condiciones Econémicas
Descripeién ocupacién
paciente

Ingreso familiar mensual

Ingresos Frincipal
Proveedor Economico
Ingresos Conyuge

‘st Socascontmi - SNGRDGRD - S SN

ol s Ingree familiar |

Egreso familiar mensual
Almentacion/Despen
=

Rentaiipoteca
Agua
Lz
Gas
Taléfono
Numero de

Gastos esoolares
Gastos en salud
Transparte.

Senvicios domésicos.

@ 1
llL. Vivienda
Senicios piblices

Tipo de vivienda
Tipo de tenencia

‘Senvi
imradomicarios.
Matersal de consiruccon
No. de domitorios

Personas por domitorio

IV. Estado de Salud

Lugar donde s atiends
Especsique Otros
Probiemas.

INEREGETS 02 (08 21281

INERECETS 02 G 202e)

e, 2 TSR
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Evaluzeion inical e

eostumbres y eresncias

Especficar Valores,
costumbres y creencias
Especiicar Adicciones

Especificar Condiciones.
partculares

JustBear Respuesta
“Ninguna’

Diagnéstics Socal

10.4 Estudio Socioeconémico
INER-ECE-TS- 02
2da Parte

‘Erum Sotnconami - SNGDO0DS - SN S S
Chbservaciones

Total de puntos.

Documentos
Actade Nacimienio
cure
Iaentficacién Cficial
Constancia IMSS
Consiancia IS3STE

Comprobants o2
Domicio

Constancia o2 Ingresos.
Verficacién AAMATES
Fecha Vesificacion
AAMATES.

Ciros Documentos.

Especifique olros.
mentos

Resoonsable 02 <o

Cea.

MERECETS02 08 2024)
Eabratsa

o 206 Tiapan oo

Exhato Socimcantimc- SNOIOOODH - S SN N
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1.0 PROPOSITO

1.1 Establecer las normas y actividades para la proteccién de las pertenencias de pacientes que
ingresan a la Unidad de Urgencias o a los servicios clinicos de hospitalizacién mediante el
resguardo de los articulos personales y de valor para asegurar la entrega con el/a paciente,

familiar y/o responsable legal.

2.0 ALCANCE

2.1 A nivel interno: El procedimiento es aplicable al personal del Departamento de Trabajo

Social.

2.2 A nivel externo: El procedimiento es aplicable al Departamento de Enfermeria, pacientes

del Instituto, familiares directos o responsable legal.

3.0 POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1 La persona titular del Departamento de Trabajo Social es responsable de cumplir este
procedimiento en colaboracién con las personas adscritas, quienes deberan dar
cumplimiento al mismo, bajo los criterios de legalidad, honestidad, eficacia, eficiencia,
economia, racionalidad, austeridad, transparencia y equidad de género, evitando la

duplicidad de funciones.

3.2 El personal de la salud del Instituto que tenga acceso oficial al expediente clinico
convencional y electrénico, es responsable de asentar su evaluacion y seguimiento de la
atencién proporcionada a pacientes de acuerdo a la normatividad aplicable en la materia y
acorde con la convivencia entre el expediente fisico y el electronico definidas por la

Direccién Médica.

3.3 Las personas adscritas al Departamento de Trabajo Social, deben contribuir con la

conservacion de la documentaciéon generada con motivo de sus actividades, de
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3.4

3.5

3.6

3.7

3.8

3.9

conformidad con la clasificacién archivistica y Catalogo de Disposicién documental que

corresponda de acuerdo a lo establecido en la Ley General de Archivos.

El personal de Trabajo Social debe solicitar al familiar, acompafiante y/o responsable legal,
su permanencia en el rea de sala de espera para familiares/ acompafiantes/ responsables
legales hasta que se determine por parte del médico (a), el ingreso hospitalario con el

formato: Solicitud de Ingreso Hospitalario.

El personal de enfermeria es el responsable de informar al paciente sobre el retiro de ropa,
calzado, articulos de valor, documentos, etcétera, para ser entregados a su familiar,
acompafiante o en ausencia de ellos al personal del Departamento de Trabajo Social,
comunicandose donde sera la entrega de los articulos personales, asi como la
responsabilidad del Instituto para que sus objetos personales no sean extraviados y/o

robados, en cumplimiento a los Derechos del Paciente y de su Familia (PFR).

Durante el tramite de ingreso hospitalario en la Servicio de Urgencias Respiratorias, el
personal de Trabajo Social debe confirmar con el familiar y/o representante legal que el

personal de enfermeria de urgencias haya entregado las pertenencias de los/as pacientes.

Cuando el/a paciente acuda sin acomparfiantes y/o se encuentre en estado de gravedad
severa y/o incapacitado/a para tomar decisiones, el personal de enfermeria debe entregar
al personal de Trabajo Social; los objetos personales del/a paciente en una bolsa cerrada
e identificada con el formato: Resguardo de objetos personales de pacientes en el servicios
de urgencias y/o en los servicios clinicos, INER-DM-01 mismo que se debe presentar
debidamente requisitado para la proteccion y resguardo de las pertenencias.

Los objetos personales de los/as pacientes hospitalizados/as que no cuentan con
familiares, acompafiantes y/o que son considerados incapaces para tomar decisiones, son

resguardados por el Departamento de Trabajo Social hasta su egreso.

Los/as trabajadoras sociales deben informar al paciente, sobre el lugar donde se
resguardaran sus pertenencias, asi como el proceso para la entrega a su responsable legal

0 a quien él considere su representante.
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3.10

3.11

3.12

3.13

3.14

3.15

3.16

3.17

A la entrega de los objetos personales del/a paciente, el/a trabajador (a) social, debe
solicitar la firma de recibido y archiva el formato en la carpeta establecida en el

Departamento de Trabajo Social.

A peticion del/a paciente y en coordinacion con el personal de enfermeria y/o del médico
tratante, las pertenencias en resguardo deben entregarse directamente al/el paciente que

cursa con estancia hospitalaria.

Cuando el/a paciente ingresa proveniente de la Consulta Externa u Hospital de Dia a los
Servicios Clinicos de hospitalizacion, el familiar o representante legal es el responsable de
retirar y resguardar sus pertenencias y articulos de valor.

El personal de Trabajo Social sélo recibe pertenencias en bolsa cerrada con el formato:
Resguardo de objetos personales de pacientes en los servicios de urgencias y/o servicios

clinicos debidamente requisitado.

El tiempo maximo de resguardo por el Departamento de Trabajo Social, en caso de que el
paciente no cuente con familiares y fallezca, es de catorce dias naturales. Posterior a dicho

tiempo los articulos se desecharan.

Los documentos personales u objetos de valor (lentes, reloj, joyeria, dinero, cheques,
tarjetas bancarias, celulares, dentaduras, identificaciones, documentos, etcétera) del/a
paciente hospitalizado/a, deben ser resguardados en el area establecida por el personal

de supervision y/o la persona titular del Departamento de Trabajo Social.

En caso de que el/a paciente fallezca, el personal de Trabajo Social debe insistir en la
localizacion y presencia del familiar/ responsable legal, en caso de no localizarlo dentro de

los siguientes 14 dias naturales, estos deben desecharse.

En los casos de pacientes que fallezcan y se consideraron como médico legal, al momento
de realizar la notificacion de defuncion a las autoridades correspondientes; deben

entregarlos al personal de la Fiscalia para lo que, en derecho, corresponda.
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4.0 DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Personal médico responsable

enfermeria.

1 Determina el ingreso hospitalario
del/a paciente y elabora la Solicitud
de Ingreso e informa al personal de

Personal de enfermeria y
testigo

paciente?

Termina el procedimiento.

personal de  Trabajo

actividad 4.

¢Esta  presente el familiar del

2 Si. Entrega al familiar los objetos
personales del/a paciente,
incluyendo los objetos de valor.

3 No. Entrega las pertenencias al
Social
acompafiado del formato Resguardo
de objetos personales. Continua

INER-DM-01

Personal de trabajo social

4 Recibe la bolsa de

recibido.

Termina el procedimiento.

objetos
personales del/a paciente y firma de

5 Inicia con la busqueda de familiares/
responsables legales en sala de
espera del Instituto o via telefénica.

¢Localiza a familiares del/a paciente
en salas de espera o via telefénica?

6 Si. Solicita al familiar o representante
legal, presentarse en el Servicio de
Urgencias Respiratorias o el servicio
clinico para la entrega de los objetos
personales y solicita firma de recibido
en el formato y registra en el Sistema
del Expediente Clinico Electronico.

INER-DM-01

INER-DM-01
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Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Personal de trabajo social

7

10

11

12

No. Corrobora que no haya familiar
directo o responsable legal vy
resguardar las pertenencias en el
lugar establecido por personal de
supervision o la persona titular del
Departamento de Trabajo Social.
Continua actividad 8.

Elabora nota en el Sistema del
Expediente  Clinico  Electrénico,
respecto al lugar donde se
encuentran las pertenecias hasta
que se presenten familiares directos
0 su representante legal.

¢Acude algun familiar directo o
representante legal por las
pertenecias?

Si. Entrega al familiar directo o
representante legal; la bolsa de con
sus objetos personales y recaba
firma de recibido en el formato
Resguardo de objetos personales.
Termina el procedimiento.

No. Mantiene en resguardo las
pertenencias del/a paciente.
Continua la actividad 11.

Entrega pertenencias al egreso della
paciente y solicita firma de recibido
en el formato establecido.

Elabora nota de entrega o del
desecho de pertenencias en el
Sistema del Expediente Clinico
Electrénico del/a paciente y envia al
archivo del Departamento de Trabajo
Social el formato de Resguardo de
objetos personales de pacientes.

Termina el procedimiento

INER-DM-01
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5.0 DIAGRAMA DE FLUJO

Personal de trabajo social

Personal médico responsable Personal de enfermeria y testigo

INICIO

1

Determina el ingreso
hospitalario del/a
pacientey elabora la
Solicitud de Ingreso e
informa al personal de
enfermeria

ZEsta presente @
familiar del
paciente?

Entrega al familiar los
objetos personales del/a
paciente, incluyendo los

objetos de valor

Entregalas pertenencias
al personal de Trabajo
Social acompafiado del [«
formato Resguardo de
objetos personales

INER-DM-01

¢ 4
Recibe la bolsa de
objetos personales del/a

pacientey firna de
recibido

INER-DM-01

5

y

Inicia con labusqueda
de familiares/
responsables legales en
sala de espera del
Instituto o via telefénica
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Personal médico responsable

Personal de enfermeriay testigo

Personal de trabajo social

ZLocaliza &
familiares del/a’
paciente en salas de’
espera ovia
telefénica?

Solicita al familiar o
representante legal,
presentarse en el
Servicio de Urgencias
Respiratorias o el
servicio clinico parala
entregade los objetos
personales y solicita
firma de recibidoenel
formatoy registraen el No
INER-DM-01 Sistema del Expediente

Clinico Electronico

7

Corroboraque no haya
familiar directo o
responsable legal y
resguardalas
pertenencias bajo llave |-
en el lugar establecido
por lapersonatitular del
Departamento de
Trabajo Social

y

Elabora nota en el
Sistema del Expediente
Clinico Electrénico,
respecto al lugar donde
se encuentran las
pertenecias hasta que
se presenten familiares
directos o su
representante legal
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Personal médico responsable

Personal de enfermeriay testigo

Personal de trabajo social

ZAcude algd
familiar directo o
representante lega

INER-DM-01

Entrega al familiar
directo o representante
legal; labolsa de con
sus objetos personalesy| No
recaba firma de recibido
en el formato Resguardo

de objetos personales

10

Mantiene enresguardo
las pertenecias del/a |-
paciente

11
A 4

Entrega pertenencias al

egreso del/a paciente y

solicita firma de recibido
en el formato
establecido

v 12

Elabora nota de entrega
o del desecho de
pertenencias en el

Sistema del Expediente

Clinico Electrénico del/a
pacientey enviaal

archivo del
Departamento de

Trabajo Social el formato

de Resguardode
objetos personales de
pacientes

FIN
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de objetos personales de pacientes.
6.0 DOCUMENTOS DE REFERENCIA
Documentos Cédigo_
(cuando aplique)
6.1 Guia técnica para la elaboracion de manuales de procedimientos N/P
de la Secretaria de Salud.
7.0 REGISTROS
. Tiempo de Responsable de Codwo d.e. reg_|§tro
Registros . 2 o identificacion
conservacion conservarlo dnica
7.1 Resguardo de objetos
baciontes en fos Hasta 8 dias
paciern . después del egreso Trabajo Social INER-DM-01
servicios de urgencias .
. . del paciente
y servicios clinicos
8.0 GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1

8.2

Caso Médico Legal: Toda lesion u otros signos causados, con intencién o imprudencia
por persona distinta al que resiente la alteracidn en su salud o por un hecho ajeno a su
voluntad, cuando presumiblemente las circunstancias que originan la lesién, concurran
con una posible antijuridicidad de las mismas y, por lo tanto, sean de conocimiento
debido a la intervencién del personal del sector salud, ya sea a nivel prehospitalario y
hospitalario.

Expediente Clinico. - Conjunto Gnico de informacion y datos personales de un paciente,
que se integra dentro de todo tipo de establecimiento para la atencion médica, ya sea
publico, social o privado, el cual, consta de documentos escritos, gréficos,
imagenoldgicos, electronicos, magnéticos, electromagnéticos, 6pticos, magneto-opticos

y de cualquier otra indole, en los cuales, el personal de salud debe hacer los registros,
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anotaciones, en su caso constancias y certificaciones correspondientes a su intervencién

en la atencién médica del paciente, con apego a las disposiciones juridicas aplicables.

9.0 CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

Fechade

Ndmero de revisiéon : o,
actualizacion

Descripcién del cambio

6 Agosto, 2024 Actualizacién del procedimiento

10.0 ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Resguardo de objetos personales de pacientes en los servicios de urgencias y servicios
clinicos, INER-DM-01.
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10.1 Resguardo de objetos personales de pacientes en urgencias y servicios clinicos (entrega-

EN URGENCIAS ¥ SERVICIOS CLINICOS

RESGUARDO DE OBIETOS PERSONALES DE PACIENTES

recepcion)
INER-DM-01

INSTITUTO NACIONAL
DE ENFERMEDADES
RESPIRATORIAS

(ENTREGA-RECEPCION) INER  (SMAEL COSIOWILLEGAS
DIRECCION MEDICA
Ciudad de Méxica, a de de
Nombre del paciente: . Fecha de
i e o
Servicio:
ROPA
Blusa O Camisa O Chaleco (m}
Chamarra [m] Pantalén [m] Pants a
Playera [m] Suéter [m] Sudadera a
Ropa interior [m] Otras:
ROPA DE CAMA Y BANO
Almohada [m] Cabija [m} Toalla [m]
ACCESORIOS
Anillo O Aretes [m] Audifonos. [m]
Baston O Bolsa [m] Botas [m]
Cartera o manedero [m] Celular, [m} Cinturdn [m}
Collar O Dentadura [m] Gorra o sombrerg [m]
Huaraches O Lentes. [m] Pantuflas [m]
Pulseras y/o esclavas a Reloj a Tenis [m}
Zapatos [m] Otros:
OTROS
Dinero O D O Libras O
Llaves O Medicamentos. [m] Mochila [m]
Tarjetas bancarias [m] Cuales:
Otros:
Personal de enfermeria que entrega Firma Fecha
Paciente o Testigo Firma Fecha
Trabajo Social Firma Fecha
Paciente, familiar y/o respansable que recibe pertenancias Firma Fecha

* En los rubros dinero deberd especificar el monto, modela en el caso de tekéfono celular y banco en las tarjetas bancarias.

INER-DM-01 {03.2024)

SALUD RESGUARDO DE OBIETOS PERSONALES DE PACIENTES

Concepto

Fecha

Nombre del
paciente

Fecha de nacimiento
del paciente

Servicio

Relacién de
pertenencias

Personal de
enfermeria que
entrega las
pertenencias

Paciente o Testigo
en ausencia de
familiar

Trabajo Social en
ausencia del familiar

Paciente, familiar
y/o respansable que
recibe las
pertenencias

INSTITUTO NACIONAL
@ DE ENFERMEDADES
RESPIRATORIAS

ISMAEL COSIO VILLEGAS

EN URGENCIAS Y SERVICIOS CLINICOS
(ENTREGA-RECEPCION)

=
|
S

DIRECCION MEDICA

Instructivo de llenado del formato

Se anotard

Dia, mes y afio en que se realiza el llenada del formato.

Nombre completo del paciente de quien se reciben los objetos persanales.

Dia (00] mes (00) y aio (0000) de nacimiento del paciente.

Servicio o 4rea en donde se resguardan las pertenencias del paciente.

Marcar con una X todos los objetos con los que cuenta el paciente o traia consigo
antes de ingresar a urgencias 0. los servicios clinicos (en el rubro de dinero deberdn
especificarse el monto, el caso de teléfona celular o equipo electronico el modelo y
en tarjetas bancarias el banco correspondiente

Nombre completo y firma del personal de enfermeria de hace entrega de los objetes
personales del paciente y requisita documenta, incluyendo fecha de elaboracidn.

Nombre completo y firma del paciente que deja en resguarda sus pertenencias por
hespitalizacian o testigo presencial en el momento del depdsito en bolsa de las
pertenencias del paciente, incluyendo fecha de elaboracion.

Nombre completo y firma de trabajo social que recibe los objetos del paciente de
familiar en ausencia de algin familiar, incluye fecha de elaboracién.

Nombre completo y firma del paciente, familiar y/o responsable que recibe los
objetos de pertenencia del paciente al egreso del Instituto, incluye fecha de entrega

INER-DM-01 (03.2024)



SALUD

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS

DEPARTAMENTO DE TRABAJO
SOCIAL

5. Procedimiento para la
intervencion de trabajo social
durante la estancia hospitalaria de
pacientes.

INER

Rev. 5

Cédigo: NCDPR

047

Hoja 105 de 255

5. PROCEDIMIENTO PARA LA INTERVENCION DE TRABAJO SOCIAL
DURANTE LA ESTANCIA HOSPITALARIA DE PACIENTES




SALUD DEPARTAMENTO DE TRABAJO Cédigo: NCDPR
SOCIAL 047
5. Procedimiento para la INER

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS Rev.5

intervencion de trabajo social
durante la estancia hospitalaria de
pacientes.

Hoja 106 de 255

1.0 PROPOSITO

2.0

3.0

1.1 Establecer las normas de operacion para la intervencion social con pacientes hospitalizados
y sus familias, a través del desarrollo de funciones de investigacidn, gestién, educacion,
orientacién y asistencia social, generando estrategias con enfoque multidisciplinario y
aplicandolas durante las fases del proceso hospitalario, promoviendo la participacion activa
de pacientes y familiares.

ALCANCE

2.1 A nivel interno: El procedimiento es aplicable al personal del Departamento de Trabajo
Social.

2.2 Anivel externo: El procedimiento es aplicable a pacientes del Instituto y sus familias.

POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1

3.2

La persona titular del Departamento de Trabajo Social es responsable de cumplir este
procedimiento en colaboracién con las personas adscritas, quienes deberan dar
cumplimiento al mismo, bajo los criterios de legalidad, honestidad, eficacia, eficiencia,
economia, racionalidad, austeridad, transparencia y equidad de género, evitando la

duplicidad de funciones.

El personal de la salud del Instituto que tenga acceso oficial al expediente clinico
convencional y electrénico, es responsable de asentar su evaluacion y seguimiento de la
atencién proporcionada a pacientes de acuerdo a la normatividad aplicable en la materia 'y
acorde con la convivencia entre el expediente fisico y el electronico definidas por la

Direccién Médica.
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3.3

3.4

3.5

3.6

3.7

3.8

3.9

Las y los Trabajadores Sociales son el vinculo entre la institucién, el equipo de salud, la
familia y el/a paciente, por lo tanto, participa en los procesos de interaccién para la

identificacién de necesidades y solucién de problemas sociales.

Las personas adscritas al Departamento de Trabajo Social, deben contribuir con la
conservacion de la documentaciébn generada con motivo de sus actividades, de
conformidad con la clasificacién archivistica y Catalogo de Disposicién documental que

corresponda de acuerdo a lo establecido en la Ley General de Archivos.

Las intervenciones y entrevistas que realiza el personal de Trabajo Social durante el

proceso de hospitalizacién pueden ser presenciales, via telefénica o0 modalidad virtual.

Todos/as los/as pacientes hospitalizados/as y responsables legales pueden recibir
informacion por parte del personal de Trabajo Social de forma verbal y escrita sobre los

requisitos a cubrir y de los lineamientos de hospitalizacion vigentes.

El personal de trabajo social debe realizar visita directa con el/a paciente, permitiendo un
acercamiento a la realidad del sujeto, asi como identificar necesidades que expresen
durante su proceso de hospitalizacién, dicha actividad coadyuvara en la formulacién del
diagndstico social, el plan social y para determinar las estrategias y acciones que se
llevaran a cabo durante el tratamiento social, ademéas de facilitar la verificacion de
informacion respecto a las condiciones sociales, culturales, de vida y percepcién de la

enfermedad.

El personal de Trabajo Social debe elaborar notas de: Estudio Social de Caso, familiograma
y notas de seguimiento y registrarlas en el Expediente Clinico Electrénico y fisico (cuando

corresponda) de todas los/as pacientes hospitalizados/as.

Se considerard a los/as pacientes en condiciones de vulnerabilidad y de riesgo a la
poblacion que se encuentren en posibilidades de recibir agresiones fisicas, verbales o de
cualquier tipo por parte de los visitantes, de otros/as pacientes o del personal de salud
como son: bebés, nifios, adultos mayores, mujeres embarazadas o en codigo mater,

personas con discapacidad (visual, auditiva, cognitiva o motriz), provenientes de zonas
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3.10

3.11

marginadas de la Republica Mexicana, pertenecientes a una comunidad indigena o

afromexicana, migrantes, personas en situacion de calle o que por su condicién de salud

no puedan manifestar su necesidad de pedir ayuda.

Se debe considerar a los pacientes con barreras para la comunicacion: a la poblacion

hablante de alguna lengua indigena o idioma extranjero que no cuente con traductor, que

presenten alguna discapacidad que limite su comunicaciéon y/o comprension de los

procesos de atencién o a la que no sabe leer o escribir.

Al ingreso de pacientes el personal del Departamento de Trabajo Social en los servicios

clinicos debe:

3.11.1

3.11.2

3.11.3

3.11.4

3.11.5

3.11.6

Promover y difundir entre los/as pacientes y sus familiares el Decélogo de
Derechos y Obligaciones de pacientes (PFR).

Realizar entrevista y nota de Estudio Social de Caso en el Expediente Clinico
Electronico en apego a los indicadores establecidos, retomando el enfoque
sistémico y la metodologia de Trabajo Social Individualizado.

Identificar los valores, costumbres y creencias, asi como los factores de riesgo
social que pudieran impactar en el proceso de atencion, registrando en los
instrumentos determinados, los resultados de la evaluacion social dentro de las
primeras 24 horas de ingreso a hospitalizacion, en cumplimiento a la Evaluacion
de Pacientes (AOP) del Modelo Unico de Evaluacion de la Calidad.

Identificar barreras para la comunicacién del/a paciente y/o del responsable
legal, asi como de condiciones, que pudieran incluirlos dentro del grupo de
pacientes vulnerables o de riesgo.

Evaluar de manera intencionada, dentro de las primeras 24 horas, las
necesidades especificas de educacion que se expresan por el/a paciente y su
familia, en cumplimiento a la Educacion al Paciente y a su Familia (PFE) del
Modelo Unico de Evaluacion de la Calidad, registrando los resultados dentro
del formato de registro de educacion del paciente y su familia.

Informar a los pacientes, familiares y/o responsable legal sobre la forma en que
se mantiene la confidencialidad de la informacién vertida en las entrevistas y

evaluaciones que realiza el Departamento de Trabajo Social en cumplimiento a
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3.11.7

3.11.8

3.11.9

los Derechos del Paciente y de su Familia (PFR) del Modelo Unico de
Evaluacion de la Calidad.

Proporcionar informacién clara, suficiente, precisa, acorde a la edad,
escolaridad, entre otros, promoviendo la participacion del paciente y familiares
en el proceso de atenciébn médica, tomando decisiones informadas, en
cumplimiento a los Derechos del Paciente y de su Familia (PFR) del Modelo
Unico de Evaluacién de la Calidad.

Orientar con el material informativo impreso de los lineamientos de
hospitalizacion vigentes.

Proporcionar el nombre del médico o médica tratante, asi como el horario en el
que se proporcionara el informe médico, indicando que se otorga Unica y
exclusivamente al mismo paciente y/o al responsable/ representante legal que
se designé mediante la firma de consentimiento informado de ingreso

hospitalario.

3.11.10 Informar al responsable legal sobre los dias y horarios de visita autorizados al

paciente y emitir el pase de visita institucional.

3.11.11 Sensibilizar sobre la donacién altruista de sangre o por reposicion, solicitando

tres unidades de sangre, otorgando los datos de contacto para la programacion

de cita en el Banco de Sangre y proporcionando el material impreso informativo.

3.12 Durante la estancia hospitalaria de pacientes el personal del Departamento de Trabajo

Social en los servicios clinicos debe:

3.12.1

3.12.2

3.12.3

3.12.4

Realizar notas subsecuentes en el Expediente Clinico Electrénico para el
seguimiento de los casos.

Identificar las necesidades de privacidad de los/as pacientes durante el proceso
de hospitalizacion e informar al equipo multidisciplinario sobre las expectativas
del/a paciente, en cumplimiento a los Derechos del Paciente y de su Familia
(PFR) del Modelo Unico de Evaluacion de la Calidad.

Brindar proteccién adicional a los/as pacientes considerados/as como
vulnerables en cumplimiento a los Derechos del Paciente y de su Familia (PFR)
del Modelo Unico de Evaluacion de la Calidad.

Accionar estrategias que permitan disminuir o mitigar las barreras de

comunicacion del/a paciente, familiar y/o representante legal, favoreciendo la
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3.12.5

3.12.6

3.12.7

3.12.8

3.12.9

atenciéon médica, participacion del/a paciente y la familia para la toma de
decisiones en su salud.

Referir a la Oficina de Cuentas Corrientes al familiar o responsable legal para
conocimiento de la cuenta hospitalaria, en pacientes con clasificacion de pago,
asi mismo, debe sensibilizar para que se cubran los costos generados por la
atencion médica recibida.

Reevaluar la condicion socioeconémica de los/as pacientes durante la estancia
hospitalaria. Mediante la metodologia de trabajo social individualizado, debe
realizar entrevistas subsecuentes para profundizar en las problematicas
econdmicas que pudieran impactar en la economia familiar, registrando su
intervencion y presentando los casos donde se valore insolvencia econémica
con la Coordinacién de Supervision del Departamento de Trabajo Social.
Proporcionar educacion organizacional respecto a los lineamientos generales
de hospitalizacion, reglamento interno, derechos generales de los/as pacientes,
visita familiar, donacién sanguinea, prestacion gratuita de los servicios de salud
y cualquier otro tema que sea competencia de los profesionales de Trabajo
Social.

Participar en la revision de casos y/o en la visita médica por el equipo de salud,
a fin de conocer oportunamente las necesidades del paciente.

Orientar a los familiares en caso de que se requiriera de algun equipo, manejo
especializado para dar continuidad del tratamiento médico en casa, respecto al
trAmite en otras instituciones de salud de solicitudes de interconsultas,
procedimientos o estudios externos, asi también incorporarlos a las acciones
de educacion para la salud que imparte el equipo multidisciplinario y/o

prepararlos para el egreso.

3.12.10 En el caso de pacientes que requieran acudir a valoraciones de otras

especialidades, procedimientos, estudios o traslados fuera del INER, se debera
coordinar con el area médica y de enfermeria para informar respecto al lugar,
diay hora de la cita en la institucién externa, solicitando con el personal médico
y/o con la Coordinacion de Ambulancias del Instituto, la programacion del
servicio y la salida del paciente, otorgando citatorio al familiar o representante
legal para su acompafiamiento. Unicamente, en el caso de no existir presencia

de familiares o determinarse alto grado de vulnerabilidad social, el trabajador o
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la trabajadora social podra acudir como parte del equipo multidisciplinario en el
traslado de pacientes.

3.12.11 Colaborar en la derivacién de los casos a los servicios de Psicologia y Programa
de Apoyo a Pacientes y Familiares -PAPYF-, Psiquiatria, gerontologia,
cuidados paliativos o el que se requiera, con la finalidad de proporcionar
atencion integral a necesidades o problematicas de salud mental que presenten
los usuarios durante la hospitalizacion.

3.12.12 Otorgar un pase especial al familiar responsable/ representante legal de
pacientes que presenten Sindrome de Confusion Aguda, delirium, agitacion u
otras condiciones donde el personal médico o de psiquiatria determine la
presencia de un acompafante.

3.12.13 En caso de pacientes terminales, el personal de trabajo social debe acordar con
el médico tratante y/o el equipo de salud, la conveniencia de facilitar la
despedida de la familia apoyando en el proceso de duelo y facilitar el acceso de
apoyo espiritual, en caso de que, asi se solicite por el paciente, familia o
responsable legal.

3.12.14 Realizar la gestidn de transporte institucional para el envio de documentacion
generada por el personal médico para el reporte oportuno de los considerados
Casos Meédico Legales (notificacion o seguimiento), informando a los
supervisores de trabajo social y/o titular del Departamento e integrando en el
Expediente Clinico Fisico la documentacion de acuse o emitida por la Fiscalia
General de Justicia de la CDMX.

3.12.15 Mantener coordinacion con el personal de Trabajo Social de otros turnos
mediante la comunicacién verbal y escrita a través del registro de pendientes

dentro del sistema de Expediente Clinico Electrénico.

3.13 Es responsabilidad del(a) Trabajador (a) Social solicitar al familiar o responsable legal en

original para cotejo y copia para su resguardo en el Expediente Clinico fisico, la siguiente

documentacion:

3.13.1 Clave Unica de Registro de Poblacion (CURP),
3.13.2 Acta de nacimiento (en el caso de recién nacidos, no registrados; el Certificado

de Nacimiento).
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3.14

3.15

3.16

3.17

3.13.3 Comprobante de ingresos econdémicos actuales o declaratoria de ingresos
familiares.

3.13.4 Comprobante de domicilio vigente del paciente y del representante legal.

3.13.5 Identificacion oficial con fotografia del paciente y su representante legal,

3.13.6 Constancias de derechohabiencia a Instituciones de Seguridad Social (cuando
aplique).

3.13.7 En menores de edad, solicitar copias de la cartilla nacional de vacunacion.

Cuando se presente documentacion que ponga en evidencia que existen datos incorrectos,
se debe realizar la correccion de los mismos dentro del Expediente Clinico Electrénico
(editar en expediente clinico para reflejarse en el Estudio Socioeconémico y elaborar nota

subsecuente justificando el motivo de las modificaciones realizadas.

Al realizar correccién en los datos de identificaciébn del/a paciente, se debe colocar el
nombre/s, primer apellido, segundo apellido y fecha de nacimiento (DIA/MES/ANO),
solicitando la gestion de oficio de correcciéon por datos personales con el personal
administrativo de éste Departamento, quien realizara las gestiones para conocimiento de

la Oficina de Registros Médicos y Admision.

Para el caso de pacientes que realicen solicitud de modificacién en sus datos personales
por cambio de identidad de género, se debe resguardar el acta de nacimiento primigenia
en el Expediente Clinico Fisico, estudio socioeconémico inicial (con hombre de registro al
momento de nacimiento) y copia simple de la nueva acta de nacimiento por reconocimiento
a la identidad de género, debiendo solicitar también la actualizacion de los demas
documentos como la CURP e identificacion oficial con el nuevo nombre y realizando
cambios en el Expediente Clinico Electronico (indicadores nombre y género), asi mismo
solicitar gestion de oficio informativo para la Coordinacién de Admisién Hospitalaria y

Registros Médicos.

En caso de que no se cuente con algin documento probatorio (Ver politica 1.8), el(a)
trabajador(a) social debe solicitar al paciente y/o familiar, la elaboracion de una Carta
Declaratoria por escrito, en donde explique la razén por la que no dispone de los

documentos y asentar en ella, la informacion de identificacion que se requiera.



SALUD DEPARTAMENTO DE TRABAJO Cédigo: NCDPR
SOCIAL 047
5. Procedimiento para la INER

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS Rev.5

intervencion de trabajo social
durante la estancia hospitalaria de
pacientes.

Hoja 113 de 255

3.18

3.19

3.20

3.21

3.22

3.23

De existir peticion por parte de los familiares/ representante legal para un cambio de
responsable legal durante la hospitalizacién del/la paciente, el personal de trabajo social
debe notificar al personal médico tratante quien elabora el Consentimiento Informado para
el ingreso hospitalario INER-EC/CI/DM/-08.

El personal de trabajo social debe gestionar el pase especial al familiar y/o responsable
legal del/a paciente cuya condicién fisica 0 mental motive la necesidad de apoyo para el
cuidado y su atencién o bien exista alguna barrera para su comunicacion o forme parte del
grupo de pacientes en condiciones de vulnerabilidad o de riesgo. Asimismo, el horario y
autorizacién de los pases especiales, sera bajo la responsabilidad de la persona titular del
Servicio Clinico, médico (a) tratante, médico (a) de guardia, jefe (a) de enfermeras y del

personal de Trabajo Social.

El personal de trabajo social de los servicios clinicos renovara el pase especial, cuando
haya cumplido la fecha méaxima de vigencia (7 dias) y el caso lo amerite, entregando al
responsable legal firmado el pase con el nombre completo y firma del médico tratante,
titular del Servicio y Trabajo Social que lo autoriza. En el caso de los turnos vespertino y

nocturno la fecha de vencimiento sera al dia siguiente para valoracién del médico tratante.

Cuando sea entregado el pase especial, se debe orientar al familiar o responsable legal
sobre la normativa de uso, registrando el otorgamiento en nota de Trabajo Social de

seguimiento del Expediente Clinico Electrénico.

El pase especial para la estancia debe otorgarse para una persona adulta, preferentemente
del mismo género y en condiciones de salud adecuadas para el cuidado y atencion del/a

paciente.

Los pases pueden ser suspendidos o modificados, si el Instituto establece alguna
normativa especifica para el manejo de los/as pacientes hospitalizados/as, en caso de
contingencia epidemiolégica, asi como a las necesidades del paciente y respuesta del

familiar/ representante legal para cumplir con la normativa de uso.
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3.24

3.25

3.26

3.27

3.28

3.29

El personal de trabajo social, participa en la identificacion de los elementos para la
planeacién temprana del alta, orientando al paciente, familiar o representante legal
respecto a los requerimientos de equipo especializado, capacitacion y/o de gestion para su

egreso.

En el caso de pacientes en estado critico o terminales, el personal de trabajo social debe
acordar con el médico tratante y el personal de enfermeria, la conveniencia de facilitar la
despedida de los familiares/amistades e iniciar el proceso de duelo refiriendo al area de
Apoyo a Pacientes y Familiares (PAPyF) o a la Coordinacién de Salud Mental disponible

en el Instituto.

Al detectarse alguna necesidad o inquietud psicologica, emocional, legal, religiosa o
cultural del/a paciente, el personal de trabajo social debe realizar la coordinacién con el
equipo de salud, para que éstas sean atendidas, facilitando el acceso de proveedores que
permitan atender la necesidad del/a paciente, registrando esta intervenciéon en nota de

Trabajo Social subsecuente.

De ser necesario el ingreso de algun lider espiritual con el/a paciente, el personal de trabajo
social debe entregar a familiar o responsable legal un citatorio para su acceso y

documentarlo en la nota de trabajo social.

Cuando no se cuente con un traductor o intérprete de idioma extranjero y el/a paciente lo
requiera, el personal de trabajo social podra sugerir al personal médico o de enfermeria
utilizar ajustes razonables (lenguaje corporal o grafico), uso de dispositivos electrénicos
(mdviles o tabletas) con aplicaciones que traducen por escritura y voz las palabras para
explicarles los procedimientos, en estos casos se debera facilitar la presencia de un familiar

o de representantes de consulados y/o embajadas del pais de donde procede el paciente.

En los casos de pacientes personas privadas de su libertad, referidos de Centros de
Reinsercion Social/ Penitenciarias/ Centros de Reclusion, el personal de trabajo social
debe realizar el trdmite de ingreso hospitalario preferentemente con el representante legal
gue dictamine la institucién de referencia o con el/la paciente, solicitando por escrito la

informacidn necesaria para conocer sobre el estatus legal, nombres de familiares directos
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del/la paciente y si estan o no autorizados para visita y/o informe médico, nombres del
personal de seguridad y custodia que estaran a cargo de la vigilancia y supervision del/a
paciente, teléfonos o medios de contacto del personal Directivo y de Trabajo Social del
Centro de Reinsercion Social/ Penitenciaria/ Centro de Reclusién responsable. En estos
casos, el personal de seguridad y custodia debe permanecer 24 horas supervisando

directamente al/el paciente.

3.30 En caso de pacientes privados de su libertad que sean referidos a otros establecimientos
de salud, para interconsultas, estudios de diagnéstico y/o paramédicos o traslado a otra
institucion, el personal de trabajo social, debe solicitar al Centro de Reinsercién Social/
Penitenciarias/ Centros de Reclusion, el medio de transporte que traslade al/la paciente de

forma segura a la institucién de referencia que proceda.
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4.0 DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Personal de trabajo social del
servicio clinico

1

Acude con ellla paciente vyl/o
responsable legal, realiza visita,
entrevista y evalla factores de riesgo
social, vulnerabilidad, barreras del
aprendizaje y/o de comunicacion,
orienta sobre normatividad
hospitalaria y requisitos a cubrir.

Realiza el Estudio Social de Caso y
registro de los factores de riesgo
social, vulnerabilidad, necesidades
especificas de educacién del/a
paciente, familia o responsable legal
en el formato electronico del Registro
de Educacion proporcionada al
paciente y su familia (PFE).

Equipo multidisciplinario de
salud

¢ EllLa paciente requiere de un pase
especial?

Si. Valora y determina con el equipo
de salud la autorizaciéon. ContinGa
actividad 5.

No. Continda en la actividad 6.

Elabora el pase especial en el
expediente  clinico  electrénico,
recaba firmas correspondientes, lo
entrega al familiar o responsable
legal y orienta sobre normativa y
reglamento de operacion.

Realiza visita de trabajo social con
pacientes.

INER-EE-TS-15

Personal de trabajo social del
servicio clinico

Participa en la revision/ presentacion/
vista de casos con el equipo
multidisciplinario de salud
identificando e informando de los
aspectos sociales que pudieran
incidir en el proceso salud-
enfermedad durante la
hospitalizacién y hasta su egreso.
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Responsable No. Descripcién de actividades Documentos o
Act. anexo
Personal de trabajo social del 8 Realiza las gestiones,

servicio clinico

coordinaciones intra

responsable legal.

egreso.

profesional realizada.

y

extrainstitucionales necesarias para
coadyuvar en la atencion integral
del/a paciente y registra su
intervencién en nota subsecuente.

9 Realiza acciones de educacion
acorde a las necesidades
especificas, organizacionales y/o por
la condicién clinica, involucrando
allel paciente, familia

y/o

10 | Identifica a la persona asignada que
podré recibir informes del/a paciente
y solicita participar activamente en la
toma de decisiones informadas.

11 Participa en la identificacion de los
elementos para la planificacion
temprana del alta, orientando al
paciente, familiar o representante
legal respecto a los requerimientos
como algun equipo especializado,
capacitacién y/o gestibn para su

12 Elabora las notas subsecuentes
documentando conforme al plan vy
tratamiento social la intervencion

Personal médico tratante

horas de anticipacion.

13 Notifica al personal de Trabajo Social
sobre la pre-alta del paciente con 48

Personal de trabajo social del
servicio clinico

realizar.

14 | Localiza al familiar y/o representante
legal, orienta sobre la pre-alta,
horario de egreso y tramites a

15 | Imprime el formato de Educacion
proporcionada al paciente y su
familia y recaba la firma del/a
paciente, familiar o responsable legal
y agrega a expediente fisico.
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pacientes.
Responsable ANO' Descripcién de actividades Documentos o
ct. anexo
16 | Elabora Nota de Trabajo Social de | INER-ECE-TS-51

17

egreso hospitalario en el Sistema del
Expediente Clinico Electronico.

Despide al paciente y familiar,
deseando una pronta recuperacion y
apego al tratamiento en casa.

Termina el procedimiento
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5.0 DIAGRAMA DE FLUJO

Personal de trabajo social del
servicio clinico

Equipo multidisciplinario de salud

Personal médico tratante

1

Acude con el/a paciente
ylo responsable legal,
realiza entrevista y
evalda factores de
riesgo social,
vulnerabilidad, barreras
del aprendizaje y/o de
comunicacion, orienta
sobre normatividad
hospitalaria y requisitos
a cubrir

I

Realiza el Estudio Social
de Caso y registro de los
factores de riesgo social,
vulnerabiidad,
necesidades especificas
de educacion del/a
paciente, familiao
responsable legal en el
formato electrénico del
Registro de Educacion
proporcionadaal
pacientey sufamiia
(PFE)

l/La paciente
Tequiere de un pas€
especial?

Valoray determinacon
el equipo de salud la
autorizacion

I

Elabora el pase especial No
en el expediente clinico
electrénico, recaba
firmas correspondientes,
loentrega al famiiar o
responsable legal y
orienta sobre nomativa
yreglamento de

operacion
—

INER-EE-TS-15

Realiza visitade trabajo <
social con pacientes
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Personal de trabajo social del
servicio clinico

Equipo multidisciplinario de salud

Personal médico tratante

7

Participaen la revision/
presentacion/ vista de
casos con el equipo
multidisciplinario de
salud identificando los
aspectos sociales que
pudieranincidiren el
proceso salud-
enfermedad durante la
hospitalizacién y hasta
su egreso

1

Realiza las gestiones,
coordinaciones intra y
extrainstitucionales
necesarias para
coadyuvar en la atencion
integral del/a paciente y
registra su intervencion
en nota subsecuente

y

Realiza acciones de
educacién acorde a las
necesidades
especificas,
organizacionales y/o por
la condicién clinica,
involucrando al/el
paciente, familiay/o
responsable legal

10

A 4

Identifica a la persona
asignada que podra
recibir informes del/a

pacientey solicita
participar activamente
en la toma de decisiones
informadas

11

y

Participaen la
identificacion de los
elementos parala
planificacion temprana
del alta, orientando al
paciente, familiar o
representante legal
respecto a los
requerimientos como
algtin equipo
especializado,
capacitacion y/o gestion
parasu egreso

y

Elabora las notas
subsecuentes
documentando conforme
al plan y tratamiento
social la intervencion
profesional realizada
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Personal de trabajo social del Equipo multidisciplinario de salud Personal médico tratante
servicio clinico

13

Notifica al personal de
Trabajo Social sobre la
pre-alta del paciente con
48 horas de anticipacion

14
y
Localiza al familiar y/o
representante legal,
orienta sobre la pre-alta,
horario de egreso y
tréamites arealizar

15

y

Imprime el formato de
Educacion
proporcionada al
pacientey sufamilia y
recaba la firma del/a
paciente, familiar o
responsable legal y
agrega a expediente
fisico

16
A

Elabora Nota de Trabajo
Social de egreso

hospitalario en el
Sistema del Expediente
Clinico Electrénico

INER-ECE-TS-51

17
A 4
Despide al pacientey
familiar, deseando una
pronta recuperaciony
apego al tratamiento en
casa

FIN
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6.0 DOCUMENTOS DE REFERENCIA

los criterios generales y la metodologia a los que deberan
sujetarse los procesos de clasificacion socioeconémica de
pacientes en los establecimientos que presten servicios de
atencién médica de la Secretaria de Salud y de las entidades
coordinadas por dicha Secretaria, publicado el 27 de mayo de
2013. Publicado en el D.O.F.: 30/11/2020.

Documentos Codlgo.
(cuando aplique)
6.1 Guiatécnica para la elaboracién de manuales de procedimientos N/P
de la Secretaria de Salud.
6.2 ACUERDO por el que se emiten los criterios generales y la N/P
metodologia a los que deberdn sujetarse los procesos de
clasificacibn  socioeconémica de pacientes en los
establecimientos que presten servicios de atencion médica de la
Secretaria de Salud y de las entidades coordinadas por dicha
Secretaria. Publicado en el D.O.F.: 27-05-2013.
6.3 ACUERDO por el que se modifica el diverso por el que se emiten N/P

7.0 REGISTROS

Coédigo de registro

proporcionada al
paciente a su familia.

en el catalogo
documental

Expediente Clinico

. Tiempo de Responsable de . e
Registros it o identificacion
conservacion conservarlo B
Unica
Lo que se establece
7.1 Pase especial. en el catalogo Expediente Clinico INER-EE-TS-15
documental
. Lo que se establece
72 Not_as de trabajo en el catalogo Expediente Clinico INER-ECE-TS-51
social.
documental
7.3 Consentimiento Lo que se establece
Informado para el en el catalogo Expediente Clinico | INER-EC/CI/DM/-08
ingreso hospitalario. documental
7.4  Registro de educacién | Lo que se establece

INER-SAM-18
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8.0 GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Expediente Clinico. - Conjunto Unico de informacion y datos personales de un paciente, que
se integra dentro de todo tipo de establecimiento para la atencion médica, ya sea publico,
social o privado, el cual, consta de documentos escritos, graficos, imagenolégicos,
electronicos, magnéticos, electromagnéticos, Opticos, magneto-6pticos y de cualquier otra
indole, en los cuales, el personal de salud debe hacer los registros, anotaciones, en su caso
constancias y certificaciones correspondientes a su intervencion en la atencion médica del

paciente, con apego a las disposiciones juridicas aplicables.
8.2 Personal de seguridad y custodia: Personal que realiza labores de proteccidn, supervision,

vigilancia, contencion y todas aquellas orientadas hacer, prevalecer el orden y resguardar la

seguridad de las personas privadas de su libertad.

9.0 CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

. L Fecha de L .
NUumero de revision o, Descripcién del cambio
actualizacion

6 Agosto, 2024 Actualizacion del procedimiento

10.0 ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Pase especial, INER-EE-TS-15.
10.2 Notas de trabajo social, INER-ECE-TS-51.
10.3 Consentimiento Informado para el ingreso hospitalario, INER-EC/CI/DM/-08.

10.4 Registro de educacion proporcionada al paciente a su familia, INER-SAM-18.
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10.1 Notas de trabajo social
INER-EE-TS-15

SALUD

INETITUTD NACIONA
E DiF ENFERMEDADES
g AFTMAATORIAS
INER L CORO VLI
DIRECCION MEDICA

SUBDIRECCION DE ATENC KON MEDICA DE NEUMOLOGIA
DEPARTAMENTO DE TRASAD SOCIAL

PASE ESPECIAL
Se avteriza [a permanencia del familiar’ responsable legal del paciente:

Hospitalizado &l Servicio Clinico: Cama:
Del dia de del al de del
Con un horario de las alas
Autorizan
Titular ded Servicio Clinica:
Mombre y Firma

Trabajador (3) Social:

Mombre y Firma

Normativa del Pase Espacial®

El Pase Espedal es excusivo para padientes cuya condicidn fisica, mental o sodal motive la presanda
e un familiar durante [a estancia hospitalara.
+ I fammar autorizade deberd ser mayor o edad, encontrarse en buenas condiconas de
saliid y preferentermernite del misnm género.
® Este pase tiene una vigenda maxima de 7 dias. Para una posible renovacidn, usted podrd
solcitario con el médico tratante y el personal de trabajo sodal del sendcio dinico asignado,

Debeeri seguir en todo momento las indicaciones que le proporcione el personal del Instituto.

Le apgradecemon registrar su scceso e el médulo de viglancis ubloada en ls puerta de ADMISION,
Deberd prasentar una identificackdn aficial vigente com fotografia,
Portar e gafete que lo identific como visitante.
Es indispensable hacer 1o de cubrebiocas, realizar highene de mancs al entrar y salir del cubicuo y ded
Insstitute, asi coms mantener sana distanda dentra de los espadios del INER,
L Invitamas a seuir |as rutas marcadas v autonzadas nara su bransito sezur,

Cualguier duda u crientackin serd recbida a través del comec electrdnics: trabajosodal@iner.gob.ms yen
los teléfionos 554 871700 extersidngiga.
“Exte Pase Especial no es ur Pase de VISITA,

INER-EE-TS-15 (08.2024)

INER-EE-TS-15 (04.2024)
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10.2 Notas de trabajo social
INER-ECE-TS-51

SALUD Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias @ﬂ
Ismael Cosio Villegas

INER  |nsc: F.Nac:

Afios, Meses)

{

Nota de Trabajo Social
Fecha oe Elaboracitn

Tipe de MNota
Comentarics

Elabong

Elabong
Ced.

Pagr: 41 Calz de Tiaipan 4502 Del Tlaipan Col. Seccion X047 14000, COMY - Licencia Sanilana Mo 1 2-204-00-0H 2-0062

INER-ECE-TS5-51 (08_2024)

000 1T T200E0
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10.3 Consentimiento Informado para el ingreso hospitalario
INER-EC/CI/DM-08

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA EL INSTITUTO NACIONAL

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA EL NSTITUTO NACIORAL

INGRESO HOSPITALARID BeSEREEES SALUD INGRESO HOSPTALARID DEEMFERMEDADES
, - RESPRATORIAS
- TNER v o
o0tz 3 e 41y 304 [ ot 33003, e 43y 1)
Thalpan, Cludad de Méxica, a de de
PACIENTE, FAMILIAR, LEGAL QUE FIRMA.
Nombrs I lprimar apellida, nombre(s)) | Fechade nacimients | Mamero de sxpedients
e =
= = ] Do
6 Parentesco:
CURP-
- TESTIGO
informaci6n: (sted requiere ser internado en el area hosaitalania del Insttuta Macional de Enfermedades Respwatarias, smael Cosia Villegas
unsnl. para resahver su problema de salud. E1INER &5 unc de los Institutos Nacionales de Salud nuya mesion es mejorar b salud respiratoria de. TESTIGO TESTIGD
a traves dela farmacién de recursas humans y de |a atenciin médica especiakzada, durante su Namee campleto: Mambee comleta:
estancia serd amnnnndnpnr un en salud. Existe. ol en farmacién Domiciie I — Doanicilin:
durante les pr : la d b gue, can egurarla mejor cabdad " Faremteca [re———
 seguridad posible de aencidn de salud, existen lineamientos que deben seguir durante su |
de usted, asi camo de sus familiares en tanto visitas, horanos, etc., mismas que | serin explicados.
€I INER recibe tada tao de pacientes can @ sin seguridad social, las personas sin seguridad social, tienen derecho 3 redbir de forma gratuita la
tacidn de servicios plblicos de sakud, medicamentos y demds insumes asaciados, al momenta de requerir la atencidn {Art. 77 Bs 1, Ley Firma yfa huella d Firma /o huslts dighal
General de Salud). pero s usted cuenta con algin tipo de seguridad social (IMSS, ISSSTE. SEDENA, PEMEX. u otro) debe comprendes que su ‘0 wariblr, delserd placnar s huselts Dignal
atencién de |a sshud genera emstos de recuperacn que deberin ser pagades de scuerda a la clasficacién saciaccandmica que se determine -
segin su situacién persanal, si reguiere sex referide al misma coma alternativa de su atencién médica, puede hacerlo en cualguier mementa o " -~ =
vez qu un Informado.

puede continuar su atencién en el INER, con b clasificacion que s le asigne. Cuslquier futda o acharacsn padrd externario 3 los médicas
responsables de su casa, 3l gnupa de enfermeria o de trabspo social del drea que se encuentra.

Desde & 20 de marzo del 2020, las autoridades sanitarias mexicanas han declarado un estado de emergencia sanitaria por e ¥i rus SARS-Cov2
que praduce la enfermedad CoVB-19, en virtud de que la pandemia es muy cambiante y se encuentza aciiva , e importante que Usted sepa
que al ser internado e be realizard una prueba para la deteccian dedicha En[mar.hd L !ulaulhdu s pasitive se le ubicard en el drea CoviD,

para continuar con su stencidn, £n su casa se | dicada para médces.

Asi mismo, también e3 posible que bas dates de su expediente clinico sean de utiidad para realizar investigacién dinica, asf coma, alguncs de
Ios remanentes de productos hialogicos (sangre, secreciones bronquiales, liquido pieural, hisopados, tejidas, et | que se obtengan con motivo
del estudia Yque desechan, p conformar un banca de muestras y
can ko poder realizar estudics die investgRcian &n un futura.

En tad momenta tiene wsted derecha de rechazar las prapuestas {na aceptarias] a revocar consentimientas ya atorgados sin menascaba de
Ia atencion requerida explarando posibles ahternativas de & misma. En aigunas stusciones medicas de emergencias en las cuales se necesite
realizar algin pracedimients, y el paciente no se encuentre consiente y el familiar o representante legal na se encuentre presente, s e
informara de manera telefénicamente, correa electrénkn el tratamiento a realizar para na retrasar su
atencién. €l INER &5 un Instituto de tercer nivel dedicado a La investigacidn, y en casa de cumplir con criterics especificos, es posible que se e
invite a participar en algiin estudio de investigacitn dinka & investigadar principal e solicitard su sutorizacién y quedard asentada par escrita
n su expediente clinico. £n algunos casas kos datos clinicos del expediente se podran Utilzar para generar investigacidn cientfica

Yo como paciente

legal de! paciente],
autorizo af Insttuta Naconal de Enfermedades Respiratarias, bmacl Cosa Villegas s haspitalation. Aal mismo autorizs ¢l abardsie gl
de mi persona, can fines s que necesarios.

wio fen mi cardcter u:

Do b ot de e verid, o o s bk o ¥ o o e et i o g, b bl o
alternativas y as posibles Quet laradss mis dudas, tiempa
suficiente. A tambin que s me ha mlmw e entendida llpuy(mkmdwdclnrntnl: documenta

Eile comz a mi legal @
parentesco, que presenta que durante mi interramiento podra
autorizar tratamienios y/o procedimientos medicas, y para recibir infarmes médicos. Declro que na tengn ningun atro representante
Iegalmente asignada.

Autorizo al personal de sabud del INER, encasa

FRa——

AVISO DE PRIVACIDAD SIMPLIFICADO

Nombre del paciente: Fecha de nacimienta:

En ks Direccidn Médica del Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias lsmael €osio Villegas ubicada en Calzada de Tlalpan 4502, Col,
Seccién X1, Delegacién Tialpan, somos responsables del uso y protectién de ks datos personales que usted oS Proparciana, Fara su
tranguilidad ke informames lo siguiente:

Los datos personales que de usted abtendremas podrdn ser transmitidos a ks Oficina de Admisién, Cuentas Corrientes, Expediente Clinico,
Agencia del Ministeria Publico, Direccidn General, Direccién Médica, Direccitn de Ensefianza, Direccitn de investigackin, Departamento de

tas Juridicas y Uridad de diante salicitud excrita, con |a finalicad de dar seguimienta a los pracedimientas de apertura
de expediente cinico, elshoracidn de cartas compromin, notficacién y seguimients de casos medicos legales, brazalete del paciente,
membrete en cama para identificaciin carrect, notas infarmativas a supeniares y acceso a la informacién piblica y correcon de datos
persanales, ademds de otras transmisiones previstas en la ley. Usted podrd efercer los derechos de accesa, rectficaridn, cancelacion y
‘apasicién en la Unidad de Transparencia del INER, consuhar avisa de privacidad integral en www iner gob.mx,

WOMBRE DEL PACIENTE O FAMILIAR, ©
LEGAL QUE AUTORIZA:

FIRMA:

IDENTIFICACION:

PARENTESCO:

CORRED ELECTRONICO AUTORIZADO PARA CONTACTO:

TELEFONG DE DOMICILIO PARA CONTACTO:

TELEFOND CELULAR PARA CONTACTO:

PERSONA QUE SE AUTORIZA PARA EJERCER DERECHOS ARCO EN
VINCULD:

PERSOMAL QUE INFORMA SOBRE DATOS.
PERSONALES: FIRMA

Centa o Tk 507, Col. Saceién 04, €5, 14080, Minir, B1F. Telblors 54.07.17.80

UCEMCIA SARETARSA M. 13- AR 03-013 5002
Figina 12
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10.4 Registro de educacion proporcionada al paciente a su familia
INER-SAM-18

SALUD REGISTRO DE EDUCACION PROPORCIONADA AL Qo SALUD REGISTRO DE EDUCACION PROPORCIONADA AL i% .
PACIENTE Y SU FAMILIA = PACIENTE Y SU FAMILIA ER

arcaonmiors
[ SUBGRECEON S ATENCIN MEOEA O REUMELOGIA

DATOS DEL FACIENTE

Faciente; Fecha e Nacimento: | Namero de Expediente:
Génera: Servicio Clinics y cama:
Respemsable: Farentcscn Teldfono: Carren chectrimica:

FACTORES DE RIESGO ¥/0 VULNERABILIDAD DEL PACIENTE

emocsorales por impacto de salad 370

cree persansles y familiares

T) Valores, costumbres 3] 2) de sprendizaje por mivel de
iom: Si () No{ )
Mivel Educative:

4 Barrera de aprendizaje por dcapacilad ) Disposicien para ¢l ) Habilidad para realizar proscdimicatos 51
Auditiva { )

} Visual { )y Motz { ) aprendizajeSi( )No( | | INof
End

) Mioma o bengas: 51 ) el ) ) Nanguma.

iCual?

Regquisre traductar S }Na{ )

20né necesilades de siducacion refiers ol puciente, familiar o tercero?

TEMAS DE EDUCACION

RECEFTOR DE EDUCACION
(NOMBRE)

T covcaoes

estancia | meatta s © | racevie v ian reces

A NECESIIADES FSFECTFICAS.

Basada en necesidades especificas del paciente:

i

5. CONDICION CLINICA DEL PACIENTE

INER-EC-SAM-18 (09.2023)
INER-EC-SAM-18B (09.2023)
SALUD REGISTRO DE EDUCACION PROPORCIONADA AL SALUD REGISTRO DE EDUCACION PROPORCIONADA AL
PACIENTE Y SU FAMILIA
e et PACIENTE Y SU FAMILIA
NG o NGO D O RSB fr—"

SUBCIBEEEIO4 S ATENCION WEDIC D8 NEATADGIA

€. ORGANIZACIONAL
E. OTROS TEMAS DERIVADOS DE LA RE-EVALUACION

Ingreso

R N N N
S I N N R
Estancia

S N N N
R I N N B
Prealia

R N R N
R I R N

RECEPTOR DE LA EDUCACION

MCSG

NOMBRE ¥ FIRMA

INER-EC-SAM-18 (09.2023) INER-EC-SAM-18 (09.2023)
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6. PROCEDIMIENTO PARA LA INTERVENCION SOCIAL EN EL EGRESO

HOSPITALARIO DE PACIENTES
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1.0

2.0

3.0

PROPOSITO

1.1  Definir las normas y lineamientos para la gestion oportuna en el egreso de pacientes de los
servicios clinicos de hospitalizacion, mediante la asesoria, educacion y orientacion al
paciente, familiares y/o responsable legal respecto a los tramites a realizar durante el alta

por mejoria, defuncion, traslado y/o alta voluntaria.

ALCANCE

2.1 A nivel interno: El procedimiento es aplicable al personal del Departamento de Trabajo

Social.

2.2 A nivel externo: El procedimiento es aplicable para familiar o responsable legal de

pacientes hospitalizados en el Instituto.

POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1 La persona titular del Departamento de Trabajo Social es responsable de cumplir este
procedimiento en colaboracién con las personas adscritas, quienes deberan dar
cumplimiento al mismo, bajo los criterios de legalidad, honestidad, eficacia, eficiencia,
economia, racionalidad, austeridad, transparencia y equidad de género, evitando la

duplicidad de funciones.

3.2 El personal de la salud del Instituto que tenga acceso oficial al expediente clinico
convencional y electrénico, es responsable de asentar su evaluacion y seguimiento de la
atencion proporcionada a pacientes de acuerdo a la normatividad aplicable en la materia y
acorde con la convivencia entre el expediente fisico y el electronico definidas por la

Direccion Médica.

3.3 Durante el procedimiento de egreso hospitalario del/a paciente el personal de trabajo social

participa en la promocion y proteccion de los Derechos del Paciente y su Familia (PFR).
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3.4

3.5

3.6

3.7

3.8

3.9

3.10

3.11

El aviso de pre-alta del/a paciente debe ser reportado por el médico tratante al personal de

Trabajo Social por lo menos con 24 horas de anticipacion de la fecha del alta.

Las personas adscritas al Departamento de Trabajo Social, deben contribuir con la
conservacion de la documentacion generada con motivo de sus actividades, de
conformidad con la clasificacién archivistica y Catalogo de Disposicién documental que

corresponda de acuerdo a lo establecido en la Ley General de Archivos

El personal de trabajo social debe orientar al familiar o responsable legal sobre la fecha,
horario y lugar donde tenga que presentarse para realizar los tramites administrativos
correspondientes, asi mismo informar de los articulos personales (vestido, calzado y/o

accesorios) necesarios para la salida del/a paciente.

En caso de egreso por traslado, debe proporcionar citatorio al familiar o al responsable
legal con informacion del dia y hora a presentarse, asi mismo informar del nombre y

domicilio del establecimiento médico a donde se trasladara.

El personal médico tratante es el responsable de entregar al familiar o responsable legal;
la hoja de egreso hospitalario, resolviendo dudas sobre el tratamiento médico en domicilio

y de la continuidad de atencién médica subsecuente.

En los casos donde el/a paciente acuda solo/a y no cuente con familiares o con las redes
de apoyo primarias para realizar el tramite, el personal de Trabajo Social del servicio
clinico, puede gestionar la documentacién para el egreso. El personal médico tratante, por
su parte, debe entregar la hoja de egreso original al paciente y proporcionar la informacion
necesaria sobre el tratamiento y continuidad de la atencién médica subsecuente.

El personal médico tratante debe entregar junto con la hoja de alta, las solicitudes de

estudios o procedimientos médicos requeridos para la cita subsecuente.

El personal de Trabajo Social en los servicios clinicos participa en coordinacién con el
equipo de salud para la gestion de requerimientos del/a paciente en domicilio que se

identificaron en la planeacion temprana del alta.
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3.12

3.13

3.14

3.15

3.16

3.17

3.18

Todo egreso hospitalario, preferentemente, debe ser tramitado en un horario de 10:00 a
las 12:00 horas.

Cuando el/a propio paciente o responsable legal manifieste el deseo de alta voluntaria, el
personal médico y de trabajo social deben intentar conocer los motivos y tratar de disuadirlo
de dicha decision, respetando en todo momento sus derechos y la autodeterminacion del/a
paciente, debiendo registrar su intervencion en nota de seguimiento en el Sistema del

Expediente Clinico Electronico.

En pacientes identificados como proteccion social, el personal médico tratante debe
informar sobre la pre alta del/a paciente con por lo menos 48 horas de anticipacion, en
estos casos es el(a) trabajador (a) social, el(a) encargado (a) de informar al responsable o
representante legal del paciente sobre la pre alta y los requerimientos que se deben

considerar para el egreso oportuno.

El caso de pacientes fallecidos, el profesional de Trabajo Social debe brindar contencién,
acompafiamiento al familiar y/o responsable y proporcionar la orientacion para el egreso
reiterando la importancia de corroborar los datos correctos e inscritos en el certificado de

defuncioén.

Transcurridas 48 horas de la defuncién y en caso de que no se haya presentado un familiar
o representante legal, el personal de Trabajo Social debe dar aviso al Departamento de
Asuntos Juridicos y al médico tratante para que emita la notificacién del caso a la Fiscalia

General de Justicia de la Ciudad de México.

Cuando los pacientes hayan sido notificados como Casos Médico Legales durante la
estancia hospitalaria, el personal médico debe realizar la notificacion del egreso (mejoria,
traslado, alta voluntaria o defuncién) a la Fiscalia General de Justicia de la Ciudad de
México, siendo el personal de Trabajo Social quien gestione el servicio de transporte para

el envio de los documentos.

El(a) trabajador(a) social del servicio debe informar al area de vigilancia y personal del

Departamento de Relaciones Publicas y Comunicacion sobre el egreso del/a paciente. El
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3.19

3.20

3.21

3.22

3.23

servicio de vigilancia debe conocer el proceso de egreso y permitir el ingreso del familiar/

responsable legal en el horario estipulado.

Con la Hoja de Egreso, el(a) trabajador(a) social, debe canalizar al responsable legal del/a
paciente a la Oficina de Cuentas Corrientes para el cierre de la cuenta paciente. Para los
beneficiarios de la prestacidn de servicios de salud se emitira el volante de egreso sin pago
alguno, por su parte, los/as pacientes con seguridad social deben cubrir con los costos

generados con base en el subsidio de la clasificacion socioeconémica correspondiente.

Los/as pacientes con seguridad social que por cuestiones de insolvencia econdémica
refieren no poder cubrir con los costos sefialados al cierre de la cuenta, podran solicitar el
egreso con adeudo hospitalario, mediante firma del instrumento denominado carta
compromiso mismo que elabora el personal de la Oficina de Cuentas Corrientes y/o de

Caja General. (Ver Procedimiento 7).

El(a) trabajador(a) social del servicio clinico debe otorgar Educaciéon al Paciente y su
Familia en apego a sus competencias profesionales respecto a lo sefialado en el estdndar
PFE del Modelo Unico de Evaluacion de Calidad, de manera oportuna, personalizada y de
acuerdo a las necesidades especificas o expresadas por los usuarios (as), pudiendo
derivar con otros profesionales, servicios o areas para continuar con el proceso de

educacion y/o de capacitacion.

El personal de trabajo social de los servicios clinicos, debe imprimir al concluir la
hospitalizacion el Formato de Educacién proporcionada al paciente y su familia, solicitando
la firma del paciente/ familiar o responsable legal que recibi6 la educacién/ capacitacién
por parte del Instituto, dicho formato debe de integrarse al Expediente Clinico Fisico al

momento del alta.

El personal de trabajo social debe canalizar al paciente, familiar o representante legal a la
Coordinacion de Admision Hospitalaria y Registros Médicos para la obtencién del carnet
de citas institucional y al Médulo de Citas Universal, ubicado en el area de Consulta Externa
en la cual se registran las citas de especialidad subsecuentes, asi como los estudios de

laboratorio, imagen, etcétera.
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3.24 El personal de trabajo social debe elaborar una nota respecto a la intervencion durante el

egreso hospitalario del/a paciente y registrarla en el Sistema del Expediente Clinico

Electroénico.
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4.0 DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Personal de trabajo social del
servicio clinico

1

Recibe la notificacién del egreso
del/a paciente por el médico tratante
0 en turno.

Localiza al familiar o responsable
legal via telefénica y solicita acudir a
la sala de espera de admisién del
Instituto.

El egreso es por:

a) Mejoria. Informa fecha, dia y
hora de egreso. Corrobora
nombre del familiar y/o
responsable legal que realizara
trAmites de alta, continua la
actividad 4.

b) Traslado. Informa la fecha, hora
e institucion donde sera
trasladado el paciente.
Continua la actividad 4.

c) Alta voluntaria. Continua
actividad 4.

d) Defuncion. Continua la actividad
20.

Orienta al familiar y/o responsable
sobre los tramites a realizar (entrega
Triptico de indicaciones generales de
pacientes hospitalizados).

Registra en nota de trabajo social la
orientaciéon otorgada y verifica si la
clasificaciébn socioecon6mica es de
pago o exenta de pago.

Refiere al familiar y/o responsable
con el personal de la Oficina de
Cuentas Corrientes, para conocer el
estado de cuenta hospitalario.

¢El paciente cuenta con clasificacion
de exento de pago?

INER-TS-22

INER-ECE-TS-51
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Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Personal de trabajo social del
servicio clinico

Familiar/ responsable legal
del paciente

Personal de trabajo social del
servicio clinico

Familiar/ responsable legal
del paciente

Personal del Departamento
de Relaciones Publicas y
Comunicacion

Personal de trabajo social del
servicio clinico

7

10

11

12

13

14

15

No. Entrega el personal de la Oficina
de Cuentas Corrientes el estado de
cuenta al familiar/ responsable legal
del/a paciente, para que realice el
pago. Continua la actividad 9.

Si. Coloca el personal de la Oficina
de Cuentas Corrientes sello.
Continua la actividad 11.

SEl  familiar y/o  responsable
manifiesta problematica para el
pago?

Si. Realiza Notificacion de
Insolvencia Econémica en el Sistema
del Expediente Clinico Electrénico.
Continlda actividad 11.

No. Continda actividad 11.

Acude el dia, hora y lugar indicado
con la documentacion y/o articulos
personales del paciente.

Registra su acceso al Instituto con
personal de vigilancia e informa en
Ventanilla de Comunicacién Social
su llegada.

Informa via telefonica al personal de
trabajo social la llegada del familiar
ylo responsable legal e informa la
ruta de acceso segura al servicio
clinico.

Recibe al familiar y/o responsable
legal en la recepcién del servicio
clinico e informa al médico de su
presencia para la entrega de la Hoja
de Egreso y las recomendaciones
necesarias para tratamiento en casa
y continuidad de la atencién médica
posterior.

Recibe del familiar los articulos
personales del/a paciente y los
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Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

entrega al personal de enfermeria del
servicio clinico.

16

17

18

19

Verifica que no existan dudas sobre
el tramite de egreso e indica al
familiar y/o responsable acudir a la
Oficina de Cuentas Corrientes para
el cierre de cuenta y obtencion del
Volante de Egreso.

Solicita al familiar y/o responsable
acudir a la Oficina de Admision vy
Registros Médicos y al mddulo
universal de citas para la
programacion de citas de
seguimiento.

Proporciona educacion y orientacién
para que la familia participe en la
recuperacién del/a paciente en su
domicilio.

Despide al paciente, familiar y/o
responsable legal y desea una pronta
recuperacién. Continua la actividad
32.

DEFUNCION

20

21

22

23

¢ Se localizé al familiar o responsable
legal?

No. Contacta al personal del Servicio
de Anatomia Patolégica. Continua la
actividad 29.

Si. Continua la actividad 22.

Recibe al familiar y/o responsable
legal y lo acompafia para recibir
informacién médica sobre el deceso.

Facilita la documentacién para la
elaboracién del certificado de
defuncién.
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Responsable

No.

Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Personal de trabajo social del
servicio clinico

24

25

26

27

28

29

30

31

Brinda contencion, acompafamiento
al familiar y/o responsable y le
proporciona la orientacién para el
egreso por defuncién y le reitera la
importancia de corroborar los datos
correctos e inscritos en el certificado
de defuncion.

Acompafia o refiere al familiar o
responsable legal al Servicio de
Anatomia Patolégica quien le
entrega el formato de post-mortem.

Indica al familiar y/o responsable
legal que acuda a la Oficina de
Cuentas Corrientes con el formato de
post-mortem para la obtencién del
volante de egreso.

¢SEl familiar y/o  responsable
manifiesta problemética para el
pago?

Si. Elabora Notificacion de
Insolvencia Econémica y canaliza a
la Oficina de Cuentas Corrientes.
Continta la actividad 32.

No. Acude a la Oficina de Cuentas
Corrientes para la obtencion del
volante de egreso. Continua la
actividad 29.

Notifica verbalmente al Servicio de
Anatomia Patolégica de que el
familiar o responsable no se ha
localizado, elabora nota en el
Sistema del Expediente Clinico
Electronico.

Realiza visita domiciliaria cuando
aplique y emite reporte.

Transcurridas 48 horas de la
defuncién y en caso de que no se
haya presentado un familiar se da
aviso al Departamento de Asuntos
Juridicos y médico tratante para
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Responsable No. Descripcién de actividades Documentos o
Act. anexo
emisiéon de notificacion del caso a la
Fiscalia General de Justicia de la
Ciudad de México.
Personal de trabajo social del 32 Elabora la nota de egreso en el INER-ECE-TS-51

servicio clinico

expediente clinico electrénico.

Termina el procedimiento
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5.0 DIAGRAMA DE FLUJO

Personal del Departamento de

Personal de trabajo social del Familiar/ responsable legal del Relaciones Publicas y
servicio clinico paciente Comunicacion
1

Recibe la notificacion del
egreso del/a paciente
por el médico tratante o
en tumo

Localiza al familiar o
responsable legal via
telefénicay solicita
acudir a la sala de
espera de admision del
Instituto

e

El egreso es por:

a) Mejoria. Informa
fecha, dia y hora de
egreso. Corrobora
nombre del familiar y/o
responsable legal que
realizara  tramites de
alta, continua la
actividad 4.

b) Traslado. Informa la
fecha, hora e institucion
donde sera trasladado el
paciente.  Continua la
actividad 4.

c) Alta voluntaria.
Continuaactividad 4.

Defuncién. Continuala
actividad 20

y

Orienta al familiar y/o
responsable sobre los
tramites arealizar
(entrega Triptico de
indicaciones generales
de pacientes

hospitalizados) INER-TS-22

y

Registra en nota de
trabajo social la
orientacién otorgada y
verifica si la clasificacion
socioeconémica es de
pago o exenta de pago | INER-ECE-TS-51

y

Refiere al familiary/o
responsable con el
personal de la Oficina de
Cuentas Corrientes,
paraconocer el estado
de cuenta hospitalario
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Personal de trabajo social del
servicio clinico

Familiar/ responsable legal del
paciente

Personal del Departamento de
Relaciones Publicas y
Comunicacién

< .
Ton clasificacion de
Si gxento de pago?

Entregael personal de

Coloca el personal de la Oficina de Cuentas

Oficina de Cuentas

Corrientes selo cuentaal familiar/

paciente, para que
realice el pago

Corrientes el estado de

responsable legal del/a

la

9

Realiza Notificacion de
Insolvencia Econémica
en el Sistema del
Expediente Clinico
Electronico

responsable
manifiesta
problematica parael
pago?

10

11

Acude el dia, horay
lugar indicado con la

doct iony/o
articulos personales del
paciente

12
A 4
Registra su acceso al
Instituto con personal de
vigilancia e informa en
Ventanillade
Comunicacion Social su
llegada

1 -
Informaviatelefénica al
personal de trabajo
social la llegada del
familiar y/o responsable
legal e informa la ruta de
acceso seguraal
servicio clinico
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Personal de trabajo social del
servicio clinico

Familiar/ responsable legal del
paciente

Personal del Departamento de
Relaciones Publicas y
Comunicacién

14

Recibe al familiar y/o
responsable legal en la
recepcién del servicio
clinico e informaal
médico de su presencia
parala entrega de la
Hoja de Egresoy las
recomendaciones
necesarias para
tratamiento en casay
continuidad de la
atencion médica
posterior

1 -

Recibe del familiar los
articulos personales del/
a paciente y los entrega
al personal de
enfermeria del servicio
clinico

1.

Verifica que no existan
dudas sobre el tramite
de egreso eindica al

familiar y/o responsable
acudir a la Oficinade

Cuentas Corrientes para
el cierre de cuenta y

obtencion del Volante de

Egreso

I

Solicita al familiary/o
responsable acudir ala
Oficina de Admisiény
Registros Médicos y al
médulo universal de
citas para la
programacion de citas
de seguimiento

18

Proporciona educacion y
orientacién para que la
familia participe en la
recuperacion del/a
paciente en su domicilio

y

Despide al paciente,
familiar y/o responsable
legal y desea una pronta
recuperacién. Continua
laactividad 32
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servicio clinico

Personal de trabajo social del

Familiar/ responsable legal del
paciente

Personal del Departamento de
Relaciones Publicas y
Comunicacion

Contacta al personal del
Servicio de Anatomia
Patol6gica. Continua la
actividad 29

22

Recibe al familiar y/o
responsable legal y lo

acompafa para recibir [«

informacion médica
sobre el deceso

Facilita la
documentacion para la
elaboracion del
certificado de defuncién

[ -

Brinda contencién,
acompafiamiento al
familiar y/o responsable
y le proporciona la
orientacién para el
egreso pordefunciony
le reiterala importancia
de comoborar los datos
correctos e inscritos en
el certificado de
defuncion

25

A 4

Acompafiao refiere al
familiar o responsable
legal al Servicio de
Anatomia Patolégica
quien le entrega el
formato de post-mortem

26

A 4

Indica al familiar y/o
responsable legal que
acuda a la Oficinade

Cuentas Corrientes con
el formato de post-
mortem para la
obtencién del volante de
egreso

21
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Personal de trabajo social del

servicio clinico

Familiar/ responsable legal del
paciente

Personal del Departamento de
Relaciones Publicas y

Comunicacion

o familiar Yo
responsable
manffiesta
moblematica parag
pagol?

Si 27

Elabora Notificacion de
Insolvencia Econémica y
canaliza ala Oficina de
Cuentas Corrientes.
ContinGia la actividad 32

28

Acude a la Oficina de

laobtencién del volante
de egreso

- 29

Notifica verbalmente al
Servicio de Anatomia
Patolégica de que el
familiar o responsable
no se ha localizado,
elabora nota en el
Sistema del Expediente
Clinico Electrénico

A

Realiza visita
domiciliaria cuando
aplique y emite reporte

I

Transcurridas 48 horas
de la defunciény en
caso de que no se haya
presentado un famiiar
se da aviso al
Departamento de
Asuntos Juridicos y
Unidad de
Transparenciay médico
tratante para emision de
notificaciéndel casoa la
Fiscalia General de
Justicia de la Ciudad de
México

A

Elabora lanota de
egreso en el expediente
clinico electrénico

FIN

Cuentas Corrientes para |

INER-ECE-TS-51
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6.0 DOCUMENTOS DE REFERENCIA

Cdédigo
Documentos :
(cuando aplique)
6.1 Guia técnica para la elaboracion de manuales de procedimientos N/P
de la Secretaria de Salud.
6.2 ACUERDO por el que se emiten los criterios generales y la N/P
metodologia a los que deberan sujetarse los procesos de
clasificacibn  socioeconémica de pacientes en los
establecimientos que presten servicios de atencion médica de la
Secretaria de Salud y de las entidades coordinadas por dicha
Secretaria. Publicado en el D.O.F.: 27-05-2013.
6.3 ACUERDO por el que se modifica el diverso por el que se emiten N/P

los criterios generales y la metodologia a los que deberan
sujetarse los procesos de clasificacibn socioeconémica de
pacientes en los establecimientos que presten servicios de
atencién médica de la Secretaria de Salud y de las entidades
coordinadas por dicha Secretaria, publicado el 27 de mayo de
2013. Publicado en el D.O.F.: 30/11/2020.

7.0 REGISTROS

Registros

Tiempo de
conservacion

Responsable de
conservarlo

Cédigo de registro
o identificacion
Unica

Lo que se establece

documental

corrientes, vigilancia
y paciente

71 Nota de trabajo social. en el catalogo Expediente Clinico INER-ECE-TS-51
documental
Lo que se establece
7.2  Citatorio. en el catalogo Paciente INER-EE-TS-06
documental
Lo que se establece
7.3 Egreso hospitalario. en el catalogo Expediente Clinico INER-EC/DM-19
documental
Lo que se establece
7.4 Volante de pago en el catalogo Paciente INER-DTES-06
otros.
documental
Expediente clinico,
Lo que se establece enfermeria, cuentas
7.5 Volante de egreso. en el catalogo ' INER-DTES-01
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Cdédigo de registro

. Tiempo de Responsable de . 9
Registros . o identificacién
conservacion conservarlo o
Unica
7.6  Triptico indicaciones Expediente clinico,
enerales a familiares Lo que se establece enfermeria, cuentas
9 en el catalogo ' INER-TS-22

de pacientes

hospitalizados. documental

corrientes, vigilancia
y paciente

8.0 GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1

Expediente Clinico. - Conjunto Unico de informacion y datos personales de un paciente, que

se integra dentro de todo tipo de establecimiento para la atencion médica, ya sea publico,

social o privado, el cual, consta de documentos escritos, gréficos, imagenoldgicos,

electronicos, magnéticos, electromagnéticos, Opticos, magneto-6pticos y de cualquier otra

indole, en los cuales, el personal de salud debe hacer los registros, anotaciones, en su caso

constancias y certificaciones correspondientes a su intervencién en la atencion médica del

paciente, con apego a las disposiciones juridicas aplicables.

9.0 CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

NUmero de revision

Fechade
actualizacién

Descripcién del cambio

6 Agosto, 2024

Actualizacion del procedimiento

10.0 ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1
10.2
10.3
10.4
10.5
10.6

Nota de trabajo social, INER-ECE-TS-51.
Citatorio, INER-EE-TS-06.

Egreso hospitalario, INER-EC/DM-19.
Volante de pago otros, INER-DTES-06.
Volante de egreso, INER-DTES-01.

Triptico indicaciones generales a familiares de pacientes hospitalizados, INER-TS-22.
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SALUD Instituto Macional de Enfermedades Respiratorias &D
Ismael Cosio Villegas

10.1 Nota de trabajo social
ENER-ECE-TS-51

INER  |nsc: F.Nac:

I
{

Anos, Meses)

Mota de Trabajo Social

Fiecha o2 Elaboracion
Tipo de Mota
Comenfiarios

Elabond

Elabarg
Ced.

Pag- 11 Calz de Thajpan 4607 Dal Thalpan Col Ssocion X7 14000, COMY - Licencia Santians Mo 12-40-00-01 2-0002

INER-ECE-TS-51 (0B.2024)

0040 1T 120020
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10.2 Citatorio
INER-EE-TS-06

INSTITUTO NACIOHA
SALUD j% DE ENFERMEDADES
RAFSPIRATORIAS

INEH L. CORI L
DIRECCHON MEDICA
SUEDIRECCION DE ATENCICN MEDICA DE NEUMOLOGIA
DEPARTAMENTC DE TRASAJD SOCIAL

PASE ESPECIAL
Se auteriza la permanencia del familiar’ responsable legal del paciente:

Hospitalizado &l Servicio Clinico: Cama:
Del dia de del al de el
Con un horario de las alas
Autorizan
Titular ded Servicio Clinico:
Mombre y Firma

Trabajador (3} Social:

Mombre y Firma

Normativa del Pase Especial®

El Pase Espedal es excusivo para padentes cuya condiddn fisica, mental o sodal metive ka presenda
e un familiar duranie [a estancia hospitalaria.
+  El fammar autorizado deberd ser mayor oa edad, ancantrarse en tuenas condiconas da
salud y preferentermenta dal mismo género.
+  FEste pase tiene una vigenda méxima de 7 dias. Para una posible renovacisn, usted podrd
solcitarlo con el médico tratante y el personal de trabajo sodal del serddo dinkco asignado,

Deberd seguir en todo momendc las indicaciorss qua b proporcione el personal del Instituto,

Le agradecemes registrar s sccesn = e modulo de viglancis ublcad =n ls puerta de ADMISION,
Deberd presentar una identificacdn aficial vigente con fatografia,
Portar & gafets gue ko identifica come visitante.
Es inclispensable hacer uso de cubrebocas, realizar highene de mancs al entrar y salir d=l cubiculo v ded
Instibute, asi come mentener sana distanda dentre de los espacios del INER,
L Ireeitameas a seguir las rutas marcadas v auterzadas para su rangito segueo,

Cualguier duda u orientackin serd rechida a través del comec electrdnico: §
los teléfonos 5554 871700 extersidn 5158,
“Eite Paie Espacial o & un Pade de VISITA,

ajosocial

nergob.ms y en

INER-EE-TS-15 [0&.2024)

INER-EE-TS-15 (0&.2024)
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10.3 Egreso hospitalario
INER-EC/DM-19

EGRESO-HOSPITALARIOY|

EGRESO-HOSPITALARIOY|

DIRECCHONAEICI 3
1 EiREEE AR

B
‘WGHERE COMPLETS DEL FACIENTER FUERD GE EXPETERTEN FECFA B HALIMIERTO (s read 1

d B
FRCRA Y FORA GE FLAROTACINT SERVICR DE PROCTERCAT Hn.r:n:ounmm:nm " iB
TERET TEREn Em-\ T [EIE o =
- | «
SR A CHIEE Eam-\-\ | FECHA GE TNARESDY ‘ FECHA GE FGRES o TS GRS
] ]
- 5
[ WOTIEDEALTAS T+
[ MELGRAEURATIEN [ T BENCIan I AR VBLUNTARIAT ]t |= iE ik
[ T — T TUgA - |= ik &
3 ¥ entoderala o Procedimientos | =
Imvazivas, ) i < clén ) -e ) Medicackin-crénica-del-packente
o Il h specificarmativa del cambic A 1
=
B E
NOMBAE FIRMAY CEDULADELA NOMBRE FIRMA-Y CEOULA-DELA|
MEDICO-QUE-ELABORG: MEDICO-QUEREVISGa
]
EN-CASO-DE-ALTAVOLI ABAR-LA
q
s téeminos del- Articulo- 7 i i icios-
% i idn-médica el usuario, ensucas, unfami
= . Eante-legal, s0,:
[P ————— = serita-par stip:  e-los-cuales uno-serd designado-por-e | hospital y-atro-por-el-
umento. |
1
Entod el g ™ Fare- el pimale levard de- | S E: i v P
duplicade, quedanda-un-sjemph pader-del seabusuario A|
T - q
TRATAMIENTO FARMLAL G 0G| C0-A SEGU 1A Canc ladorcor Ta-lstar de-mediac n generada-al Ingresa, -enda-0ltma- i de-ndracknes medicasy- |
13 ecota-que e oAk paclented su-egrsa) @
‘Medicamentanambre gerdnizols Doz Vam Frecoencias Duraciara =
B B [] B [] = 7]
[ r
B B ] B ] NOMBRE COMPLETO DELPACIENTE, FAMILIAR-CERCANO, MO BRECOMPLETO-Y-FIRMA-DELTESTIGOR
B B ] B ] - PERSONA NSABLE-O-RE LEGAL 1
q
[:] B [] B [] =
B B [] B [] =
B B [] B [] =
] ] a ] a = NOMBRE,FIRMA-Y-CEDULA-DELY| NOMBRE, -FIRMA-V-CEDULA-DELY]
Hebre gy fiomacel o MEDICO-QUE-ELABORGH MaEDICO-QUEREVISGY
DOCUMENTACIGN DE-LA-CONCILIACKN- Hacer marca-de-reriicacion |1 médico-que-soniids P
-édica. [ =
conda-medicacidn srese, Cliica peanel OHE
2 o
TRATAMIERTO-NG F ARMACOLOGICO-V-RECOMENDACIONES-PAR A VIGILANCLA-AMBULATORIAY =
L]
1
1
PN AL ABSIET .~ = — = s e e s NECTMIS{E2E

UCERCA AANTARA 8 11

— — — = = = = = o eReCmeals (Em

3

G
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10.5 Volante de egreso
INER-DTES-01
ﬁ INSTITUTO RACIONAL DE
VOLANTE DE EGRESO ResemATORAS
INER ISMAEL COSI0 VILLEGAS
DIRECCKIN DE ADMINISTRACION
SUBDIRECCION DE RECURSOS FINANCEEROS
DEFARTAMENTO DE TESORERL,
NOMBRE
FECHA DE NACIMIENTO (Aflo/MEs/Dia) NUMERD DE EXPEDIENTE NUMERO DE CUENTA
NIVEL 50CIOECONOMICO SERVICIO CLINICO CAMA
MOTIVOS DE EGRESD
CURACION [l | MEIORiA | | TRASLADO A OTRA UNIDAD HOSPITALARIA |
DEFUNCION [ ] | ALTA VOLUNTARIA ] | roea [ ] | CANCELACION DE CIRUGIA |
OBSERVACIONES
FECHA. HORA
ELABORO FIRMA
INER-DTES-01 (07-2014)

LICENCIA SANITARIA 12-AM-09-012-0002
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10.6 Triptico indicaciones generales a familiares de pacientes hospitalizados

VISITA A PACIENTES HOSPITALIZADOS

Se llevaran a cabo de lunes a domingo con una
duracion de 60 minutos; Unicamente estd
auterizado el ingreso de dos visitantes por dia
en los horarios establecidos.

La visita puede estar restringida.

Servicio Clinico: cam:

Horario:

PARA ACCESAR AL INSTITUTO DEBERA:

- Presentar identificacion  oficial  con
fotografia,

- Presentar PASE DE VISITA otorgado por el
personal de Trabajo Social, el cual debera
mostrar a vigilancia para obtener su
gafete e ingresar a este Instituto una vez
identificado.

- Uso obligatorio de cubrebocas N95 o
KN9S dentro de las instalaciones del
Instituto y al permanecer con su paciente,

- Realizar higiene de manos con agua y
jabon o gel antibacterial (70% alcohol)
antes de entrar, al salir de los servicios
clinicos y particularmente con  su
paciente.

- No introducir alimentos, objetos de valor
(joyeria, relojes, dinero, computadoras,
teléfonos celulares, aparatos electronicos,
etc); EL INER NO E
RESPONSABLE EN CASO DE PERDIDA O

Avio.

- No esta permitido tomas fotograficas yio

videograbaciones de:
+ Paciente (s)
+ Personal de salud de este Instituto
+ Instalaciones del INER

DERECHOS GENERALES DE LOS

INER-TS-22

EGRESO HOSPITALARIO

El médico tratante le informar con anticipacion
de Ia Pre-Alta del paciente,
Los trémites a seguir son los siguientes:

- Usted recibira una llamada telefonica por
personal de Trabajo Social para orientarlo
sobre su trdmite de egreso,

- Presentarse en el dia y horario indicado
con ropa y zapatos del paciente en
ventanilla de Comunicacién Social,

- Accesard con el médico quien le entregard
HOJA DE EGRESO con indicaciones y en
caso necesario RECETA MEDICA.

- Con la HOJA DE EGRESO debera acudir al
area de Cuentas Corrientes para tramitar el
alta, al concluir le proporcionaran:
VOLANTE DE EGRESO en tres juegos

(paciente, enfermeria y vigilancia).

- Acudira con su Hoja de Egreso y volantes
respectivos  al drea de  Admision
Hospitalaria (Archivo Clinico) para solicitar
su Camet

- Acudira al Médulo Universal de Citas de
Consulta Externa para agendar sus citas
subsecuentes, el horario de atencién es de
lunes a viernes de 08:00 a 13:30.

-Al concluir sus tramites, regresard al
Servicio Clinico donde se encuentra su
paciente y entregara el volante de egreso a
enfermeria

-Al retirarse con su paciente debera
entregar otra copia del volante de egreso
al personal de vigilancia en la salida.

©) MAYORES INFORMES:

Departamento de Trabajo Social
Tel. 55 5487 1700 Ext. 5158
55 54 87 17 17 (Directo)

Calz. de Thalpan No 4502, Colonia Seccion XVl,

CR14080,Ciudad de México.
Wi Inersalud gob.mx

1. Recibir atencion médica adecuada.

2 Recibir trato digne y respetucsa.

3 Recibir informacian suficiente, clara,
OpOrtUNa y veraz.

4. Decidir librernente sobre su atencién

5 Otorgar o no su consentimiento
validamente informado.

& Trato confidencial.

7. Contar con facilidades para obrensr una
segunda opinian,

B. Recibir atencion meédica en caso de
urgencia.

2. Contar con un expediente elinico

10. Ser atendido cuando se incanforme por
12 atencion médica recibida,

INFORMES MEDICOS

El |nforme Médico se proporcionard  vis
telefonica al responsable legal del paciente de

Iunes a viernes a partic de |as 12:00 hrs,

Tenga en cuenta que el horario puede variar, de
acuerdo a las necesidades de atencion de los

pacientes,

DONACION SANGUINEA

iDONAR SANGRE SALVA VIDAS!

Durante la estancia hospitalaria de su paciente
se requiere que acudan tres donadores de

sangre.

Para agendar cita, le solicitamos comunicarse al

nimero telefénics del Bance de Sanare:

55-54-8717-00 Ext. 5195 y 5297

En un horario de 09:00 a 14:00 de lunes a

viernes.

El horario para la donacién ez de lunes a

viernes de 7:00 a 915 hrs,

Para la integracion del expediente  clinico,
requerimos copia de |a siguiente documentacion

- CURP [paciente)

- Acta de nacimiento [paciente)

- ldentificacién  oficial  del paciente y
responsable legal INE, pasaporte vigente,
cartilla militar o Cédula profesional

- Comprobante de domicilio vigente (no
mayor a tres meses) del paciente y del
responsable legal

- Comprobante de ingresos econémices
familiares. (ditime recibo de page ©
declaracion eserita)

- Comprobante de derechohabiencia o no a
Seguridad Social: ISSSTE, IMSS, PEMEX,
SEDENA, SEMAR, etc,

ARTICULOS PERSONALES PARA
PACIENTES HOSPITALIZADOS

Shampoe mediano
Peine para cabello

pasta, ceplllo dental [cerdas suaves)
¥ protector de cepillo dental

Jabén neutro liquide
Desodorante en barra
- 3Rastrillos [hembres)

Crema corporal mediana
{Lubriderm tapa azul]

Lubrieante para labies
Corta unas

- Papel higiénico

+  Bolsa hermética chica

+ Sandalias
En caso de que su paciente requiera articulos
personales  adicionales, Trabajo  Social o
salicitara via telefonica,

INDICACIONES GENERALES <
A FAMILIARES DE E
PACIENTES HOSPITALIZADOS

GOBJERNO DE

MEXICO

Los articulos personales deberan ser entregados.
durante el horario de visita familiar a su
paciente. En bolsa pléstiea transparente colocar
en una hoja media carta nembre del paciente,
fecha de nacimiento, servicio clinico y cama en
Que se encuentra hospitalizado. Para pacientes
que se encuentren en aislamiento dichos
objetos debersn ser entregados al personal de
trabajo social o enfermeria,

CLASIFICACION SOCIOECONGMICA

En el Institute Nacional de Enfermedades
Respiratorias lsmael Cosio Villegas, se garantiza
&l derecho de proteccion a la salud bajo criterios
de igualdad y sin an.

Serdn beneficiarios de la prestacién gratuita de
los servicios de salud, medicamentos y demas
insumos asociados, personas que no cuenten
con derechohabiencia en alguna de las
instituciones de seguridad social,

Lo anterior con fundamento en el Articulo 77 bis
1de la Ley General de Salud.

Las y los usuarios con seguridad social que
decidan atenderse en este INstituto deberan
apegarse 3 la evaluacion de los criterios
genersles v los politicas de asignacisn de
clasificacion socioeconémica y cubrir as cuotas
de recuperacion establecidas.

INER-TS-22 (07.2023)
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1.0

2.0

3.0

PROPOSITO

1.1 Valorar lainsolvencia econodmica del/a paciente y su familia para cubrir con el pago de cuotas
de recuperacion, a través de la notificacion de insolvencia econémica al Departamento de
Tesoreria quien elaborara carta compromiso para el pago posterior de los servicios médicos

proporcionados.

ALCANCE

2.1 A nivel interno: El procedimiento es aplicable al personal del Departamento de Trabajo

Social.

2.2 A nivel externo: El procedimiento es aplicable al personal del Departamento de Tesoreria

y a los/as pacientes con nivel de pago que se atienden en el Instituto.

POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1 La persona titular del Departamento de Trabajo Social es responsable de cumplir este
procedimiento en colaboracién con las personas adscritas, quienes deberan dar
cumplimiento al mismo, bajo los criterios de legalidad, honestidad, eficacia, eficiencia,
economia, racionalidad, austeridad, transparencia y equidad de género, evitando la

duplicidad de funciones.

3.2 El personal de la salud del Instituto que tenga acceso oficial al expediente clinico
convencional y electrénico, es responsable de asentar su evaluacién y seguimiento de la
atencion proporcionada a pacientes de acuerdo a la normatividad aplicable en la materia y
acorde con la convivencia entre el expediente fisico y el electronico definidas por la

Direccién Médica.

3.3 Las personas adscritas al Departamento de Trabajo Social, deben contribuir con la

conservacion de la documentacion generada con motivo de sus actividades, de
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paciente con adeudo.

3.4

3.5

3.6

3.7

3.8

conformidad con la clasificacién archivistica y Catalogo de Disposicién documental que

corresponda de acuerdo a lo establecido en la Ley General de Archivos

El pago de adeudos generados por la prestacion de servicios de atencion médica
Unicamente aplicara para la poblacion de pacientes con seguridad social que decidieron
atenderse en el Instituto y que fueron clasificados en alguno de los niveles institucionales
(del 1 al 6) correspondiendo a la politica institucional para pacientes con seguridad social

para efectos de pago de cuotas de recuperacion.

Al momento del egreso hospitalario y a peticibn del/a paciente, responsable legal o
familiares directos, podran solicitar la valoracion del(a) trabajador (a) social para la

autorizacion del pago posterior de los servicios de atencién médica proporcionados.

El personal de Trabajo Social debe valorar la emisién de la NOTIFICACION DE
INSOLVENCIA ECONOMICA e informar al Departamento de Tesoreria y la Oficina de

Cuentas Corrientes, cuando:

a) La persona usuaria requirié de atenciéon médica urgente;

b) El/a paciente haya cursado con estancia hospitalaria prolongada;

c) El/a paciente sea dado de alta sin previo aviso;

d) Defuncion del/a paciente o de algun otro integrante de la familia;

e) Traslado no programado del/a paciente a otra institucion;

f)  Cuando sobrevenga cualquier situacién que haya deteriorado la economia familiar

a consecuencia de compra de insumos o del pago de tratamientos de alto costo.

Una vez valorado el estado de insolvencia, el personal de Trabajo Social debe realizar la
NOTIFICACION DE INSOLVENCIA ECONOMICA dentro del apartado correspondiente del
Sistema del Expediente Clinico Electronico, misma que es visualizada por el personal del

Departamento de Tesoreria y la Oficina de Cuentas Corrientes.

El personal de trabajo social debe enviar al paciente o representante legal con la
documentacién en copia simple de: a) Identificacion oficial vigente con fotografia, b)
Comprobante de domicilio vigente, al Departamento de Tesoreria, a través de la Oficina de

Cuentas Corrientes, para la realizacion de la carta compromiso.
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3.9 Lapersonatitular del Departamento de Registro Contable es la encargada de gestionar las

formas de cobro para la recuperacion de adeudos de acuerdo a la normatividad

establecida.

3.10 Los servicios médicos que se proporcionen a pacientes de convenio o con seguro de
gastos médicos, se debe regir en acuerdo a lo dispuesto en los procedimientos de la Oficina
de Convenios y Control de Servicios Médicos a Pacientes de Protocolos de Investigacion,

por lo tanto, no procederd en estos casos, la autorizacién de notificacién de insolvencia

econdémica.
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3.0 DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Responsable legal y/o
paciente

Acude con personal de trabajo social
y expone la problematica econémica
para liquidar el adeudo generado por
la atencién médica recibida.

Personal de del
Departamento de Trabajo
Social

Atiende la peticion del responsable
legal y/o del paciente, valorando los
criterios sefialados en el
procedimiento.

¢Procede la solicitud de apoyo a
través de la notificacion de
insolvencia econémica?

No. Informa al familiar/ responsable
legal que la soliciud no es
procedente explicando las causas y
lo refiere a la Oficina de Cuentas
Corrientes para realizar el pago.
Contindia la actividad 5.

Si. Realiza la notificacion de
insolvencia econdmica dentro del
Médulo de Trabajo Social en el
Sistema del Expediente Clinico
Electronico y solicita acudir con la
documentacion de identificacion del
responsable y domicilio vigente a la
Oficina de Cuentas Corrientes y/o
Caja General. Continta la actividad
5.

Registra la nota de trabajo social los
resultados de la  valoracion,
justificando si procedi6 o no la
solicitud de notificacion de
insolvencia econémica.

Termina el procedimiento

INER-ECE-TS-51
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5.0 DIAGRAMA DE FLUJO

Responsable legal y/o paciente Personal del Departamento de Trabajo Social

INICIO

A 4

Acude con personal de
trabajo social y expone
laproblematica
econémica para liquidar
el adeudo generado por
laatencién médica
recibida

1 2

Atiende la peticion del
responsable legal y/o del
paciente, valorando los
criterios sefialados en el
procedimiento

ZProcede I
ghlicitud de apoyoR
través de la
notificacion de
insolvencia
_conémicy

Si

4

Realiza la notificacion de
insolvencia econémica

Informa al familiar/
responsable legal que la
solicitud noes
procedente explicando
las causas y lo refiere a

dentro del Médulode
Trabajo Social enel
Sistema del Expediente
Clinico Electrénicoy
solicita acudir con la

documentacion de
identificacion del
responsable y domicilio
vigente a la Oficinade
Cuentas Corrientes y/o
Caja General

la Oficina de Cuentas
Corrientes pararealizar
el pago

INER-ECE-TS-51

A 4

Registra lanotade
trabajo social los
resultados de la
valoracion, justificando si
procedi6 o no la solicitud
de notificacionde
insolvencia econémica
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6.0 DOCUMENTOS DE REFERENCIA

Caodigo

Documentos .
(cuando aplique)

6.1 Guia técnica para la elaboracion de manuales de procedimientos N/P
de la Secretaria de Salud.

6.2 ACUERDO por el que se emiten los criterios generales y la N/P
metodologia a los que deberdn sujetarse los procesos de
clasificacibn  socioeconémica de pacientes en los
establecimientos que presten servicios de atencion médica de la
Secretaria de Salud y de las entidades coordinadas por dicha
Secretaria. Publicado en el D.O.F.: 27-05-2013.

6.3 ACUERDO por el que se modifica el diverso por el que se emiten N/P
los criterios generales y la metodologia a los que deberan
sujetarse los procesos de clasificacion socioeconémica de
pacientes en los establecimientos que presten servicios de
atencion médica de la Secretaria de Salud y de las entidades
coordinadas por dicha Secretaria, publicado el 27 de mayo de
2013. Publicado en el D.O.F.: 30/11/2020.

7.0 REGISTROS

. Tiempo de Responsable de Co¢go d.e. reg.|§tro
Registros - o identificacién
conservacion conservarlo o
Unica
7.1 Notas de trabajo Lo que se establece
social. en el catalogo Expediente Clinico INER-ECE-TS-51
documental

8.0 GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Expediente Clinico. - Conjunto Unico de informacion y datos personales de un paciente, que
se integra dentro de todo tipo de establecimiento para la atencion médica, ya sea publico,
social o privado, el cual, consta de documentos escritos, graficos, imagenoldgicos,

electrénicos, magnéticos, electromagnéticos, épticos, magneto-6pticos y de cualquier otra
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indole, en los cuales, el personal de salud debe hacer los registros, anotaciones, en su caso

constancias y certificaciones correspondientes a su intervencion en la atencion médica del

paciente, con apego a las disposiciones juridicas aplicables.

9.0 CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

Ndmero de revision

Fechade
actualizacién

Descripcién del cambio

6

Agosto, 2024 Actualizacion del procedimiento

10.0 ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Notas de trabajo social, INER-ECE-TS-51.
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10.1 Notas de trabajo social
INER-ECE-TS-51

SALUD Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias @,ﬂ
Ismiael Cosio Villegas

TR A
{

INER NSC: F.Mac: Adfios, Meses

Nota de Trabajo Social
Fecha de Elaboracicn

Tipo de Mota
Comeniarios

Elabont

Elaband
Ced.

INER-ECE-TS-51 (D&_2024)
Pagr 141 Caiz o Thaipan 4602 Del. Thainan Col. Secoion XV 14000, COMY - Licencia Sanitaris Mo, 1 2-84H00-012-0002 004417 1200540




MANUAL DE PROCEDIMIENTOS Rev.5

SALUD DEPARTAMENTO DE TRABAJO % Cé6digo: NCDPR

SOCIAL INER 047

8. Procedimiento de intervencion
social con personas usuarias del
Departamento de Investigacién en
Tabaquismo y EPOC.

Hoja 161 de 255

8. PROCEDIMIENTO DE INTERVENCION SOCIAL CON PERSONAS USUARIAS Y
PACIENTES DEL DEPARTAMENTO DE INVESTIGACION EN TABAQUISMO Y
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1.0 PROPOSITO

1.1 Participar con el equipo multidisciplinario de salud, en la atencién integral de las personas
usuarias y pacientes que acuden al Departamento de Investigacién en Tabaquismo y EPOC,
a través del desarrollo de funciones y actividades propias de los profesionales del trabajo

social.

2.0 ALCANCE

2.1 A nivel interno: El procedimiento es aplicable al personal del Departamento de Trabajo

Social.

2.2 A nivel externo: El procedimiento es aplicable para el/a paciente, familiar o responsable

legal que acuden al Instituto.

3.0 POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1 La persona titular del Departamento de Trabajo Social es responsable de cumplir este
procedimiento en colaboracibn con las personas adscritas, quienes deberan dar
cumplimiento al mismo, bajo los criterios de legalidad, honestidad, eficacia, eficiencia,
economia, racionalidad, austeridad, transparencia y equidad de género, evitando la

duplicidad de funciones.

3.2 El personal de la salud del Instituto que tenga acceso oficial al expediente clinico
convencional y electrénico, es responsable de asentar su evaluacion y seguimiento de la
atencién proporcionada a pacientes de acuerdo a la normatividad aplicable en la materia 'y
acorde con la convivencia entre el expediente fisico y el electronico definidas por la

Direccién Médica.

3.3 Las personas adscritas al Departamento de Trabajo Social, deben contribuir con la

conservacion de la documentacion generada con motivo de sus actividades, de
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3.4

3.5

3.6

conformidad con la clasificacién archivistica y Catalogo de Disposicién documental que

corresponda de acuerdo a lo establecido en la Ley General de Archivos.

Las personas adscritas al Departamento de Trabajo Social deben participar con la
Direccion de Investigacion en las actividades de asistencia, docencia, educacion para la
salud y todas aquellas acciones que este Departamento realice a favor de la poblacién que
atiende.

El profesional de trabajo social debe registrar en el Sistema del Expediente Clinico
Electrénico, dentro del apartado de notas de Trabajo Social, la intervencién, actividades y

acciones que realiza el personal de trabajo social con el paciente y su familia.

Para el caso de pacientes que ingresen al Programa de Ayuda para dejar de Fumar, el
personal de trabajo social debe requisitar el formato: VOLANTE DE PAGO DE
TRATAMIENTO DE AYUDA PARA DEJAR DE FUMAR (INER-TS-17) con la clasificacion
socioeconémica que le corresponde de acuerdo a la aplicacion del estudio

socioecondmico, refiriendo al paciente, familiar o responsable al area de caja.



SALUD

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS

DEPARTAMENTO DE TRABAJO
SOCIAL

8. Procedimiento de intervencion
social con personas usuarias del
Departamento de Investigacién en
Tabaquismo y EPOC.

INER

Rev. 5

Cédigo: NCDPR
047

Hoja 164 de 255

4.0 DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Personal del Departamento
de Trabajo Social

Privacidad Simplificado

asignado.

para dejar de Fumar?

Continda la actividad 8.

7 No. Continla la actividad 8.

1 Recibe a la persona usuaria o
paciente para iniciar con valoracion
de clasificacion socioeconémica.

¢Es usuario/a del Programa de
Ayuda para Dejar de Fumar?

2 Si. Orienta e informa a las personas
interesadas referidas por el area de
psicologia sobre generalidades del
Programa de Ayuda para Dejar de
Fumar. Continua la actividad 4.

3 No. lIdentifica si el/a paciente es
inicial o subsecuente de la Clinica de
EPOC. Continua la actividad 4.

4 Elabora Estudio Socioeconémico,
asigna la clasificacion
socioecondmica, realiza Encuesta de
Factores de Exposicion y Aviso de

Departamento de Trabajo Social.

5 Brinda informacién sobre el nivel

¢ Es paciente de la Clinica de Ayuda

6 Si. Proporciona el formato de Volante
de Pago de tratamiento para dejar de
fumar y envia al area de cajas para el
pago correspondiente o recibir el
comprobante con sello de gratuidad.

8 Envia al paciente a la Coordinacion
de Admisiéon Hospitalaria y Archivo
Clinico para entrega de carnet.

Termina el procedimiento

del

INER-ECE-TS-02
INER-ECE-TS-45
INER-ECE-TS-14

INER-TS-17
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5.0 DIAGRAMA DE FLUJO

Personal del Departamento de Trabajo Social

INICIO

1

A

Recibe a lapersona
usuariao paciente para
iniciar con valoracion de

clasificacion
socioeconémica

€ usuario/avkl
Programade Ayuda
para Dejar de
Fumar?

Orientae informa a las
personas interesadas
referidas por el area de
psicologiasobre
generalidades del
Programade Ayuda
para Dejar de Fumar

Identifica si el/a paciente
es inicial o subsecuente
de la Clinicade EPOC

A

Elabora Estudio
Socioeconémico, asigna
la clasificacion
SOCio! 10mica, realiza
Encuesta de Factores de

INER-ECE-TS-02
INER-ECE-TS-45
INER-ECE-TS-14

Exposicion y Aviso de
Privacidad Simplificado
del Departamento de

Trabajo Social

A

Brinda informacién sobre
el nivel asignado

;2§ paciente de~a
Clinica de Ayuda
paradejar de
Fumar?

Si

6

Proporciona el formato
de Volante de Pago de
tratamiento para dejar
de fumar y envia al area
de cajas parael pago
correspondiente o recibir
el comprobante con sello
de gratuidad

A

Envia al paciente ala
Coordinacion de
Admision Hospitalaria y
Archivo Clinico para
entrega de carnet

INER-TS-17
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6.0 DOCUMENTOS DE REFERENCIA

los criterios generales y la metodologia a los que deberan
sujetarse los procesos de clasificacion socioeconémica de
pacientes en los establecimientos que presten servicios de
atencién médica de la Secretaria de Salud y de las entidades
coordinadas por dicha Secretaria, publicado el 27 de mayo de
2013. Publicado en el D.O.F.: 30/11/2020.

Documentos Codlgo.
(cuando aplique)
6.1 Guiatécnica para la elaboracién de manuales de procedimientos N/P
de la Secretaria de Salud.
6.2 ACUERDO por el que se emiten los criterios generales y la N/P
metodologia a los que deberdn sujetarse los procesos de
clasificacibn  socioeconémica de pacientes en los
establecimientos que presten servicios de atencion médica de la
Secretaria de Salud y de las entidades coordinadas por dicha
Secretaria. Publicado en el D.O.F.: 27-05-2013.
6.3 ACUERDO por el gue se modifica el diverso por el que se emiten N/P

7.0 REGISTROS

. Tiempo de Responsable de Cod_|go d.e. reg.|§tro
Registros . 2 o identificacion
conservacion conservarlo B
Unica
7.1 Estudio Lo que se establece
socioeconémico. en el catélogo Expediente Clinico INER-ECE-TS-02
documental
7.2 Encuesta de factores Lo que se establece Trabajo Social INER-ECE-TS-45
de exposicion. en el catalogo
documental
7.3 Aviso de privacidad Lo que se establece | Expediente Clinico INER-ECE-TS-14
simplificado. en el catélogo
documental
7.4 Volante de pago de Lo que se establece | Expediente Clinico INER-TS-17
tratamiento de ayuda en el catdlogo
para dejar de fumar. documental
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8.0 GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Expediente Clinico. - Conjunto Unico de informacion y datos personales de un paciente, que

se integra dentro de todo tipo de establecimiento para la atencion médica, ya sea publico,

social o privado, el cual, consta de documentos escritos, graficos, imagenoldgicos,

electrénicos, magnéticos, electromagnéticos, 6pticos, magneto-6pticos y de cualquier otra

indole, en los cuales, el personal de salud debe hacer los registros, anotaciones, en su caso

constancias y certificaciones correspondientes a su intervencién en la atencion médica del

paciente, con apego a las disposiciones juridicas aplicables.

9.0 CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

NUmero de revision

Fechade
actualizacion

Descripcion del cambio

6

Agosto, 2024 Actualizacién de procedimientos

10.0 ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Estudio socioeconémico, INER-ECE-TS-02.

10.2 Encuesta de factores de exposicion, INER-ECE-TS-45.
10.3 Aviso de privacidad simplificado, INER-ECE-TS-14.
10.4 Volante de pago de tratamiento de ayuda para dejar de fumar, INER-TS-17.
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SALUD

Ismael Cosio Villegas

Estudio

10.1 Estudio socioeconémico
INER-ECE-TS-02
lera parte

ﬁ 52 considera
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INER  |usc: Aitos, ¢

FNac: ¢ Meses) indigena?

Indicador de Pueblos indigenas
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Tipo Habla lengua indigena
Lengua

Fechay Hora de
Insarcibn

1. Datos Generales del Paciente

Diagnastioo Medico
Pacents

Especialidsd
Referencia Intema
Status

Facha del estudio
Lugar de Nacimiento
Ecisd Actusl
Fecha de Nacimiento
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Escolaridad del paciente
Estado civi
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Religién del pacients
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Referencs
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ingreso familiar mensual
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Transporte.

Senvicios domésticns.
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11l Vivienda
Senicios piblicos
Tipo de wivienda
Tioo de tenencia
Servicios
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No. g2 dormitorios
Personas por domitoria

Iv. Estado de Salud

Lugar donde se afiends
Especfiqus Otros.
Problemas.
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10.1 Estudio socioeconémico
INER-ECE-TS-02
2da parte
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10.2 Encuesta de factores de exposicion
INER-ECE-TS-45

SALUD ) ) o i Focres e Erpeseion- SNGROORDT -S4 SN 516
tsmael Goso Vilegas ht (A A banel- bane2
b Seexpusaa Durante su trabajo
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de 10 cuadras de su tiradero de basura o
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(En suvida ha Actualments ; Fuma eHay alguna avenida de su barrio?
fumado mds de 100 usted? ﬂm"ﬂr;l;swndeade ¢Hay algin establo o
llos? . os carries) 3 menos porqueriza en su
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;Curtos cgarillos en promedic fuma al caza?
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Parte 3 Parte 4 Parte 3
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10.3 Aviso de privacidad simplificado
INER-ECE-TS-14

AVISO DE PRIVACIDAD SIMPLIFICADO
SALUD

DIRECCION MEDICA
DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

En el Departamento de Trabajo Social del Instituto Macional de Enfermedades Respiratorias Ismaed Cosio Villegas, ubicado en Calzada de Tlalpan, Col. Seccion
X\, Alcaldia Tlalpan, somos responsables del uso y proteccidn de los datos personales que ustsd nos proporciona, para su franquilidad le informames lo
siguisnte:

Los datos personales, que de usted obtenemos, tendrdn la finalidad de disponer de |nfurmactm social del paciente y su familia, para la asignacion de la
elzsificacion socioecondmics, 3si como |a atencidn saguiriento de su situacion fa r, econdmiea y social, |a cual serd registrada en notas de Trabajo Social y
podmn ser fransmitidos de manera intema a la Direccion General. Direccion Medica, Departamento de Asuntos Jundnos Oficina de Admision y Regisiros
Médicos, Expediente Clinico, Oficina de Cuentas Cornemes Unidad de Transparencia, ademas de ofras transmisionss previstas en la Ley. Usted ra eercer
los derechos de acceso, rectfi an, 4 izion (ARC.0.) que sefiala IaLeyGeﬂemldeF‘rmewun de Diatos Personales en Posesion de Sujetos
Obligados, en la Unidad de Transparencia del INER_ ubicada en Calzada de Talpan 4502, Col. Seccitn X\, Alcaldia Tlalpan, Ciudad de Mexico.

En caso de fallecimiento, la persena a quien usted otorga facultades pama ejercer los derechos mencionados es:

quien tiene &l vinculo de con Usted.
3 Conocer Mayor informacion sobne ks lemunnsycondmnesen que serdn tratades sus datos persenales puede consultar el aviso de privacidad integral en
Ia pagina web de ‘este Instituto: www.iner.gob.mx o een directamente en ks Unidad de Transparencia del INER.

Lo anterior con fundamento en los articulos 3, 27 y 23 de la Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados en relacion con
los articulos 27 al 30 de los Lineamientos Generales de Proteccion de Datos Personales para & Sector Piblico.

Personal de Trabajo Socal. Mombre. Firmia.
Paciente o Familiar, Nombre._ Firmia.
Fecha de impresian:

INER-ECE-TS-14{08.2024)

AVISO DE PRIVACIDAD SIMPLIFICADO

DIRECCION MEDICA
DEFARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

En el Departamento de Trabajo Social del Instituto Macional de Enfermedades Respiratorias Ismaed Cosio Villegas, ubicado en Calzada de Tlalpan, Col. Seccion
X\, Alcaldia Tlalpan, somos responsables del uso y proteccidn de los datos personales que ustsd nos proporciona, para su franquilidad le informames lo
siguisnte:

datos personales, que de usted obtenemos. tendran la finalidad de disponer de informacion social del paciente y su famiia. para la aslgmnn de la
dasrﬁcamnn socioecondmica, asi coma la atencion y seguimiento de su situacion familiar, econdmica y secial, |a cual serd regisrada en notas de Trabago Social y
podmn ser fransmitidos de manera intema a la Direccion General. Direccion Meadica, Diepartamento de Asuntos Jundnos Oficina de Admision y Registros
Médicos, Expediente C|II'IGD OﬁcnadeOuentas Cornemes \Unidad de Transparencia, ademas de ofras transmisionss previstas en la Ley. Usted pod Ejercer
los derechos de acceso, o {ARC.O.) que sefiala la Leyﬁenemlde Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos
Obligados, en la Unidad de Tmspaeﬂc:a del INER_ ubicada en Calzada de Tlalpan 4502, Col. Seccitn X\, Alcaldia Tlalpan, Ciudad de Mexico.

En caso de fallecimiento, |a persona a quisn ustad otorga facultades para ejercer los derechos mencionados es:
quien tiene & vinculo de con Usted.

Para conocer mayor i informacion sobre los términos y condiciones en que seran fratados sus datos personales puede consultar el avise de privacidad integral en
Ia pagina web de este Instituto: www.iner.gob.mx o bI?n directamente en la Unidad de Transparencia del INER.

Lo anterior con fundamento en los articulos 3, 27 y 28 de la Ley Seneral de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados en relacion con
los articulos 27 al 30 de los Lineamientos Generales de Proteccion de Datos Personales para el Sector Piblico.

Personal de Trabajo Social. Mombre. Firma
Paciente o Familiar, Nombre. Firma
Fecha de impresian:

INER-ECE-TS-14{08.2024)
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10.4 Volante de pago de tratamiento de ayuda para dejar de funar

SALUD VOLANTE DE PAGO DE TRATAMIENTO DE AYUDA PARA. g

INER-TS-17

DEJAR DE FUMAR

Din | Mes ‘ Afo |

Mombre completo del paciente

INSTITUTO NACKINAL
DE ENFERMEDADES
RESPIRATORIAS
SMAEL COSIVILLEGAS
DRECTHON MEDICA
DEPANTAMENTD DE TRASE I SO0

Fecha de afo MES oia Numero de historia o

nacimiento Expediente

Nivel socicecondmico Servicio | CLINICA DE AYUDA PARA DEJAR DE FUMAR
Concepto de pago CTO1-PROGRAMA DE TRATAMIENTO GRUPAL

Importe jnimero y letra] S M.N)

Nombre y firma de Trabajo Social

SALUD VOLANTE DE PAGO DE TRATAMIENTO DE AYUDA PARA

DEJAR DE FUMAR

Mombre completo del paciente

[*3

INER-T5-17 [0B.2024)

INSTITUTO NACIONAL
DE ENFERMEDADES
RESPIRATORIAS
SMAEL DS VILLEGES
DIRECHON MEDICK
DERARTAMENTO DE TRABA I SO0

Fecha de Dl MES afio Mumero de historia o

nacimiento Expediente

Nivel socioecondmico Servicio | CLINICA DE AYUDA PARA DEJAR DE FUMAR
Concepto de pago CTO1-PROGRAMA DE TRATAMIENTO GRUPAL

Importe [nimero y letra) S M)

Nombre y firma de Trabajo Social

INER-T5-17 [0B.2024)
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1.0

2.0

3.0

PROPOSITO

11

Contribuir en el proceso de atencion médica de pacientes programados a procedimientos e
ingreso a Hospital de Dia, desarrollando funciones y actividades de orientacion, gestiéon y
apoyo social al paciente y su familia, respetando sus derechos de conformidad con las
politicas institucionales que apliquen para garantizar la calidad y seguridad del paciente

durante la atencién ambulatoria.

ALCANCE

2.1

2.2

A nivel interno: El procedimiento es aplicable al personal del Departamento de Trabajo

Social.

A nivel externo: El procedimiento es aplicable a pacientes del Instituto y las personas

usuarias que acuden de instituciones de salud del sector publico y privado.

POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1

3.2

La persona titular del Departamento de Trabajo Social es responsable de cumplir este
procedimiento en colaboracién con las personas adscritas, quienes deberan dar
cumplimiento al mismo, bajo los criterios de legalidad, honestidad, eficacia, eficiencia,
economia, racionalidad, austeridad, transparencia y equidad de género, evitando la

duplicidad de funciones.

El personal de la salud del Instituto que tenga acceso oficial al expediente clinico
convencional y electrénico, es responsable de asentar su evaluacion y seguimiento de la
atencién proporcionada a pacientes de acuerdo a la normatividad aplicable en la materia y
acorde con la convivencia entre el expediente fisico y el electronico definidas por la

Direccion Médica.
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social con pacientes programados a
procedimientos y Hospital de Dia.

3.3 Las personas adscritas al Departamento de Trabajo Social, deben contribuir con la

conservacion de la documentacién generada con motivo de sus actividades, de

conformidad con la clasificacién archivistica y Catalogo de Disposicién documental que

corresponda de acuerdo a lo establecido en la Ley General de Archivos.

3.4 El personal de trabajo social debe coordinarse con el personal médico titular del Servicio

para que le entregue la programacion de pacientes ambulatorios con 24 horas de

anticipacion:

3.4.1 El(a) trabajador (a) social en Consulta Externa y/o en Hospital de Dia debe:

a)

b)

c)

d)

e)

f)

Revisar la programacién de procedimientos quirargicos ambulatorios;
reconociendo el nombre del procedimiento a realizar, diagndstico médico,
servicio o clinica responsable y fecha de programacion.

Verificar la vigencia de la clasificacion socioeconémica a través de la
revision del estudio socioeconémico, asi como el estatus de seguridad
social con el CURP del/a paciente en el website AAMATES, una vez que
se cuente con la programacion.

En caso de encontrar algin expediente sin vigencia de estudio
socioecondmico procedera a realizar la actualizacion de la clasificacion en
apego al Procedimiento 1 “Asignacion de Clasificacion Socioecondémica a
Pacientes”, del presente Manual.

Si el/a paciente presenta alta y/o baja de seguridad social, procedera en
ese momento a realizar una reclasificacion socioeconémica segun
procedimiento 2 “Reclasificacion Socioeconémica” del presente Manual.
Realizar entrevista al paciente y familiar para elaboracion de nota de
Trabajo Social bajo los indicadores establecidos.

Orientar al paciente y/o responsable legal sobre los procesos de ingreso y
egreso del/la paciente al Hospital de Dia, respecto a la clasificacion
socioecondmica asignada, canalizar a la Oficina de Cuentas Corrientes
para conocimiento de los costos (cuando corresponda), donacion altruista
de sangre o por reposicion, asi como verificar que los numeros telefonicos
contenidos en el expediente clinico electrénico sean los correctos y

actuales.
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)

Solicitar al familiar responsable o representante legal, su permanencia en
la sala de espera de Admision General (durante el tiempo del
procedimiento médico y hasta el momento en que se determiné el egreso),
informando que se autorizara su acceso nuevamente para recibir

informacion y realizar el tramite de alta.

3.4.2 El(a) trabajador (a) social en Hospital de Dia debe:

a)

b)

d)

e)

f)

Informar sobre los derechos generales de los pacientes respaldando y
promoviendo la participacion del/a paciente y su familia durante su proceso
de atencidon médica en el Instituto.

Dar continuidad al procedimiento de resguardo de objetos personales de
pacientes hospitalizados (Ver Procedimiento 4), cuando los/as pacientes
se encuentren sin la presencia de un acompafante que pueda hacerse
cargo de sus pertenencias.

Buscar y gestionar los recursos necesarios para facilitar la comunicacion y
dar continuidad al proceso de ingreso/ egreso, otorgando las orientaciones
correspondientes cuando el paciente, familiar y/o responsable legal
presentan alguna barrera de comunicacién ya sea por cuestiones de
idioma y/o condicidén fisica.

Identificar si existe alguna barrera para la comunicacion entre el paciente,
el equipo de salud, registrando en el Sistema del Expediente Clinico
Electrénico (notas de trabajo social, estudio socioeconémico, formato de
educacion proporcionada al paciente y su familia) las acciones para mitigar
dichas barreras, otorgando un pase especial para la permanencia con el/a
paciente del familiar, responsable o representante legal.

Como caso excepcional, cuando un paciente acuda sin familiar o
responsable legal y exista ausencia total de acompafantes, el personal de
Trabajo Social sera quien apoye y gestione en el egreso hospitalario.
Orientar sobre los tramites de alta ambulatoria y obtencién de citas a

estudios o atenciones médicas subsecuentes.

3.5 Durante la estancia de pacientes ambulatorios en el Hospital de Dia queda restringida la

visita familiar.
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3.6 Los/as Pacientes que acuden para la aplicacidon de biolégicos o medicamentos, no deben
presentar donadores de sangre a menos que se requiera por programacion de algin otro

procedimiento u hospitalizacién.
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4.0 DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Personal del Departamento
de Trabajo Social

dicha area.

seguridad social.

Continua la actividad 7

6 No. Continua la actividad 7.

egreso al Hospital de Dia.

Electrénico.

1 Recibe programaciéon de Hospital de
Dia por parte de la persona titular de

¢Ella paciente tiene vigente la
clasificacion socioeconémica?

2 Si. Ingresa con el CURP del/a
paciente en la plataforma web
AAMATES. Continua la actividad 4.

3 No. Realiza la actualizacion del
estudio socioecondémico y el aviso de
privacidad. Continua la actividad 4.

4 Verifica si el/la paciente presenta
cambios en estatus de alta o baja de

¢Hay cambios en el estatus del

paciente?
5 Si. Elabora procedimiento de
reclasificaciéon socioeconémica.

7 Orienta a la/el paciente y/o familiar
sobre los tramites de ingreso y

8 Proporciona educacion para la salud
y sensibiliza sobre la donacién
altruista de sangre. Corrobora
numeros telefonicos del/a paciente y
responsable legal registrados en el
Sistema del Expediente Clinico

Termina el procedimiento

INER-ECE-TS-02
INER-ECE-TS-14
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5.0 DIAGRAMA DE FLUJO

Personal del Departamento de Trabajo Social

INICIO

\ 1

Recibe programacion de

Hospital de Dia por parte

de la persona titularde
dichaarea

¢ BHA paciente The
vigente la

clasificacion
sgioeconomigar?

3
A

Ingresa con el CURP Realiza la actualizacion

del/a paciente enla del estudio
plataforma web socioeconémico y aviso
AAMATES de privacidad

a

A

Verifica si el/a paciente
presenta cambios en
estatus de alta o bajade
seguridad social

ay cambios enve:
estatus del
Si paciente?

Elabora procedimiento
de reclasificacion
socioeconomica

A

Orientaa la/el paciente
ylo familiar sobre los
tramites de ingresoy
egreso al Hospital de

Dia

A
Proporciona educacion
parala salud y
sensibiliza sobre la
donacion altruista de

sangre. Corrobora
nameros telefonicos del/
a paciente y responsable
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6.0 DOCUMENTOS DE REFERENCIA

Cédigo
Documentos !
(cuando aplique)
6.1 Guiatécnica para la elaboracién de manuales de procedimientos N/P
de la Secretaria de Salud.
6.2 ACUERDO por el que se emiten los criterios generales y la N/P

metodologia a los que deberdn sujetarse los procesos de
clasificacibn  socioeconémica de  pacientes en los
establecimientos que presten servicios de atencién médica de la
Secretaria de Salud y de las entidades coordinadas por dicha
Secretaria. Publicado en el D.O.F.: 27-05-2013

6.3 ACUERDO por el gue se modifica el diverso por el que se emiten N/P
los criterios generales y la metodologia a los que deberan
sujetarse los procesos de clasificacion socioeconémica de
pacientes en los establecimientos que presten servicios de
atencién médica de la Secretaria de Salud y de las entidades
coordinadas por dicha Secretaria, publicado el 27 de mayo de
2013. Publicado en el D.O.F.: 30/11/2020

7.0 REGISTROS

Codigo de registro

. Tiempo de Responsable de . o .7
Registros it o identificacién
conservacion conservarlo B
Unica
. Lo que se establece
7.1 Estudio q

en el catalogo

socioeconémico.
documental

Expediente Clinico INER-ECE-TS-02

7.2  Aviso de privacidad Lo que se establece | Expediente Clinico INER-ECE-TS-14
simplificado. en el catalogo
documental

8.0 GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Expediente Clinico. - Conjunto Unico de informacién y datos personales de un paciente, que

se integra dentro de todo tipo de establecimiento para la atencion médica, ya sea publico,
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social o privado, el cual, consta de documentos escritos, graficos, imagenoldgicos,

electrénicos, magnéticos, electromagnéticos, Opticos, magneto-6pticos y de cualquier otra

indole, en los cuales, el personal de salud debe hacer los registros, anotaciones, en su caso

constancias y certificaciones correspondientes a su intervencién en la atencion médica del

paciente, con apego a las disposiciones juridicas aplicables.

9.0 CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

Ndmero de revision

Fecha de
actualizacién

Descripcién del cambio

6

Agosto, 2024 Actualizacion de procedimientos

10.0 ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Estudio socioecondmico, INER-ECE-TS-02.
10.2 Aviso de privacidad simplificado, INER-ECE-TS-14.
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10.1 Estudio socioeconémico
INER-ECE-TS-02
lera parte
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Lengaa
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10.1 Estudio socioeconémico
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10.2 Aviso de privacidad simplificado
INER-ECE-TS-14

AVISO DE PRIVACIDAD SIMPLIFICADO

SALUD

DIRECCIGON MEDICA
DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

En el Departamento de Trabajo Social del Insttuto Macional de Enfermedades Respiratorias lsmael Cosio Villegas, ubicado en Caizada deTIaIpan Col_ Seccion
¥V, Alcaldia Tlalpan, somes resporsables del uso y proteccidn de los datos personales que usted nos or para su frandguii lo
siguiente:

Los daios personales, que de usted obienemos. tendran la finalidad de disponer de |nfurmacaon social del paciente y su famiia, para la asignacion de la
ciasificacion socioeconémica, asi come |a atencion y seguimiento de su stuacion familiar, economica y social, |a cual ser3 registrada en notas de Trabajo Social y
podmn ser transmitidos de manem intema a la Direccion General, Direccion Medica, Departamento de Asurtos Juridicos, Oficina de Admision y Registros
Médicos, Expediente Clinico, Oficina de Cuentas Cormientes, Unidad de Transparencia, ademas de ofras transmisionss previstas en |a Ley. Usted podrd essrcer
los derachos de access, rectificacion, cancelacion y oposicion (A.R.C.0.) que sefiala |a Ley General de Proteccidn de Datos Parsonales en Posesion de Sujetes
Obligades, en la Unidad de Transparencia del INEF. ubicada en Calzada de Tlalpan 4302, Col. Seccién XV, Alcaldia Tlalpan, Ciudad de México.

En caso de fallecimiento, la persona a quien usted otorga facultades pam ejercer los derechos mencionados es:

quien tiene &l vinculo de con Usted.
F3 CONOCEr Mayor infomiacion sobre los namunnrsyundmnesen que seran tratados sus datos personales puede consultar el aviso de privacidad integral en
Ia p&gina web de este Instituto: www.iner.gob.mx o teen directamente en la Unidad de Transparencia del INER.

Lo anteror con fundamento en los articulos 3, 27 y 23 de |a Ley General de Proteccion de Datos Personales en Fosesion de Sujetos Obligados en relacidn con
los articulos 27 al 30 de los Lineamientos Generales de Proteceion de Datos Personales para & Sector Piibdico.

Personal de Trabajo Social, Mombre. Firma.
Paciente o Familiar, Nombre. Firma.
Fecha de impresion:
INER-ECE-TS-14{08.2024)
AVISO DE PRIVACIDAD SIMPLIFICADO ,?13

SALUD

DIRECCION MEDICA
DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

En el Deparntamento de Trabajo Socia del Instituto Macional de Enfermedades Respiratorias lsmael Cosie Villegas, ubicade en Calzada deTIaIpan Cal. Seccion
XV, Alealdia Tlalpan, somes responsables del uso y proteccidn de los datos personales que usted nes pr para su frandguii lo
siguiente:

Los dstos personales, que de usted obtenemos. tendran la finalidad de disponer de informacion social del pacients v su famifia. para la aslgnaann de la
clasificacion socioeconamica, si como la atencion y seguimiento de su siuacion familiar, economica y secial, |3 cual sera registrada en notas de Trabajo Social y
pedran ser transmitidos de manera intema a la Direccion General, Direccitn Médica, Departamente de Asurtos Juridicos, Oficina de Admision y Registros
Médicos, Expediente Clinico, Oficina de Cuentas Comientes, Unidad de Tmnsperenua ademas de ofras transmisiones previstas en la Ley. Usted pcn:l EjErcar
los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion [A.R_C.0.) que s=fiala |a Ley General de Proteccion de Diatos Personales en Posesion de Sujetos
Obligades, en la Unidad de Transparencia del INER. ubicada en Calzada de Tlalpan 4502, Col. Seccitn XV, Akcaldia Tlalpan, Ciudad de México.

En caso de fallecimiento, la persona a quien usted otorga facultades pam ejercer los derechos mencionados es:

quien tiene &l vinculo de con Usted.
Para conocer mayor informacion sobre los t&minos y condiciones en que serdn ratados sus datos personales puede consultar el aviso de privacidad integral en
|2 pagina web de sste Instituto: wwa.iner.gob.mx o bén directamente en la Unidad de Transparencia del INER.

Lo anterior con fundamento en los articulos 3, 27 y 28 de la Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados en relacion con
los articulos 27 al 20 de los Lineamientos Generales de Proteceion de Datos Personales para & Sector Piliblico.

Personal de Trabajo Social. Mombre. Firma

Paciente o Familiar, Nombre. Firma

Fecha de impresion:

INER-ECE-TS-14{08.2024)
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1.0

2.0

3.0

PROPOSITO

1.1  Contribuir en la atencion integral de pacientes hospitalizados en los servicios de Cuidados
Intensivos Respiratorios, Terapia Intermedia y Terapia Postquirdrgica, ejecutando funciones
y actividades de trabajo social, brindando acompafiamiento e intervencién en crisis a

familiares de pacientes en estado critico.

ALCANCE

2.1 A nivel interno: El procedimiento es aplicable al personal del Departamento de Trabajo

Social.

2.2 A nivel externo: El procedimiento es aplicable a pacientes del Instituto, familiares y

responsables legales.

POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1 Es responsabilidad de la persona titular del Departamento de Trabajo Social mantener
actualizado el presente procedimiento, para su correcta aplicacion u observancia por parte
del personal adscrito al &rea, bajo los criterios de legalidad, honestidad, eficacia, eficiencia,
economia, racionalidad, austeridad, transparencia y equidad de género, evitando la

duplicidad de funciones.

3.2 El personal de la salud del Instituto que tenga acceso oficial al expediente clinico
convencional y electrénico, es responsable de asentar su evaluacién y seguimiento de la
atencién proporcionada a pacientes de acuerdo a la normatividad aplicable en la materia 'y
acorde con la convivencia entre el expediente fisico y el electronico definidas por la

Direccién Médica.

3.3 Las personas adscritas al Departamento de Trabajo Social, deben contribuir con la

conservacion de la documentaciéon generada con motivo de sus actividades, de
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3.4

3.5

3.6

3.7

3.8

conformidad con la clasificacién archivistica y Catalogo de Disposicién documental que

corresponda de acuerdo a lo establecido en la Ley General de Archivos

En los servicios de Terapia Postquirdrgica, Cuidados Intensivos Respiratorios y Terapia
Intermedia, el personal del Departamento de Trabajo Social debe informar y orientar sobre
el funcionamiento, requerimientos y facultades que intervienen en el proceso de atencion

médico social.

Todos/as los/as pacientes que ingresen a los servicios de Cuidados Intensivos
Respiratorios, Terapia Intermedia y Cuidados Postquirirgicos deben contar en su
Expediente Clinico con documentacion que acredite la correcta identificacion del/a
paciente: CURP, acta de nacimiento, identificacion oficial, comprobante o carta declaratoria
de ingresos econdmicos, comprobante de domicilio actual, constancias de
derechohabiencia a seguridad social (si procede).

El personal de trabajo social debe cotejar que los datos de la documentaciéon de
identificacién del/a paciente y responsable legal entregada, coincida con los datos
contenidos en el Estudio Socioeconémico y anexar la documentacion probatoria al
Expediente Clinico Fisico. El familiar o responsable legal podra realizar nota declaratoria
en caso de carecer de algun documento.

Todos los familiares de pacientes hospitalizados en estos servicios, deben recibir
informacién verbal y escrita acerca del reglamento interno, los derechos de pacientes,
nombre del personal médico tratante del paciente, normativa para recibir informe médico,
horarios de visita, manejo del pase especial o citatorios para su acceso al Servicio, y
educacion respecto a la técnica de Higiene de Manos, uso correcto de cubre bocas u otro

equipo de proteccion adicional que requiera para su ingreso.

El personal del Trabajo Social debe proporcionar el nombre del médico o médica tratante,
asi como el horario en el que se proporcionara el informe médico, indicando que se otorgara
Unica y exclusivamente al mismo paciente y/o al responsable/ representante legal que se

designé mediante la firma de consentimiento informado de ingreso hospitalario.
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3.9

3.10

3.11

3.12

3.13

3.14

3.15

El personal de Trabajo Social es el vinculo entre el Instituto, el equipo de salud, la familia
y el/a paciente, por lo tanto, tiene que participar en las actividades que favorezcan la
integracion de esfuerzos y la satisfaccién de necesidades sociales, asi también, para la

solucién de problematicas detectadas.

El personal de trabajo social, debe solicitar al responsable legal que se encuentre
localizable via telefénica las 24 horas, informando al personal médico tratante de los
teléfonos en los cuales podra localizarlo integrando al responsable del/a paciente y la

familia en la toma de decisiones respecto a la atencion médica hospitalaria.

En caso de pacientes terminales, el personal de trabajo social debe acordar con el médico
tratante y/o el equipo de salud, la conveniencia de facilitar la despedida de la familia
apoyando en el proceso de duelo y facilitar el acceso de apoyo espiritual, en caso de que,

asi se solicite por el paciente, familia o responsable legal.

Todos los familiares, responsables o representantes legales, deben cubrir con el requisito
de donacion altruista de sangre o por reposicion con el numero de donantes solicitados y

de acuerdo a las necesidades de los/as pacientes y grupos de RH requeridos.

Al detectarse alguna necesidad o inquietud psicol6gica, emocional, legal, religiosa o
cultural del/a paciente, familiar o responsable legal, el personal de trabajo social debe
realizar la coordinacion con el equipo de salud para que éstas sean atendidas, facilitando
incluso el acceso de profesionales que permitan atender la necesidad detectada,

registrando toda intervencién o gestién en el formato: Nota de trabajo social.

Para el ingreso de algun lider espiritual, traductor o intérprete, se debe establecer
coordinacién entre el personal de trabajo social, equipo médico, de enfermeria y vigilancia,

realizando la emision y entrega al familiar de un citatorio para el acceso oportuno.

Colaborar en la derivacion de los casos a los servicios de Psicologia y Programa de Apoyo
a Pacientes y Familiares -PAPYF-, Psiquiatria, gerontologia, cuidados paliativos o el que
se requiera, con la finalidad de proporcionar atencién integral a necesidades o

probleméticas de salud mental que presenten los pacientes durante la hospitalizacion.



SALUD DEPARTAMENTO DE TRABAJO Cdédigo: NCDPR
SOCIAL 047
10. Procedimiento para la INER

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS Rev.5

intervencion social con familiares
de pacientes hospitalizados en el
Departamento de Areas Criticas.

Hoja 189 de 255

3.16

3.17

3.18

3.19

Otorgar un pase especial al familiar responsable/ representante legal de pacientes que
presenten Sindrome de Confusion Aguda, delirium, agitacion u otras condiciones donde el

personal médico o de psiquiatria determine la presencia de un acompafiante.

En el caso de iniciarse un proceso de donacion de érganos y tejidos con fines de trasplante:
el proceso de intervencion social debe estar centrado en la identificacion de necesidades
y problemas, donde el profesional de trabajo social, realiza la revision y analisis de los
indicadores contenidos en el Estudio Socioeconémico y el Estudio Social de Caso,
aplicando una entrevista a profundidad con el familiar responsable o representante legal,
abordando variables sociales como: el nivel cultural, tipologia familiar, concepto de muerte,
sistema de creencias (religion), riesgo social, etc. Elaborando un informe con los resultados
que pudieran condicionar la autorizacién o el rechazo al Consentimiento de Donacién de
los familiares/ responsables legales, este informe se entregara directamente con la persona
titular de la Coordinacion de Organos y Tejidos y Donacion del INER.

El personal de trabajo social debe realizar la Evaluacién Social de candidatos y
precandidatos al Programa de Trasplante Pulmonar, desarrollando acciones de
investigacién, orientacién, educacion y promocion a la salud, aportando informacién sobre
el contexto familiar, econémico y cultural del/a paciente, aspectos de la familia, redes de
apoyo, vivienda, etc. Contribuyendo a la seleccién y seguimiento de los/as candidatos/as

aptos/as cuyo contexto favorezca su ingreso y permanencia en el programa.

El profesional en trabajo social debe desarrollar las siguientes actividades con
candidatos/as y precandidatos/as al Programa de Trasplante Pulmonar:

3.15.1 Participar en los procesos de evaluacién, seguimiento, orientacion, educacion
y promocién a la salud de pacientes y familiares.

3.15.2 Desarrollar la metodologia de Trabajo Social Individualizado en todas sus
areas, conociendo su entorno social, familiar, redes de apoyo, factores
econdmicos y culturales, contribuyendo con el aporte de informacion y de
variables que apoyen en la seleccion de candidatos/as potenciales para el

programa.
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3.16

3.17

3.18

3.19

3.15.3 Brindar orientacion, consejeria y asesoria social a los pacientes precandidatos
y candidatos durante el proceso que contempla el Programa de Trasplante
Pulmonar.

3.15.4 Participar en la presentacion de los casos durante las sesiones clinicas o el
Comité de Trasplante Pulmonar para determinar los recursos, potencialidades
o limitaciones detectadas para su incorporacién o cese de seguimiento en el
programa.

3.15.5 Realizar un Informe Social de Caso bajo la metodologia determinada,
instrumentos, técnicas e indicadores preestablecidos en el Sistema del
Expediente Clinico Electronico y presentarlo con la persona titular de la Unidad

de Trasplante.

En aquellos pacientes que son considerados por el personal médico como Caso Médico
Legal, el personal de Trabajo Social debe gestionar a través del personal de transportes el
envio de la naotificacion del caso médico-legal y resumen clinico, a la Agencia de Ministerio
Publico de la adscripcion territorial competente mediante el Formato Unico de Notificacion,

de acuerdo a la normativa aplicable en la materia.

La documentacion de acuse y una vez sellado el Formato Unico de Notificacion por la
Agencia del Ministerio Publico, debe ser recibida del personal de transportes por el
personal del Departamento de Trabajo Social, quienes derivaran la documentacion con el

personal del Departamento de Asuntos Juridicos del Instituto.

El personal de trabajo social es responsable de orientar a familiares o responsables legales
de pacientes considerados caso médico legal, que sean trasladados o hayan fallecido, a

fin de que realicen los tramites administrativos correspondientes para su egreso.

En los casos de pacientes personas privadas de su libertad, referidos de Centros de
Reinsercion Social/ Penitenciarias/ Centros de Reclusidn, el personal de trabajo social
debe realizar el trdmite de ingreso hospitalario preferentemente con el representante legal
gue dictamine la institucién de referencia o con el/la paciente, solicitando por escrito la
informacidn necesaria para conocer sobre el estatus legal, nombres de familiares directos

del/la paciente y si estan o no autorizados para visita y/o informe médico, nombres del
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3.20

3.21

3.22

personal de seguridad y custodia que estaran a cargo de la vigilancia y supervisién del/a
paciente, teléfonos o medios de contacto del personal Directivo y de Trabajo Social del
Centro de Reinsercion Social/ Penitenciaria/ Centro de Reclusién responsable. En estos
casos, el personal de seguridad y custodia debe permanecer 24 horas supervisando

directamente al/el paciente.

En caso de pacientes privadas de su libertad que sean referidos a otros establecimientos
de salud, para interconsultas, estudios de diagnéstico y/o paramédicos o traslado a otra
institucion, el personal de trabajo social, debe solicitar al Centro de Reinsercién Social/
Penitenciarias/ Centros de Reclusién, el medio de transporte que traslade al/la paciente de

forma segura a la institucién de referencia que proceda.

Toda intervencion profesional de trabajo social en el manejo de estos casos, debe

registrarse en las Notas de Trabajo Social del Sistema del Expediente Clinico Electrénico.

Los/as pacientes de los servicios de: Cuidados Intensivos Respiratorios, Terapia
Intermedia y Terapia Postquirdrgica, pueden egresar a domicilio, por traslado o ingreso a
cama censable de los servicios clinicos, debiendo en todos los casos orientar a familiares

o responsables legales de los trAmites administrativos correspondientes.
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4.0 DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Personal del Departamento
de Trabajo Social

esté en orden y completa.

Unidad que corresponda.

telefénica las 24 horas.

4 Sensibiliza y educa al

de la Unidad.

legal pase de visita.

familiar, registrando

de Trabajo Social.

responsable  legal, sobre
importancia de la higiene de manos,
uso correcto de cubrebocas, asi
como del equipo de proteccién
personal necesario para su ingreso

5 Orienta sobre el horario
informacion médica, visita al paciente
y requisito de donacion sanguinea.

1 Revisa el expediente y verifica que la
documentaciébn de ingreso a
hospitalizacién y de trabajo social

2 Entrevista al familiar para identificar
correctamente al paciente, elabora
Estudio Social de Caso en el Sistema
del Expediente Clinico Electrénico y
orienta sobre la normatividad de la

3 Informa al familiar o responsable
legal sobre los derechos del paciente
y solicita permanecer localizable via

familiar/

la

de

6 Elabora y entrega al responsable

7 Realiza seguimiento del caso de
acuerdo al plan social, entrevistas
subsecuentes, evalla el impacto de
la hospitalizacion en la dinamica

sus

intervenciones en el formato: Notas

INER-ECE-TS-51
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Responsable No. Descripcién de actividades Documentos o
Act. anexo
8 Evalta barreras para la

familia.

comunicacion, valores costumbres o
creencias que pudieran interferir en
su atencion y registra los resultados
en el formato de: Educacion
proporcionada al paciente y su

hasta su egreso.

9 Mantiene coordinacion con el equipo
de salud de la Unidad para colaborar
en la atencion integral del/a paciente

Termina el procedimiento
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5.0 DIAGRAMA DE FLUJO

Personal del Departamento de Trabajo Social

INICIO

A 1
Revisa el expediente y
verifica que la
documentacién de
ingreso a hospitalizacion
y de trabajo social esté
en orden y completa

A

Entrevista al familiar
paraidentificar
correctamente al
paciente, elabora
Estudio Social de Caso
en el Sistema del
Expediente Clinico
Electrénico y orienta
sobre la nomatividad de
laUnidad que
corresponda

Informa al familiar o
responsable legal sobre
los derechos del
pacientey solicita
permanecer localizable
via telefénica las 24
horas

Sensibilizay educa al
familiar/ responsable
legal, sobre la
importancia de la higiene
de manos, uso corecto
de cubrebocas, asi
como del equipo de
proteccién personal
necesario para su
ingreso de la Unidad

5
A

Orienta sobre el horario
de informacién médica,
visita al paciente y
requisito de donacion
sanguinea

A

Elabora y entrega al
responsable legal pase
de visita

[

Realiza seguimiento del
caso de acuerdo al plan
social, entrevistas
subsecuentes, evalta el
impacto de la
hospitalizacion en la
dinamica familiar,
registrando sus
intervenciones en el
formato: Notas de

Trabajo Social

INER-ECE-TS-51
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Personal del Departamento de Trabajo Social

8

Evalla bameras para la
comunicacion, valores
costumbres o creencias
que pudieran interferir
en su atenciény registra
los resultados en el
formato de: Educacion
proporcionadaal
paciente y sufamilia

A 4

Mantiene coordinacién
con el equipo de salud
de la Unidad para
colaborar en la atencién
integral del/a paciente
hasta su egreso
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6.0 DOCUMENTOS DE REFERENCIA

Cédigo

Documentos .
(cuando aplique)

6.1 Guiatécnica para la elaboracién de manuales de procedimientos N/P
de la Secretaria de Salud.

6.2 ACUERDO por el que se emiten los criterios generales y la N/P
metodologia a los que deberdn sujetarse los procesos de
clasificacibn  socioeconémica de  pacientes en los
establecimientos que presten servicios de atencion médica de la
Secretaria de Salud y de las entidades coordinadas por dicha
Secretaria. Publicado en el D.O.F.: 27-05-2013.

6.3 ACUERDO por el gue se modifica el diverso por el que se emiten N/P
los criterios generales y la metodologia a los que deberan
sujetarse los procesos de clasificacion socioeconémica de
pacientes en los establecimientos que presten servicios de
atencién médica de la Secretaria de Salud y de las entidades
coordinadas por dicha Secretaria, publicado el 27 de mayo de
2013. Publicado en el D.O.F.: 30/11/2020.

7.0 REGISTROS

Coédigo de registro
o identificacién
Unica

Tiempo de Responsable de

Registros it
conservacion conservarlo

Lo que se establece
en el catalogo
documental

7.1 Notas de trabajo

social. Expediente Clinico INER-ECE-TS-51

8.0 GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Expediente Clinico. - Conjunto Unico de informacién y datos personales de un paciente, que
se integra dentro de todo tipo de establecimiento para la atencion médica, ya sea publico,

social o privado, el cual, consta de documentos escritos, graficos, imagenolégicos,
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electrénicos, magnéticos, electromagnéticos, 6pticos, magneto-6pticos y de cualquier otra

indole, en los cuales, el personal de salud debe hacer los registros, anotaciones, en su caso

constancias y certificaciones correspondientes a su intervencion en la atencion médica del

paciente, con apego a las disposiciones juridicas aplicables.

8.2 Personal de seguridad y custodia: Personal que realiza labores de proteccién, supervision,

vigilancia, contencion y todas aquellas orientadas hacer, prevalecer el orden y resguardar la

seguridad de las personas privadas de su libertad.

9.0 CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

Ndmero de revision

Fechade
actualizacién

Descripcién del cambio

6

Agosto, 2024 Actualizacién del procedimiento

10.0 ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Notas de trabajo social. INER-ECE-TS-51.
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10.1 Notas de trabajo social
INER-ECE-TS-51

SALUD Institute Nacional de Enfermedades Respiratorias §D
lamael Cosio Vilgas it o AT
INER NSC: F.Nac: ( Anos, Meses
Mota de Trabajo Social

Fecha g Elaboracion
Tipo de Nota
Comentanos

Elabond

Elabond

Ced.

INER-ECE-TS-51 (08.2024)
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USUARIAS, PACIENTES Y FAMILIARES EN EL SERVICIO DE URGENCIAS
RESPIRATORIAS




SALUD DEPARTAMENTO DE TRABAJO % Cddigo: NCDPR

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS Rev.5

SQCIAL INER 047
11. Procedimiento para la
intervencion social con personas
usuarias, pacientes y familiares en Hoja 200 de 255
el Servicio de Urgencias

Respiratorias.

1.0 PROPOSITO

2.0

3.0

1.1 Proporcionar atencién social oportuna, de calidad y con enfoque interdisciplinario a la
poblacién usuaria que acude al Servicio de Urgencias Respiratorias, mediante el desarrollo
de funciones y actividades de trabajo social, promoviendo el acceso a los servicios médicos
y derecho a la proteccién de la salud, bajo criterios de universalidad, igualdad y sin
discriminacion.

ALCANCE

2.1 A nivel interno: El procedimiento es aplicable al personal del Departamento de Trabajo
Social.

2.2 A nivel externo: El procedimiento es aplicable a pacientes del instituto y las personas

usuarias que acuden de instituciones de salud del sector publico y privado.

POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1

3.2

Es responsabilidad de la persona titular de este Departamento mantener actualizado el
presente procedimiento, para su correcta aplicacién u observancia por parte del personal
adscrito al area, bajo los criterios de legalidad, honestidad, eficacia, eficiencia, economia,
racionalidad, austeridad, transparencia y equidad de género, evitando la duplicidad de

funciones.

El personal de la salud del Instituto que tenga acceso oficial al expediente clinico
convencional y electrénico, es responsable de asentar su evaluacion y seguimiento de la
atencién proporcionada a pacientes de acuerdo a la normatividad aplicable en la materia 'y
acorde con la convivencia entre el expediente fisico y el electronico definidas por la

Direccion Médica.
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3.3 Las personas adscritas al Departamento de Trabajo Social, deben contribuir con la
conservacion de la documentacidn generada con motivo de sus actividades, de
conformidad con la clasificacién archivistica y Catalogo de Disposicién documental que

corresponda de acuerdo a lo establecido en la Ley General de Archivos.

3.4 En la Unidad de Urgencias Respiratorias, el personal de trabajo social debe informar y
orientar sobre el funcionamiento, requerimientos y facultades que intervienen en el proceso
de atencién médico social, con base en una comunicacion directa, clara y acorde a las

condiciones socioculturales de las personas usuarias (formato, lenguaje, idioma).

3.5 El personal de trabajo social debe identificar correctamente a pacientes desde el momento
en que se solicita la apertura o actualizacion del expediente clinico, con al menos dos
identificadores estandarizados en el Instituto: nombre completo (Nombre y/o Nombres/

Primer Apellido/ Segundo Apellido) y fecha de nacimiento (dia/mes/afio).

3.6 Para pacientes que ingresen como desconocidos y que por su estado de conciencia no
puedan proporcionar sus datos, se deben incluir los siguientes datos como identificadores:
utilizar la palabra Desconocido, sexo y/o género del/a paciente, edad aparente, si tiene
alguna sefia particular, fecha y hora de ingreso y algin dato sobre la forma en que ingresé

(Agencia del Ministerio Publico, patrulla, averiguacién previa, etc.).

3.7 Para el caso de arribo masivo de pacientes desconocidos; se debe utilizar un identificador
numérico segln corresponda el orden progresivo de ingreso luego de la palabra

Desconocido.

3.8 En el caso de pacientes que ingresen en estado de inconsciencia y sin identificacion
alguna, el personal médico debe realizar la Notificacion del Caso a la Agencia del Ministerio
Puablico de la Unidad Territorial correspondiente y el personal de trabajo social gestionar la
solicitud de personal de transportes, para que acudan a natificar con la documentacion

necesaria.
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3.9

3.10

3.11

3.12

3.13

3.14

3.15

El personal de trabajo social debe verificar con el personal médico respecto al estado de
conciencia que guarda el/a paciente, asi como la capacidad para la toma de decisiones

informadas sobre su proceso de atencion.

Cuando el/a paciente se encuentre en estado de incapacidad o inconsciencia transitoria o
permanente, las autorizaciones respecto al proceso de atencién médica, son

responsabilidad del familiar presente o en su caso, del tutor o de su representante legal.

Cuando no sea posible obtener la autorizaciéon por incapacidad o inconsciencia del/a
paciente y se encuentre ausente el familiar responsable o representante legal, el personal
meédico responsable del Servicio de Urgencias Respiratorias debe autorizar el ingreso o
procedimientos médicos necesarios, registrando dentro de los consentimientos informados

institucionales que apliquen.

El personal del Trabajo Social debe informar que, en el INER, se otorga informaciéon médica
exclusivamente al mismo paciente y/o al responsable/ representante legal que fue

designado en el consentimiento informado de ingreso hospitalario.

Colaborar en la derivacién de los casos a las &reas de Apoyo a Pacientes y Familiares
(PAPyYF), Coordinacion de Salud Mental, Anestesia y Clinica del Dolor o el que se requiera,
con la finalidad de proporcionar atencion integral a necesidades o problematicas de salud

mental que presenten los usuarios durante la estancia en urgencias.

El profesional de trabajo social debe otorgar un pase especial al familiar responsable/
representante legal de pacientes que presenten Sindrome de Confusion Aguda, delirium,
agitacion u otras condiciones donde el personal médico o de psiquiatria determine la

presencia de un acompafante.

En todos los casos el personal de trabajo social del Servicio de Urgencias Respiratorias

debe:
a) Verificar en el Sistema del Expediente Clinico Electrdnico: si el/a paciente cuenta
con numero de expediente, estudio socioecondmico vigente y la asignacion de

un responsable legal.
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b)
c)

d)

f)

)

Registrar la Clave Unica de Registro Poblacional (CURP).

Orientar a las personas usuarias, pacientes, familiares responsables o
representantes legales, sobre el respeto y respaldo de sus derechos como
pacientes, decisiones, deseos y preferencias, respecto a los servicios de
reanimacion y/o tratamientos para prolongar la vida, derivando los casos con el
personal médico tratante, de guardia o responsable en turno, para su
conocimiento y procedimiento a seguir.

Informar de forma clara y con apego a la normatividad vigente respecto al acceso
de la Prestacion Gratuita de Servicios de Salud, Medicamentos y demas insumos
para las personas sin seguridad social, protegiendo el derecho a la salud bajo los
principios de cobertura, accesibilidad, oportunidad, continuidad y calidad.
Orientar sobre la clasificacién socioecondmica asignada a las personas usuarias
y/o paciente, al familiar responsable o representante legal sobre la vigencia,
temporalidad y los criterios y metodologia de asignacién socioeconémica
contenidas en el Procedimiento 1 de este Manual.

Informar a las personas usuarias, pacientes, familiares responsables o
representantes legales respecto al pago de cuotas de recuperacién en el caso de
pacientes que se encuentran afiliados a instituciones de seguridad social al
momento de hacer uso de los servicios médicos que proporciona el Servicio de
Urgencias Respiratorias.

Valorar los casos de pacientes con seguridad social, que presenten insolvencia
econdmica para cubrir con costos de atencién en el Servicio, implementando el

procedimiento 7 de este Manual.

3.16 En pacientes del Servicio de Urgencias Respiratorias que ingresen a hospitalizacion, el

personal de trabajo social debe:

a)

b)

Elaborar un Estudio socioeconémico, Encuesta de factores de exposicién, Aviso
de Privacidad Simplificado y nota(s) de Trabajo Social, conforme al procedimiento
de No. 1 de este Manual.

En pacientes subsecuentes que acuden para servicios de atencion médica, se
debe cerciorar que; el nivel socioeconémico se encuentre vigente y acorde a los

criterios 'y metodologia establecida de asignacion de clasificacion
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3.17

3.18

3.19

socioecondmica para pacientes con derechohabiencia activa y/o sin seguridad
social.

c) Dar prioridad para realizar el tramite de ingreso hospitalario a pacientes que
requieran de traslado al Servicio de Cuidados Intensivos Respiratorios, Servicio
de Terapia Intermedia o del Servicio de Terapia Postquirdrgica.

d) Elaborar notas subsecuentes en pacientes con estancia de 24 horas de
hospitalizacién en sala de observacion de urgencias, y cuando se presente y/o
detecte: problematica socioeconémica, legal, médica o epidemioldgica, asi como
condiciones de vulnerabilidad o barreras para la comunicacion que pudieran
interferir con su proceso de atencion médica.

e) Indicar al familiar responsable o representante legal, la necesidad de permanecer
en la sala de espera del Servicio de Urgencias Respiratorias durante la valoracion
y atencién del/a paciente en el area hasta que, el personal médico determine su

ingreso a hospitalizacién, traslado o egreso.

Toda persona usuaria que ingrese al Area de Triage o consultorio del Servicio de Urgencias
Respiratorias y que requiera valoracion, estudios de alta especialidad o procedimientos
quirdrgicos y no cuente con Solicitud de Apertura de Expediente, debe asignarse la
Clasificacion General 4, exentando de pago (Clasificacion 4 Exento) a los usuarios sin
seguridad social. En todos los casos se realizara la verificacién de la CURP en el website
AAMATES.

En el caso de las y los pacientes que acudan con Estudio Socioeconémico no vigente y
requieran de atencién en el triage o consultorio de urgencias, la clasificacién que
prevalecera hasta la actualizacion, sera el nivel previo que se encuentra registrado en el
Expediente Clinico Electronico, solo podra modificarse la clasificacién a exento, cuando
por verificacion en la plataforma AAMATES y CURP, el paciente no cuente con seguridad

social vigente.

Los/as pacientes referidos para interconsulta al Servicio de Urgencias Respiratorias,
enviados por las diferentes instituciones coordinadas por la Comision Coordinadora de los
Institutos Nacionales y Hospitales de Alta Especialidad (CCINSHAE), que requieran algun

estudio o procedimiento para su atencion, se les debe respetar el nivel socioeconémico de
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3.20

3.21

3.22

3.23

3.24

3.25

la institucion de origen, siempre y cuando presenten documentacién oficial y/o carnet

institucional, para el cobro o la exencién de pago por los servicios médicos proporcionados.

Los/as pacientes migrantes pueden acceder a los servicios médicos, independientemente
de su situacion migratoria, teniendo derecho a recibir de manera gratuita y sin restriccion
alguna, cualquier tipo de atencion médica urgente que resulte necesaria para preservar su

vida, lo anterior con fundamento en el articulo 8 de la Ley de Migracion.

Los/as pacientes considerados como victimas, tienen derecho a que se les otorgue
gratuitamente la atencién médica permanente o cuando asi lo requieran y hasta el final del
tratamiento médico, lo anterior dispuesto en el articulo 34 de la Ley General de Victimas.

El profesional de trabajo social debe identificar desde el ingreso si el paciente, familiar o
persona responsable tienen capacidades diferentes, dificultad visual, auditiva, motora o
cognitiva, si es adulto mayor, o pertenece a alguna comunidad indigena o grupo
considerado vulnerable, a fin de intervenir con el equipo multidisciplinario y dar prioridad a

las acciones que favorezcan su proceso de atencién médica.

Al detectarse alguna barrera para la comunicacion o para el aprendizaje del/a paciente o
familia, el personal de trabajo social debe informar al equipo de salud y registrar dentro de
los instrumentos establecidos (estudio socioeconémico, nota de trabajo social, formato de
Educacién Proporcionada al Paciente y su Familia), las acciones que permitan disminuir

dichas barreras.

En aquellos/as pacientes que son considerados/as por el personal médico como Caso
Médico Legal, el personal de trabajo social debe gestionar a través del personal de
transportes el envio de la notificacion del caso médico-legal y resumen clinico, a la Agencia
de Ministerio Publico de la adscripcion territorial competente mediante el Formato Unico de

Notificacion, de acuerdo a la normativa aplicable en la materia.

La documentacion de acuse y una vez sellado el Formato Unico de Notificaciéon por la

Agencia del Ministerio Publico, debe ser recibida del personal de transportes, por el
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3.26

3.27

3.28

3.29

personal del Departamento de Trabajo Social, quienes derivaran la documentacién con el

personal del Departamento de Asuntos Juridicos del Instituto.

El personal de trabajo social es responsable de orientar a los familiares o responsables
legales de pacientes considerados Caso Médico Legal, que sean trasladados o hayan

fallecido, a fin de que realicen los tramites administrativos correspondientes para su egreso.

En los casos de pacientes personas privadas de su libertad, referidos de Centros de
Reinsercion Social/ Penitenciarias/ Centros de Reclusidn, el personal de trabajo social
debe realizar el tramite de ingreso hospitalario preferentemente con el representante legal
que dictamine la institucion de referencia o con el/la paciente, solicitando por escrito la
informacion necesaria para conocer sobre el estatus legal, nombres de familiares directos
del/la paciente y si estan o no autorizados para visita y/o informe médico, nombres del
personal de seguridad y custodia que estaran a cargo de la vigilancia y supervision del/a
paciente, teléfonos o medios de contacto del personal Directivo y de Trabajo Social del
Centro de Reinsercion Social/ Penitenciaria/ Centro de Reclusiéon responsable. En estos
casos, el personal de seguridad y custodia debe permanecer 24 horas supervisando

directamente al/el paciente.

En caso de pacientes privadas de su libertad que sean referidos a otros establecimientos
de salud, para interconsultas, estudios de diagnéstico y/o paramédicos o traslado a otra
institucion, el personal de trabajo social, debe solicitar al Centro de Reinsercién Social/
Penitenciarias/ Centros de Reclusion, el medio de transporte que traslade al/la paciente de

forma segura a la institucion de referencia que proceda.

El personal de trabajo social debe notificar al personal de vigilancia del Instituto del nombre,
namero de cama y la presencia de personal de custodia de pacientes Personas Privadas
de su Libertad que acuden de los Centros de Reinsercion Social/ Penitenciarias/ Centros
de Reclusién, asi mismo de la transferencia a hospitalizacion con el nimero de cama
asignada, asi mismo al personal de la Coordinacion de Supervision y/o persona titular del

Departamento.
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3.30 Toda intervencion profesional de trabajo social en el manejo de estos casos, debe

registrarse en las Notas de Trabajo Social del Sistema del Expediente Clinico Electrénico.
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4.0 DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Personal del Departamento
de Trabajo Social

socioeconémica?

2 Si. Cuenta con

4,

cuenta.

de seguridad social?

hasta que el personal

Continua actividad 7

Continua actividad 7

SEllLa  paciente  cuenta
seguridad social en alguna institucion

1 Consulta el Sistema de Expediente
Clinico Electrénico del usuario.

¢Cuenta con clasificacion

estudio
socioeconémico y  clasificacién
socioeconémica. Continua actividad

3 No. Consulta CURP del usuario sin
expediente a través del WebSite
AAMATES. Continua actividad 4.

4 Verifica con el/a paciente el estatus
de los servicios de salud con los que

con

5 Si. Asigna clasificacion
socioeconomica en nivel general 4
meédico
determiné la apertura/ actualizaciéon
de expediente e ingreso hospitalario.

6 No. Asigna clasificacion
socioecondmica 4 exento,
determinar su apertura/ actualizacion
de expediente o ingreso hospitalario.

hasta

Personal médico de la
Unidad de Urgencias
Respiratorias

condicién de salud.

sala de observacién?

7 Valora al paciente para determinar su

¢ El/lLa paciente requiere ingreso a la
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Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Personal médico de la
Unidad de Urgencias
Respiratorias

8

Si. Informa al personal de trabajo
social y entrega: Solicitud de
apertura de expediente/
Actualizacion e Ingreso Hospitalario.
Continda con la actividad 10.

No. Otorga indicaciones médicas,
receta, Hoja de Egreso y canaliza
con personal de ventanilla de
Admisién. Termina el procedimiento.

Personal del Departamento
de Trabajo Social

10

11

12

13

14

15

Recibe el formato: Solicitud de
ingreso hospitalario.

¢El/lLa paciente cuenta con estudio
socioecondmico?

No. Realiza procedimiento para la
asignacion socioeconémica
conforme al procedimiento 1.
Continua la actividad 16.

Si. Realiza verificacion de
derechohabiencia a través del Web
Site AAMATES. Continua la actividad
13.

Entrevista allel paciente y/o
responsable legal corroborando
informacion para la identificacién
correcta del paciente, localizacion del
responsable legal y de las variables
contenidas en el estudio
socioeconomico.

¢Existen cambios en las variables
que sustentan la Reclasificacion
Socioeconémica?

Si. Realiza reclasificacion
Socioeconémica conforme al
procedimiento 2 de este Manual.
Continua la actividad 16.

No. Continua la actividad 16.

INER-AHRM-01
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Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Personal del Departamento
de Trabajo Social

donde se reconoce el

17 Si. Continua la actividad 20.

actividad 19.

conocimiento de la

realizar el procedimiento 7.

TS-14, Reglamento

Trabajadora Social del

SEllLa  paciente  cuenta
clasificaciéon de exento y gratuidad de
los servicios de atencion médica?

indicando el nombre del

16 | Orienta sobre la Clasificacion
Socioeconémica asignada, vigencia,
temporalidad, asi como normatividad
derecho
humano que tiene toda persona a la
proteccion de la salud, servicios y
atencién gratuita a las personas que
no cuenten con seguridad social.

con

18 No. Informa sobre nivel asignado
para el pago de cuotas de
recuperacibn a pacientes
seguridad social vigente. Continua la

con

19 Canaliza al area de caja para el
cuenta
hospitalaria durante y al egreso del/a
paciente de urgencias. En caso de
gue el/a paciente/ responsable legal
presente problemética para cubrir
con los costos generados debera

20 Proporciona orientacion y entrega
triptico de indicaciones generales,
para familiares de pacientes
hospitalizados, copia de Aviso de
Privacidad Simplificado INER-ECE-
Interno,

o la

servicio
clinico al que ingresa el paciente.

INER-ECE-TS-14
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Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Personal del Departamento
de Trabajo Social

integrando si  identific

realizaron para disminuirlas.

de ingreso hospitalario,
Socioeconémico, Aviso

control de area.

25 Realiza el registro de
intervencion profesional en Notas de
Trabajo Social, formato de registro
de actividades diaria y mensual, asi
como en el médulo de pendientes
para la comunicacioén contintia con el
resto del personal del Departamento
de Trabajo Social de otros turnos.

21 | Corrobora que las pertenencias del
paciente han sido entregadas al
responsable legal. Si no existiera
familiar, responsable o acompafante
debera ejecutar el procedimiento 4.

22 | Si el médico lo indica, solicita al
familiar permanezca en sala de
espera, en caso contrario pedira
permanecer pendiente de numeros
telefénicos para recibir informacioén.

23 Elabora nota de trabajo Social de
acuerdo a lineamientos establecidos,
alguna
barrera para la comunicacion,
valores costumbres o0 creencias que
pudieran interferir en la atencion,
factores de vulnerabilidad,
social, asi como las acciones que se

riesgo

24 | Entrega con el personal
administrativo de urgencias: Solicitud
Estudio

de

Privacidad Simplificado, Nota de
Trabajo Social, CURP
documentacién probatoria recabada,
registrando nombre y hora de
entrega de trabajo social en libreta de

ylo

toda

Termina el procedimiento

INER-ECE-TS-51

INER-AHRM-01
INER-ECE-TS-02
INER-ECE-TS-45
INER-ECE-TS-14

Documentos
probatorios

INER-ECE-TS-51
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5.0 DIAGRAMA DE FLUJO

Personal del Departamento de Trabajo Social

Personal médico de la Unidad de Urgencias
Respiratorias

INICIO

1
A 4

Consulta el Sistemade
Expediente Clinico
Electrénico del usuario

ZCuenta co
clasificacion
socioeconémica?

Consulta CURP del
usuario sin expediente a
través del WebSite
AAMATES

Cuenta con estudio
socioeconémico y
clasificacion
socioeconémica

v :
Verifica con el/a
paciente el estatus de
los servicios de salud
con los que cuenta

oT/La pacientg
cuentacon
s

Si No

6
Asigna clasificacion Asigna clasificacion
socioeconémica en nivel socioeconémica 4
general 4 hasta que el exento, hasta determinar
personal médico su apertura/
determinG la apertura/ actualizacion de
actualizacion de expediente o ingreso
expediente e ingreso hospitalario
hospitalario

+ 7

Valoraal paciente para
determinar su condicién
de salud
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Personal del Departamento de Trabajo Social

Respiratorias

Personal médico de la Unidad de Urgencias

#El/La pacieMig

€quiere ingreso ata
sala de
observacion? No

A

Informa al personal de
trabajo social y entrega:
Solicitud de apertura de
expediente/
Actualizacion e Ingreso
Hospitalario. ContinGia
con la actividad 10

Otorga indicaciones
médicas, receta, Hoja de
Egreso y canalizacon
personal de ventanilla de
Admisién

10
A 4

Recibe el formato:
Solicitud de ingreso
hospitalario

INER-AHRM-01

ZEl/La paciente
cuenta con estudio

Si

Realiza procedimiento
parala asignacion
socioeconomica

Realiza verificacion de
derechohabienciaa

trave:Ad;L\q\rlEg Site conforme al
procedimiento. Continua
laactividad 16

13

A 4

Entrevista al/el paciente
ylo responsable legal
corroborando
informacién para la
identificacién correcta
del paciente, localizacion
del responsable legal y
de las variables
contenidas en el estudio
socioeconémico
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Respiratorias.

Personal del Departamento de Trabajo Social

Personal médico de la Unidad de Urgencias
Respiratorias

las variables qdQ
sustentan la

Reclasificacion
ocioeconémica,

Si

14

Realiza reclasificacion
Socioeconémica
conforme al
procedimiento 2 de este
Manual

T =

Orientasobre la
Clasificacion
Socioeconémica
asignada, vigencia,
temporalidad, asi como
normatividad donde se
reconoce el derecho
humano que tiene toda
persona a la proteccion
de la salud, servicios y
atencién gratuitaa las
personas que no
cuenten con seguridad
social

JlLa pacieNe
cuentacon
clasificacién de
exentoy gratuidad
de los servicios de,
alencion médicg?

Si No

Informa sobre nivel
asignado para el pago
de cuotas de
recuperacion a
pacientes con seguridad
social vigente

]

19

Continuala actividad 20

A 4

Canalizaal area de caja
parael conocimiento de
la cuenta hospitalaria
durantey al egreso del/a
paciente de urgencias.
En caso de que el/a
paciente/ responsable
legal presente
problematica para cubrir
con los costos
generados debera
realizar el procedimiento
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de Urgencias

Personal del Departamento de Trabajo Social

Personal médico de la Unidad de Urgencias
Respiratorias

20

Proporciona orientaciéon
y entrega triptico de
indicaciones generales,
parafamiiares de
pacientes
hospitalizados, copiade
Aviso de Privacidad
Simplificado INER-ECE-
TS-14, Reglamento
Interno, indicando el
nombredel o la
Trabajadora Social del
servicio clinico al que

ingresa el paciente

INER-ECE-TS-14

A

Corrobora que las

pertenencias del

paciente han sido
entregadas al

responsable legal. Si no

existiera familiar,

responsable o
acompariante debera
ejecutar el
procedimiento 4

A 4

Solicita al familiar
permanezcaensalade
espera hasta el traslado

del/a paciente a

hospitalizacion y le

comunica sus deseos de
que el paciente tenga

una prontarecuperacion

A 4

Elabora nota de trabajo
Social de acuerdo a
lineamientos
establecidos, integrando
siidentificé alguna
barrera parala
comupnicacion, valores
costumbres o creencias
que pudieran interferir
en la atencioén, factores
de vulnerabilidad, riesgo
social, asi como las
acciones que se
realizaron para

disminuirlas

INER-ECE-TS-51
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Personal del

Departamento de Trabajo Social

Personal médico de la Unidad de Urgencias

Respiratorias

24

Entrega con el personal
administrativo de
urgencias: Solicitud de
ingreso hospitalario,
Estudio
Socioeconémico,
Encuesta de factores de
exposicion, Aviso de
Privacidad Simplificado,
Nota de Trabajo Social,
CURP y/o
documentacion
probatoriarecabada,
registrando nombre y
horade entrega de
trabajo social enlibreta
de control de area

INER-AHRM-01

INER-ECE-TS-51

INER-ECE-TS-02
INER-ECE-TS-45
INER-ECE-TS-14
Documentos probatorios

y

Realiza el registrode
toda intervencion
profesional en Notas de
Trabajo Social, formato
de registro de
actividades diaria y
mensual, asi como en el
modulo de pendientes
parala comunicacién
contindacon el resto del
personal del
Departamento de
Trabajo Social de otros

tumos

FIN
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6.0 DOCUMENTOS DE REFERENCIA

los criterios generales y la metodologia a los que deberan
sujetarse los procesos de clasificacion socioeconémica de
pacientes en los establecimientos que presten servicios de
atencién médica de la Secretaria de Salud y de las entidades
coordinadas por dicha Secretaria, publicado el 27 de mayo de
2013. Publicado en el D.O.F.: 30/11/2020.

Documentos Codlgo.
(cuando aplique)
6.1 Guia técnica para la elaboracion de manuales de procedimientos N/P
de la Secretaria de Salud.
6.2 ACUERDO por el que se emiten los criterios generales y la N/P
metodologia a los que deberdn sujetarse los procesos de
clasificacibn  socioeconémica de pacientes en los
establecimientos que presten servicios de atencibn médica de la
Secretaria de Salud y de las entidades coordinadas por dicha
Secretaria. Publicado en el D.O.F.: 27-05-2013.
6.3 ACUERDO por el que se modifica el diverso por el que se emiten N/P

7.0 REGISTROS

. Tiempo de Responsable de Coo!|go d_e_ reg_|§tro
Registros -7 o identificacion
conservacion conservarlo Gnica
7.1 Solicitud de ingreso | Lo que se establece | Expediente Cinico INER-AHRM-01
hospitalario en el catalogo
documental
79 Encuesta de factores Lo que se e§tablece Expediente Cinico INER-ECE-TS-45
s en el catalogo
de exposicion
documental
7.3 Aviso de privacidad Lo que se e§tablece Expediente Cinico INER-ECE-TS-14
O en el catalogo
simplificado
documental
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el Servicio de Urgencias
Respiratorias.

Cdédigo de registro
o identificacién
Unica
INER-ECE-TS-51

Responsable de
conservarlo

Tiempo de

Registros -
conservacion

Lo que se establece | Expediente Cinico
en el catalogo

documental

7.4 Nota de trabajo social

Lo que se establece | Expediente Cinico INER-ECE-TS-02
en el catalogo

documental

7.5 Estudio
Socioecondmico

8.0 GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Expediente Clinico. - Conjunto Unico de informacion y datos personales de un paciente,
gue se integra dentro de todo tipo de establecimiento para la atencién médica, ya sea
publico, social o privado, el cual, consta de documentos escritos, graficos, imagenolégicos,
electrénicos, magnéticos, electromagnéticos, épticos, magneto-6pticos y de cualquier otra
indole, en los cuales, el personal de salud debe hacer los registros, anotaciones, en su
caso constancias y certificaciones correspondientes a su intervencién en la atencion

médica del paciente, con apego a las disposiciones juridicas aplicables.
8.2 Personal de seguridad y custodia: Personal que realiza labores de proteccion,

supervisian, vigilancia, contencion y todas aquellas orientadas hacer, prevalecer el orden y

resguardar la seguridad de las personas privadas de su libertad.

9.0 CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

Fechade

T Descripcién del cambio
actualizacién

NUmero de revision

6 Agosto, 2024 Actualizacion de procedimientos
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10.0 ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1
10.2
10.3
10.4
10.5

Solicitud de ingreso hospitalario, INER-AHRM-01.
Encuesta de factores de exposicién, INER-ECE-TS-45.
Aviso de privacidad simplificado, INER-ECE-TS-14.
Nota de trabajo social, INER-ECE-TS-51.

Estudio Socioecondmico, INER-ECE-TS-02.
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10.1 Solicitud de ingreso hospitalario
INER-AHRM-01

% INSTITUTO NACIONAL
Q. DE ENFERMEDADES

SALUD  soLcITuD DE INGRESO HOSPITALARIO 8% wions

INER

IDIRECCION MEDICA
SUBDIRECCHIN DE ATENCION MEDICA DE MEUMOLOGIA
COORDINADON DE ADMISKIN HOSPITALARLA ¥ REGISTROS MEDICOS

Dia/Me=/8fa PRIORIZACION URGENTE PROCEDENCIA URGENCIAS

Fechadesolieitud [ | NORMAL SCIR
Hora | s | PROGRAMADO CONSULTA EXTERNA

Ingreso programado y/o

Dia [ Adio
- ; Requiere Cubiculy Aislada Habitacidn compartida

Programacién de ingreso

Servicio

Clinico 1 2 3 4 5 78 e CIRUGIA
solicitado

DATOS DEL PACIENTE
Nimero de expediente

Nombre

Fecha de nacimiento | Edad: anos Género. H[] M

Diagnéstico principal

Otros

Metas a cumplir con el
ingreso hospitalario /
Informiacian adicional

DATOS DEL FAMILIAR RESPONSABLE O REPRESENTANTE LEGAL A QUIEN SE NOTIFICA LA RESOLUCION

Nombre Parentesco
Domicilio
Estado Teléfono Horas de traslado

Nombre completo del médico
‘que solicita el ingreso

Teléfono o Extensidn Cédula profesional Firma

AUTORIZACION DE LA COORDINACION DE ADMISION HOSPITALARIA ¥ REGISTROS MEDICOS fSUBDIRECCION DE ATENCION
MEDICA DE NEUMOLOGIA

Servicio clinico ‘ Cama Fecha de hospitalizacian Hora de asignacion y/o ingreso

Autorizacion

MNombre completo y firma

Observaciones

LICENCIA SANITARIA No. 12-AM-09-012-0002 INER-AHRM-01 (10-2019)
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10.2 Encuesta de factores de exposicion

INER-ECE-TS-45

Aftos,  Meses)

SALUD
el Cosio Vilgx Jimam
{
Encuesta Factores de
Fechay hora de
aplicacion
Parte 1 Parte 2
Ensuvidaha Actuaimente ; Fuma
fumado mas de 100 7
cigarillos? &Cusnios cigarlos
Cuntos cigarillos en promedin fuma al
&n promesio fumaba dia?
aldia? +Cuintos ahos tiene
;Cudntos afios fuma? de
Alguna otra persona &Alguna oira persona
fumaha en su casa? Foma en su casa?
Parte 3 Parte 4
Alguna vez gHa Achuaments que
wtiizado lefi para combustibie utiza
coonar?
Ha utizado carbén £ Toma bebidas.
para cocinar? alcohdlicas.
:Ha tomado bebidas 2
acohdicas Acostumbra tomar
regulament=? viaminas
Acostumbraba tomar 7
vicaminas £Toma medicnas
reguiaments? dormir?
£Tomaba medicinas
para domir? nisrisuit o refesco o2
;Consumia canderel, deta?
nursut o refreson de.
dieta?
Parte 1 Parte 2
¢Hatenidoen su (Tiene en su vienda
wiienda aves coma: aves como:
palomas. peicos palomas pericos.

anarios, pichones,
o s

&Ha tenido permols)
de su casa?

:Ha t2nido gatols)
dentro de su casa?
Hace un afio ;Veia
ensu

casa?

Hatenido algun otro
tipo de animales en
s casa?

Alguna vez jHa
tenido alfombra en su
recimars?

Parte 3
¢En las parsces de
su vivienda, hay
humedad?
Utiiza 3gin tpo de-
insecticida en su
vivienda?
En algiin trabajo.
anterior;, Se expusa
o polva?

]

‘canarios, pichones,
et

Tiene perrofs)
eriro de su casa?
£Tiene gatofs) cetro
e su casa?
Hace un mes ;Ha
visto cuearachas en
sucasa?

Hay dgun otro o
e animales en su
casa?

Actimente ;Tiene
alfombra en su
recimara?

Parte 4
£Enlas paredes e
U vivienda, hay
humeciad?
Usiza aigin gpo de
insecheida en su
wwisnda?
Actualmente
¢Durante su trabajo
expane al poo?

INER-ECE-TS45 (08.2024)
ooy

Parte1
Seemusoa
humos?
Maneio substancias
quiicas?
Hay alguna

gasolinera a menos
e 10 cusdras o su

¢Hay alguna avenida
principal grande (de
tios cares) a menos
e dos cuadras de su
cas?

&Hay nifios menores
e 8 aios en u
vivienda?

Parte 3

cuzrto con e pacients?

Parte 4
£ Tien teiéfonc?

¢Tiene homo de
microondas?

£ Tena computaders?
& Tiene refrigeragor?
£Tiene homo.
elécirico o tostador de
pan?

Caz e T 45020 Tisenan Gt

Ercuesa Facors e s - SHONRDT - SN SH N
Parte 2

¢ Durante su rabajo
52 xpone 3 humes?
&Durante su trabajo
maneja substancias
auimicas?
&Hay algin tpo de
fracero o2 basua o
relleno sanitario cerca
de su barrio?
2Hay algin establo o
porqueriza ensu
barrio?
Hayalguna grania
‘Sviaria en su casa?
;Hay alguna fibrca o
indisria 2 mencs de
0 metros de su

casa?

Parte 5
;Tiene pso ce tiema?

¢ Tiene ventanas en
‘domitorio?

Cuintas ventanas
tiene el domitorio?
Cuintss horas 3l dia
‘estan abiertas las
ventanas?

INER-ECE TS-45 (08.2024)

R
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10.3 Aviso de privacidad simplificado
INER-ECE-TS-14

AVISO DE PRIVACIDAD SIMPLIFICADO

SALUD

DIRECCIGON MEDICA
DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

En el Departamento de Trabajo Social del Insttuto Macional de Enfermedades Respiratorias lsmael Cosio Villegas, ubicado en Caizada deTIaIpan Col_ Seccion
¥V, Alcaldia Tlalpan, somes resporsables del uso y proteccidn de los datos personales que usted nos or para su trandguilid lo
siguiente:

Los daios personales, que de usted obienemos. tendran la finalidad de disponer de |nfurmacaon social del paciente y su famiia, para la asignacion de la
ciasificacion socioeconémica, asi come |a atencion y seguimiento de su stuacion familiar, economica y social, |a cual ser3 registrada en notas de Trabajo Social y
podmn ser transmitidos de manem intema a la Direccion General, Direccion Medica, Departamento de Asurtos .Iuridnos Oficina de Admision y Registros
Médicos, Expediente Clinico, Oficina de Cuentas Cormientes, Unidad de Transparencia, ademas de ofras transmisionss previstas en |a Ley. Usted podrd essrcer
los derachos de access, rectificacion, cancelacion y oposicion (A.R.C.0.) que sefiala |a Ley General de Proteccidn de Datos Parsonales en Posesion de Sujetes
Obligades, en la Unidad de Transparencia del INEF. ubicada en Calzada de Tlalpan 4302, Col. Seccién XV, Alcaldia Tlalpan, Ciudad de México.

En caso de fallecimiento, la persona a quien usted otorga facultades pam ejercer los derechos mencionados es:

quien tiene &l vinculo de con Usted.
F3 CONOCEr Mayor infomiacion sobre los namunnrsyundmnesen que seran tratados sus datos personales puede consultar el aviso de privacidad integral en
Ia p&gina web de este Instituto: www.iner.gob.mx o teen directamente en la Unidad de Transparencia del INER.

Lo anteror con fundamento en los articulos 3, 27 y 23 de |a Ley General de Proteccion de Datos Personales en Fosesion de Sujetos Obligados en relacidn con
los articulos 27 al 30 de los Lineamientos Generales de Proteceion de Datos Personales para & Sector Piibdico.

Personal de Trabajo Social, Mombre. Firma.
Paciente o Familiar, Nombre. Firma.
Fecha de impresion:

INER-ECE-TS-14{08.2024)

AVISO DE PRIVACIDAD SIMPLIFICADO
SALUD

DIRECCION MEDICA
DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

En el Deparntamento de Trabajo Socia del Instituto Macional de Enfermedades Respiratorias lsmael Cosie Villegas, ubicade en Calzada deTIaIpan Col. Sewnn
XV, Alealdia Tlalpan, somes responsables del uso y proteccidn de los datos personales que usted nes pr para su trandguilid lo
siguiente:

Los dstos personales, que de usted obtenemos. tendran la finalidad de disponer de informacion social del pacients v su famifia. para la aslgnaann de la
clasificacion socioeconamica, si como la atencion y seguimiento de su siuacion familiar, economica y secial, |3 cual sera registrada en notas de Trabajo Social y
podmn ser transmitidos de manera intema a la Direccidn General, Direccion Médica, Departamente de Asurtos Juridicos, Oficina de Admision y Registros
Médicos, Expediente Clinico, Oficina de Cuentas Cemermes Unidad de Tmnsperenua ademas de ofras transmisiones previstas en la Ley. Usted pcn:l EjErcar
los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion [A.R_C.0.) que s=fiala |a Ley General de Proteccion de Diatos Personales en Posesion de Sujetos
Obligades, en la Unidad de Transparencia del INER. ubicada en Calzada de Tlalpan 4502, Col. Seccitn XV, Akcaldia Tlalpan, Ciudad de México.

En caso de fallecimiento, la persona a quien usted otorga facultades pam ejercer los derechos mencionados es:

quien tiene &l vinculo de con Usted.
Para conocer mayor informacion sobre los t&minos y condiciones en que serdn ratados sus datos personales puede consultar el aviso de privacidad integral en
|2 pagina web de sste Instituto: wwa.iner.gob.mx o bén directamente en la Unidad de Transparencia del INER.

Lo anterior con fundamento en los articulos 3, 27 y 28 de la Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados en relacion con
los articulos 27 al 20 de los Lineamientos Generales de Proteceion de Datos Personales para & Sector Piliblico.

Personal de Trabajo Social. Mombre. Firma

Paciente o Familiar, Nombre. Firma

Fecha de impresion:

INER-ECE-TS-14{08.2024)




MANUAL DE PROCEDIMIENTOS Rev. 5
SALUD DEPARTAMENTO DE TRABAJO Cédigo: NCDPR
11. Procedimiento para la
intervencion social con personas
usuarias, pacientes y familiares en Hoja 223 de 255
el Servicio de Urgencias
Respiratorias.
10.4 Nota de trabajo social
INER-ECE-TS-51
SALUD Institute Nacional de Enfermedades Respiratorias Q,O
Ismac! Cosio Vilegas st AR AR
INER NSC: F.Mac: [ Afos, Meses
Nota de Trabajo Social
Fecha ge Elabom@acion
Tipo de Mota
Comentanos
Elabord
Elabant
Ced.
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SALUD  nstituto Nacionsl de Enfermedades Respiratariss o
Ismael Cosio Villegas

10.5 Estudio Socioeconémico
INER-ECE-TS-02
lera parte

;5e considera

afromesicans?
Se considera
INER  |nsc: Meses)| T ndigenar
Estudio 5
Indicador de Pueblos indigenas
Hivel Achial ESE i Habla lengua indigena
Lengaa
Fechay Hora de i Smii
Y Hora Il Condiciones Econémicas
Descripeion ocupacion
1. Datos Generales del Paciente pacient
Diagnosiico Medico 5
i Ocupacién de oo
‘aportador econbmica
Descripeion ocupacion
ot partador
economico
ingreso familiar mensual
Ingresos Principal
Provesdor Escnémico
Ingresas Conyuge
I Tt 58 Ingreso il ]
L ]
Especialidsd .
P — Egreso familiar mensual
Stats Aimentaciin/Despen Gastos esoslares
Fecha del estudio = Gastos en salut
Rentakipotaca Transparte
Lugarde Nacimisnto :
. sgu Senicics coméstoes
L c
Fecha de Nacimiento - Consumos
P, Gas adicionales
Talétono
Nacionaiicad
. " Numero de
Escolaridad el paciente dspendientes.
Estado vl cénomicos.
Ocupacion del Paciente Egroes mensual T o Economie T ¥ Raloein Mgeoaagesn ]
Religion del pacients. 1 ] 1
Igoma )
Requiere traductor 1L Vivienda
Referenca Senicios piblicos
Darechonabiencia yio Tipo de wvienda
Beneficiano Tioo de tenencia
Domicilio permanente Senvicios
Tetéfona fio Damiclio intraomiclarics.
Permanente Material de consinuceion
Tefefono celuiar No. e dormiterios
Domicilic Permanente Parsanzs por domitare
Teéfono Recados
Correo Electrénico Iv. Estado de Salud
Lugar de Frocedencia Estado de Sakud
Domicili temporal Famiiar
Tiempo de enfermedad
Norbre del Padre del paciente
Nombre d la Madre Otros probiemas de
Responsabie Legal salud del pacienta
Farentesco responsable LW"E“""‘";‘ atinde
specique Ofros
Domisilio Responsable Fitied
Principal Provesdor
Econdmics
Pacientz de Conveno
;5e considera
migrante?
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1.0 PROPOSITO

2.0

3.0

1.1 Desarrollar protocolos de investigacion sobre los fendmenos sociales que inciden en el
proceso salud-enfermedad, contribuyendo a la produccién de conocimiento especializado en
Trabajo Social y la mejora de la intervencién social con las personas usuarias y pacientes
del Instituto.

ALCANCE

2.1 A nivel interno: El procedimiento es aplicable al personal de Departamento de Trabajo
Social.

2.2 A nivel externo: El procedimiento es aplicable al Comité de Etica en Investigacion y de

Investigacion de este Instituto.

POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1

3.2

3.3

La persona titular del Departamento de Trabajo Social es responsable de cumplir este
procedimiento en colaboracién con las personas adscritas, quienes deberan dar
cumplimiento al mismo, bajo los criterios de legalidad, honestidad, eficacia, eficiencia,
economia, racionalidad, austeridad, transparencia y equidad de género, evitando la

duplicidad de funciones.

El personal de Trabajo Social debe participar en la elaboraciéon y colaboracién de

protocolos de investigacién sociomédica.

Las personas adscritas al Departamento de Trabajo Social, deben contribuir con la
conservacion de la documentacion generada con motivo de sus actividades, de
conformidad con la clasificacién archivistica y Catdlogo de Disposicion documental que

corresponda de acuerdo a lo establecido en la Ley General de Archivos.
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3.4

3.5

3.6

3.7

3.8

3.9

3.10

3.11

Para el desarrollo e integracion de protocolos de investigacion, el personal de trabajo social
interesado debe conocer y apegarse a los lineamientos establecidos por el Comité de
Investigacion y el Comité de Etica en Investigacion del Instituto, a fin de cumplir con ellos

en el desarrollo de proyectos y protocolos de investigacion.

Los temas de los proyectos de investigacion deben apegarse a los criterios de calidad
técnica y mérito cientifico de la investigacion establecidos por el Comité de Investigacion y

de Etica en Investigacion de este Instituto.

Los protocolos de investigacion registrados deben ser presentados ante el Comité de
Investigacion y el Comité de Etica en Investigacion de este Instituto o del Comité Unico
cuando asi se requiera y de ser el caso ante los Comités de otras Instituciones con las que

se vaya a colaborar.

Los protocolos de investigacion en colaboracién con instituciones publicas o privadas
deben apegarse a los lineamientos establecidos por el Comité de Investigacion y el Comité

de Etica en la investigacion del Instituto.

En el caso de la participacién del personal del Departamento de Trabajo Social en
protocolos de investigacién clinica o sociomédica de los servicios clinicos de asignacion,
se debe informar, presentar y solicitar el visto bueno de la persona titular del Departamento

de Trabajo Social.

Para participar en protocolos de investigacion clinica o sociomédica de los servicios clinicos
de asignacién, el personal de trabajo social debe colaborar en la planeacién, ejecucion y

evaluacion del proyecto, asi como en la redaccion del articulo para su publicacién.

En el caso de protocolos de investigacion clinica o sociomédica de los servicios de
asignacion el/la profesional en trabajo social debe estar registrado (a) como coautor y/o

colaborador en el proyecto.

El protocolo de investigacion debe ser elaborado una vez que haya sido aprobado el

proyecto de investigacion basandose en los lineamientos establecidos para este fin.
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3.12

3.13

3.14

3.15

3.16

Derivado de la participacion del profesional en trabajo social en protocolos de investigacién
clinica o sociomédica de los servicios clinicos de asignacién se debe desarrollar un
protocolo subproducto del estudio general que corresponda al campo profesional de trabajo

social.

En caso de requerir informacién proporcionada por las personas usuarias, se debe realizar
un consentimiento informado y aviso de privacidad para mantener la confidencialidad de la

informacidn proporcionada durante la investigacion.

Se debe reportar trimestralmente por escrito, la fase y los avances en que se encuentra la
investigacién al Comité de investigacién del Instituto y a la persona titular del Departamento

de Trabajo Social.

En lo que respecta a los resultados de investigacion, éstos deben exponerse al personal
del Departamento de Trabajo Social del Instituto, al equipo de trabajo de los servicios
clinicos de asignacion y/o a la institucion académica de colaboracion, dependiendo sea el

caso.

Los resultados de las investigaciones se deben publicar, divulgar y exponerse en eventos

académicos.



MANUAL DE PROCEDIMIENTOS

SALUD DEPARTAMENTO DE TRABAJO

SOCIAL INER

12.

Procedimiento para la
investigacion sociomédica.

Rev. 5

Cédigo: NCDPR
047

Hoja 230 de 255

4.0 DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Trabajador (a) Social
adscrito(a) a los servicios
clinicos de atencion

1

Elabora el anteproyecto de
investigacion socio médica o
colabora en la elaboracion del
proyecto de investigacion
sociomédica.

Entrega el anteproyecto de
investigacién a la persona titular del
Departamento de Trabajo Social.

Titular del Departamento de
Trabajo Social

Revisa conjuntamente con ellla
profesional de Trabajo Social el
protocolo de investigacibn para
corroborar que cumpla con los
lineamientos establecidos por la
Direccion de Investigacion.

Realiza las observaciones vy
correcciones al anteproyecto de
investigacioén y solicita al profesional
en Trabajo Social elaborarlas.

Trabajador (a) Social
adscrito(a) a los servicios
clinicos de atencién

Realiza las modificaciones al
anteproyecto de acuerdo a las
sugerencias hechas por el o la
persona titular del Departamento de
Trabajo Social y conforma el
proyecto de investigacion.

Entrega el proyecto de investigacion
a la Oficina de Proyectos de
Investigacion de acuerdo con los
lineamientos establecidos para su
revision y autorizacion.

Comité de Investigacion y
Comité de Etica en
Investigacion

Autoriza el proyecto de investigacion
y lo registra.

Trabajador (a) Social adscrito
(a) a los servicios clinicos de
atencién

Inicia la ejecucién del proyecto de
investigacion, de acuerdo con la
programacion establecida en el
proyecto y realiza la inscripcion de la
actividad en el Registro Diario,
Concentracion Mensual de
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Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Actividades y documentos anexos
especificos al proceso mismo de la
investigacion.

Informa trimestralmente el avance de
la investigacion a la persona titular
del Departamento de Trabajo Social.

Titular del Departamento de
Trabajo Social

10

Recibe informacién, proporciona
asesoria permanente y archiva los
informes del avance de la
investigacion.

Trabajador (a) Social adscrito
(a) a los servicios clinicos de
atencion

11

12

13

14

Elabora en original y dos copias del
avance de la investigacion de
manera semestral, asi como la
conclusibn o cancelacion  del
proyecto y lo presenta a la persona
titular del Departamento de Trabajo
Social y entrega una copia al
Departamento de Apoyo Téchico.

Organiza la presentacion de los
resultados de la investigacion ante
los profesionales de Trabajo Social.

Presenta los resultados de su
investigacibn al personal del
Departamento de Trabajo Social del
Instituto y al equipo de trabajo de los
servicios clinicos de asignacion y/o
con la institucion académica de
colaboracién, segun sea el caso.

Promueve la difusion de Ia
investigacibn a través de la
publicaciéon de los resultados y su
presentacion en eventos
académicos.

Termina el procedimiento
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5.0 DIAGRAMA DE FLUJO

Trabajador (a) Social adscrito(a) a
los servicios clinicos de atencién

Titular del Departamento de Trabajo
Social

Comité de Investigaciéon y Comité
de Etica en Investigacién

INICIO

1

y

Elabora el anteproyecto
de investigacion socio
meédica o colabora en la
elaboracién del proyecto
de investigacion
sociomédica

A 4

Entrega el anteproyecto
de investigacion ala
persona titular del
Departamento de
Trabajo Social

3

4
Revisa conjuntamente
con elllaprofesional de
Trabajo Social el
protocolo de
investigacion para
corroborar que cumpla
con los ineamientos
establecidos porla
Direccion de
Investigacion

A 4

Realiza las
observaciones y
correcciones al
anteproyecto de
investigaciony solicitaal
profesional en Trabajo
Social elaboraras
1]

v -

Realiza las
modificaciones al
anteproyecto de acuerdo
a las sugerencias
hechas por el o la
personal titular del
Departamento de
Trabajo Social y
conforma el proyecto de
investigacion

y

Entregael proyecto de
investigacion a la Oficina
de Proyectos de
Investigacion de acuerdo
con los lineamientos
establecidos para su
revision y autorizacion
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Trabajador (a) Social adscrito(a) a Titular del Departamento de Comité de Investigacion y Comité
los servicios clinicos de atencién Trabajo Social de Etica en Investigacion
7

Autoriza el proyecto de
investigaciony lo
registra

.

Inicia la ejecucion del
proyecto de
investigacion de acuerdo
con la programacion
establecida en el
proyecto y realiza la
inscripcion de la
actividad en el Registro
Diario, Concentracion
Mensual de Actividades
y documentos anexos
especificos al proceso
mismo de la
investigacion

T .

Informa trimestraimente
el avancede la
investigaciéona la
persona titular del
Departamento de
Trabajo Social

|

Recibe informacién,
proporciona asesoria
permanente y archiva

los informes del avance
de la investigacion
T

11

y

Elabora en original y dos
copias del avance de la
investigacién de manera
semestral, asi como la
conclusién o cancelacién
del proyecto y lo
presentaa lapersona
titular del De partamento
de Trabajo Social y
entregauna copiaal
Departamento de Apoyo
Técnico

12

A 4

Organiza la presentacion
de los resultados de la
investigacion ante los

profesionales de Trabajo

Social
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Trabajador (a) Social adscrito(a) a
los servicios clinicos de atencién

Titular del Departamento de
Trabajo Social

Comité de Investigacion y Comité
de Etica en Investigacion

13

Presentalos resultados
de su investigaci6n al
personal del
Departamento de
Trabajo Social del
Instituto y al equipo de
trabajo de los servicios
clinicos de asignacién y/
o con lainstitucién
académica de
colaboracién, segiin sea
el caso

14

A
Promueve la difusion de
lainvestigacion a través
de la publicacion de los

resuttados y su
presentacion en eventos
académicos
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6.0 DOCUMENTOS DE REFERENCIA
Documentos Cédigo.
(cuando aplique)
6.1 Guiatécnica para la elaboracién de manuales de procedimientos N/P

de la Secretaria de Salud.

7.0 REGISTROS

Cédigo de registro

. Tiempo de Responsable de . 2
Registros 7 o identificacion
conservacion conservarlo o
Unica
7.1 N/P N/P N/P N/P

8.0 GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Expediente Clinico. - Conjunto Unico de informacién y datos personales de un paciente, que

se integra dentro de todo tipo de establecimiento para la atencion médica, ya sea publico,

social o privado, el cual, consta de documentos escritos, graficos, imagenolégicos,

electrénicos, magnéticos, electromagnéticos, 6pticos, magneto-6pticos y de cualquier otra

indole, en los cuales, el personal de salud debe hacer los registros, anotaciones, en su caso

constancias y certificaciones correspondientes a su intervencion en la atencion médica del

paciente, con apego a las disposiciones juridicas aplicables.

9.0 CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

NUmero de revision

Fechade
actualizaciéon

Descripcién del cambio

6

Agosto, 2024

Actualizacion del procedimiento

10.0 ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 N/P.
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1.0 PROPOSITO

1.1  Contribuir en el proceso de atencibn médica especializada e integral de pacientes con
diagndsticode tuberculosis, a través de la implementacion de funciones de asistencia,
orientacién, gestion y el desarrollo de actividades de educacién para la salud al/el paciente

y su familia.

2.0 ALCANCE

2.1 A nivel interno: El procedimiento es aplicable al personal de Departamento de Trabajo

Social.

2.2 A nivel externo: El procedimiento es aplicable a pacientes del Instituto y las personas

usuarias que acuden referidas de otras instituciones de salud del sector publico y privado.

3.0 POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1 La persona titular del Departamento de Trabajo Social es responsable de cumplir este
procedimiento en colaboracién con las personas adscritas, quienes deberan dar
cumplimiento al mismo, bajo los criterios de legalidad, honestidad, eficacia, eficiencia,
economia, racionalidad, austeridad, transparencia y equidad de género, evitando la

duplicidad de funciones.

3.2 El personal de la salud del Instituto que tenga acceso oficial al expediente clinico
convencional y electrénico, es responsable de asentar su evaluacion y seguimiento de la
atencion proporcionadaa pacientes de acuerdo a la normatividad aplicable en la materia y
acorde con la convivencia entre el expediente fisico y el electronico definidas por la

Direccién Médica.

3.3 Las personas adscritas al Departamento de Trabajo Social, deben contribuir con la

conservacion de la documentaciéon generada con motivo de sus actividades, de
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conformidad con la clasificacién archivistica y Catalogo de Disposicion documental que

corresponda de acuerdo a lo establecido en la Ley General de Archivos.

3.4  Elpersonal de trabajo social debe contribuir en el proceso de atencion médica especializada
de pacientes con diagnéstico de tuberculosis que acuden al Servicio de Consulta Externa,
Servicio de Urgencias Respiratorias y servicios clinicos en coordinacién con el equipo del
personal médico adscrito a la Clinica y personal de la Coordinacion de Vigilancia

Epidemioldgica.

3.5 El personal debe participar en la elaboracion de investigacion social sobre la enfermedad

tuberculosis.

3.6 Esresponsabilidad del personal de trabajo social de la Clinica de Tuberculosis:

3.1.1 Proporcionar informacion, orientacion y educacion para la salud sobre Tuberculosis
a los/as pacientes, familiares y/o responsables legales.

3.1.2 Colaborar en el proceso de Referencia y Contrareferencia de pacientes con
Tuberculosis con el llenado de informacién en el formato: Hoja de Referencia y
Contrareferencia de Tuberculosis (INER-TB-01) en el Expediente Clinico

Electroénico.

3.7 Durante la intervencion en el area de Consulta Externa, el profesional de trabajo social debe:

3.1.1 Asignar la clasificacién socioecondémica o reclasificar a pacientes de acuerdo a los
procedimientos establecidos. (Ver procedimientos 1y 2).

3.1.2 Participar en el tramite de apertura de expediente a pacientes que acuden a
Consulta de Primera Vez de Tuberculosis, en apego al procedimiento 3 de este
Manual.

3.1.3 Localizar y orientar a pacientes que no han sido notificados del resultado positivo
de las pruebas de laboratorio para la deteccién de tuberculosis, informacién que
es proporcionada por el personal de la Coordinaciéon de Vigilancia Epidemioldgica
del Instituto.

3.1.4 Notificar a la Coordinacion de Vigilancia Epidemiolégica y a las personas
Coordinadoras Estatales del Programa Nacional de Tuberculosis (PNTB), cuando

los/as pacientes con diagndstico de tuberculosis no acudan por el formato de
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referencia y/o cita médica de tuberculosis.

3.1.5 Colaborar en la referencia a la Unidad Médica de primer nivel de atencién del
Sistema Nacional de Salud que corresponda al lugar de residencia (domicilio) del/a
paciente, para inicio del tratamiento anti-TB.

3.1.6 Brindar educacion al/la paciente, familiar y/o responsable legal, respecto a la
enfermedad de tuberculosis, el proceso de referencia y gestion con el primer nivel
de atencion en salud para el otorgamiento del tratamiento anti-TB, las medidas de
prevencion en el hogar y autocuidado para la no transmision de la tuberculosis, con
el uso de Infografia de Tuberculosis INER-TS-50, bajo las perspectivas de
Educacién al Paciente y su Familia PFE del Modelo Unico de Evaluacion de
Calidad (MUEC), de manera oportuna, personalizada y de acuerdo a las
necesidades especificas o expresadas durante el abordaje.

3.1.7 Informar sobre los Derechos y Responsabilidades de Los Pacientes contenidos en
la Carta de Los Pacientes para la Atencion de la Tuberculosis del Programa
Nacional de Tuberculosis.

3.1.8 Proporcionar informacion clara, suficiente, precisa, acorde a la edad, escolaridad,
entre otros, promoviendo la participacion del paciente y familiares en el proceso
de atencién médica, tomando decisiones informadas, en cumplimiento a los
Derechos del Paciente y de su Familia (PFR) del Modelo Unico de Evaluacion de
la Calidad.

3.1.9 Elaborar notas subsecuentes sobre el proceso de intervencién durante su atencion
en el Servicio de Consulta Externa y registrarlas en el Expediente Clinico
Electrénico.

3.1.10 Generar redes extrainstitucionales con instituciones publicas, privadas o de la
sociedad civil, que brinden atencién, acompafiamiento o recursos a pacientes con

diagndstico de tuberculosis.

3.8 Durante la intervencion en los servicios clinicos y el Servicio de Urgencias Respiratorias,
los profesionales de trabajo social deben:
3.1.1 Mantener coordinacion con el personal socio médico del servicio clinico en el que

se encuentre hospitalizado.
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3.1.2

3.1.3

3.14

3.15

3.1.6

3.1.7

Corroborar con el personal médico adscrito a la Clinica y el personal de la
Coordinacion de Vigilancia Epidemiolégica, los casos con diagndstico de
tuberculosis, reportados como nuevos.

Dar seguimiento a los casos confirmados, elaborando nota de seguimiento y
establecer el tratamiento y plan social, los cuales deben registrarse en el
Expediente Clinico Electrénico.

Establecer comunicacion con el familiar responsable o representante legal, para
conocer el contexto social, cultural, econémico y familiar del/la paciente, para la
identificacién de redes de apoyo, necesidades o barreras que incidan directamente
en el apego al tratamiento anti-TB a su egreso; registrar informaciéon en notas
subsecuentes de trabajo social en el Expediente Clinico Electrénico.

Al confirmarse el egreso del paciente, para los casos nuevos, se debe colaborar en
la elaboracion de referencia al primer nivel de atencion para dar continuidad al
tratamiento anti-TB y seguimiento en la unidad médica correspondiente.

Citar al familiar o responsable legal a la oficina de Clinica de Tuberculosis donde
se debe entregar la hoja de referencia impresa y orienta sobre el proceso de
gestion del tratamiento en la unidad médica correspondiente.

Brindar educacion e informacion sobre la tuberculosis en coordinacion con
personal de enfermeria adscrito a la clinica, bajo el estandar de Educacion al
Paciente y a su Familia (PFE) del Modelo Unico de Evaluacién deCalidad, de
manera oportuna, personalizada y de acuerdo a las necesidades especificas,con el

uso de Infografia de Tuberculosis INER-TS-50.
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4.0 DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Personal de la Coordinacién
de Vigilancia Epidemiolégica

1

Notifica al personal de Trabajo Social
de la Clinica de los casos nuevos de
pacientes con diagnostico
confirmados de tuberculosis.

Personal de Departamento
de Trabajo Social en la
Clinica de Tuberculosis

Identifica la procedencia del
paciente con diagndstico
confirmado de tuberculosis.

SEllla  paciente se  encuentra
hospitalizado?

Si. Agenda cita con el familiar y/o
responsable. Continua la actividad
10.

No. Localiza al paciente y/o familiar y
orienta sobre su diagndstico.
Continua la actividad 5.

Paciente

Acude a valoracion médica de
primera vez a la Clinica de
Tuberculosis en el Servicio dela
Consulta Externa.

Personal de Departamento
de Trabajo Social en la
Clinica de Tuberculosis

Recibe al paciente y solicita la
documentacion emitida por el
personal médico tratante.

¢Requiere apertura o actualizacion
de expediente?

No. Continua en actividad 10.

Si. Elabora Estudio Socioeconémico
para la asignacion de la clasificacion
socioeconomica, realiza Encuesta de
Factores de Exposicién y Aviso de
Privacidad Simplificado del
Departamento de Trabajo Social.
Continua la actividad 9.

INER-ECE-TS-02
INER-ECE-TS-14
INER-ECE-TS-45
INER-ECE-TS-51




SALUD

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS

DEPARTAMENTO DE TRABAJO

SOCIAL INER

13.

Procedimiento para la
intervencion del personal de trabajo
social con pacientes de la Clinica de
Tuberculosis.

Rev. 5

Cédigo: NCDPR
047

Hoja 242 de 255

Responsable

No.
Act.

Descripcién de actividades

Documentos o
anexo

Personal de Departamento
de Trabajo Social en la
Clinica de Tuberculosis

9

10

11

12

13

14

Orienta sobre la clasificacion
socioeconémica asignada al
paciente, familiar responsable o
representante legal sobre la vigencia,
temporalidad y  politicas de
asignacion.

Identifica si se trata de caso nuevo de
tuberculosis.

¢ Requiere referencia al primer nivel
de atencion?

No. Continua en la actividad 13.

Si. Realiza coordinacién con las
personas Coordinadoras Estatales
del Programa de Tuberculosis vy
requisita los datos de la unidad
receptora en el Formato de
Referencia y Contrareferencia en el
Sistema del Expediente Clinico
Electronico. Continua actividad 13.

Brinda educacion para la salud
sobre la tuberculosis y el apego al
tratamiento anti-TB con infografia.

Elabora la nota de trabajo social en
el Sistema del Expediente Clinico
Electrénico.

Termina el procedimiento

INER-TB-01

INER-TS-50

INER-ECE-TS-51
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5.0 DIAGRAMA DE FLUJO

Personal de la Coordinacién de
Vigilancia Epidemiolégica

Personal de Departamento de Trabajo
Social en la Clinicade Tuberculosis

Paciente

INICIO

1

Notifica al personal de
Trabajo Social de la
Clinica de los casos

nuevos de pacientes con
diagnéstico confimados
de tuberculosis

2

v

Identifica la procedencia
del paciente con
diagnéstico confirmado
de tuberculosis

,&ffia pacient®se
encuentra
hospitalizado?

Agenda citacon el
familiar y/o responsable. o
Continua la actividad 10

Localiza al paciente y/o
familiar y orienta sobre  [«—
su diagnéstico

¢ 5

Acude a valoracion
médica de primeravez a
laClinica de
Tuberculosis en el
Servicio dela Consulta
Externa

A

Recibe al paciente y
solicita la
documentacion emitida
por el personal médico
tratante
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Personal de la Coordinacién de Personal de Departamento de Trabajd
Vigilancia Epidemiolégica Social en la Clinicade Tuberculosis

Paciente

ZRequiere apertur
o actualizacion de
expediente?

Continuaen actividad 10

8

Elabora Estudio
Socioeconomico para la
asignaciénde la
clasificacion

socioeconsmica, realiza | o
Encuesta de Factores de
Exposicion y Aviso de
Privacidad Simplificado

INER-ECE-TS-02 del Departamento de
INER-ECE-TS-14 Trabajo Social
INER-ECE-TS-45

INER-ECE-TS-51

A

Orientasobre la
clasificacion
socioeconémica
asignada al paciente,
familiar responsable o
representante legal
sobre la vigencia,
temporalidady politicas
de asignacion

T

Identifica si se trata de
caso nuevo de
tuberculosis

ZRequiere
Teferencia al primer
nivel de atencion?,

Continuaen la actividad €
13

12

Realiza coordinacion
con las personas
Coordinaras Estatales
del Programa de
Tuberculosis y requisita
'—»| los datos dela unidad
receptora en el Formato
de Referencia y
Contrar en el
Sistema del Expediente
INER-SAM-17 Clinico Electrénico
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Personal de la Coordinacién de
Vigilancia Epidemiolégica

Personal de Departamento de Trabajo
Social en la Clinica de Tuberculosis

Paciente

13

Brinda educacion parala

salud sobre la

tuberculosis y el apego

INER-TS-50 al tratamiento anti-TB
con infografia

A 4

Elabora lanota de
trabajo social enel
Sistema del Expediente
Clinico Electrénico

INER-ECE-TS-51

FIN
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6.0 DOCUMENTOS DE REFERENCIA

los criterios generales y la metodologia a los que deberan
sujetarse los procesos de clasificacion socioeconémica de
pacientes en los establecimientos que presten servicios de
atencion médica de la Secretaria de Salud y de las entidades
coordinadas por dicha Secretaria, publicado el 27 de mayo de
2013. Publicado en el D.O.F.: 30/11/2020.

Documentos Codlgo.
(cuando aplique)
6.1 Guia técnica para la elaboracién de manuales de procedimientos N/P
de la Secretaria de Salud.
6.2 ACUERDO por el que se emiten los criterios generales y la N/P
metodologia a los que deberdn sujetarse los procesos de
clasificacibn  socioeconémica de pacientes en los
establecimientos que presten servicios de atencibn médica de la
Secretaria de Salud y de las entidades coordinadas por dicha
Secretaria. Publicado en el D.O.F.: 27-05-2013.
6.3 ACUERDO por el que se modifica el diverso por el que se emiten N/P

7.0 REGISTROS

. Tiempo de Responsable de Cédigo de registro o
Registros it . o L2
conservacion conservarlo identificacion Unica
7.1 Estudio Lo que se establece Trabajo Social INER-ECE-TS-02
socioeconémico. en el catalogo
documental
7.2  Encuesta de Lo que se establece Trabajo Social INER-ECE-TS-45
factores de en el catalogo
exposici()n_ documental
7.3 Aviso de Lo que se establece | Expediente Clinico INER-ECE-TS-14
privacidad en el catalogo
simplificado. documental
7.4  Notas de trabajo Lo que se establece | Expediente Clinico INER-ECE-TS-51
social. en el catalogo
documental
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y Contrareferencia
de tuberculosis.

en el catalogo
documental

. Tiempo de Responsable de | Codigo de registro o
Registros It : . oo L2
conservacion conservarlo identificacion Unica
7.5 Infografia de Lo que se establece Trabajo Social INER-TS-50
Trabajo Social. en el catalogo
documental
7.6  Hoja de referencia Lo que se establece Subdireccién de INER-SAM-17

Atencion Médica
de Neumologia

8.0 GLOSARIO DEL PROCEDIMIENTO

8.2 TB: Tuberculosis.

8.3 PNTB: Programa Nacional de Tuberculosis

9.0 CAMBIOS DE VERSION EN EL PROCEDIMIENTO

NUmero de revision

Fechade
actualizacién

Descripcién del cambio

6

Agosto, 2024

Actualizacion del procedimiento

10.0 ANEXOS DEL PROCEDIMIENTO

10.1 Estudio socioeconémico, INER-TS-02.

10.2  Encuesta de factores de exposiciéon, INER-TS-45.

10.3  Aviso de privacidad simplificado, INER-TS-14.

10.4  Notas de Trabajo Social, INER-EC-09.
10.5 Infografia de Trabajo Social, INER-TS-50.

10.6  Hoja de referencia y Contrareferencia de tuberculosis, INER-SAM-17.
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10.1 Estudio socioeconémico
INER-ECE-TS-02
lera parte

SALUD St Sockeconimc SNOCDOB0 - K SH SN
Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias o) ;5e considera
Ismael Cosio Villegas afromesicans?
Se considera
INER  |nsc: Meses)| T ndigenar
Estudio 5
Indicador de Pueblos indigenas
Hivel Achial ESE i Habla lengua indigena
Lengaa
Fechay Hora de i Smii
Y Hora Il Condiciones Econémicas
Descripeion ocupacion
1. Datos Generales del Paciente pacient
Diagnosiico Medico 5
Pacients Ooupacién de oiro
‘aportador econbmica
Descripeion ocupacion
ot partador
economico
ingreso familiar mensual
Ingresos Principal
Provesdor Escnémico
Ingresas Conyuge
I Tt 58 Ingreso il ]
L ]
Especialidsd .
P — Egreso familiar mensual
Stats Aimentaciin/Despen Gastos esoslares
Fecha del estudio = Gastos en salut
Rentakipotaca Transparte
Lugarde Nacimisnto :
. sgu Senicics coméstoes
L c
Fecha de Nacimiento - Consumos
P, Gas adicionales
Talétono
Nacionaiicad
Numero de
Escolaridad el paciente dspendientes.
Estado vl cénomicos.
Ocupacion del Paciente Egroes mensual T o Economie T ¥ Raloein Mgeoaagesn ]
Religion del pacients. 1 ] 1
Igoma )
Requiene traductor LIl Vivienda
Referenca Senicios piblicos
Darechonabiencia yio Tipo de wvienda
Beneficiano Tioo de tenencia
Domicilio permanente Servicios
Tetéfona fio Damiclio intraomiclarics.
Permanente Material de consinuceion
Tefefono celuiar No. e dormiterios
Domicilic Permanente Parsanzs por domitare
Teéfono Recados
Correo Electrénico Iv. Estado de Salud
Lugar de Frocedencia Estado de Sakud
Domicili temporal Famiiar
Tiempo de enfermedad
Nombre del Padre del paciente:
Nombre d la Madre Otros probiemas de
Responsabie Legal salud del pacienta
Farentesco responsable LW"E“""‘";‘ atinde
speciique Ofros
Domisilio Responsable Fitied
Principal Provesdor
Econdmics
Pacientz de Conveno
;5e considera
migrante?
fagr st iz o g 4502 et Tapan 2014080, Cout- INERECRIER IR S ouz e s 45O i 12008, WERECERAEE
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Evaluscién inicial g
faciores de resge social
yde valorss,
eostumbres y eresncias

Especficar Valores,
costumbres y creencias
Especiicar Adicciones

Especificar Condiciones.
partculares

JustBear Respuesta
“Ninguna’

Diagnéstics Socal

ca

10.1 Estudio socioeconémico
INER-ECE-TS-02
2da parte

‘Erum Sotnconami - SNGDO0DS - SN S S
Chsenvasiones

Total de puntos

Documentos
Acta de Nazimiento
GURP
tentificacion Oficial
Constancia IMSS
Constancia ISSSTE

Camprobante de.
Dormicso

Canstancia de Ingresos.
Verficaiin AAMATES
Facha Verficacin
AAMATES

Otres Documentos.

Especifique ofros
Documentos.

Resconsable o= Esidn

Ced.

MERECETS02 08 2024)
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10.2 Encuesta de factores de exposicion
INER-ECE-TS-45

SALUD i jiratori
Ismael Cosio Villegas
INER  |usc:

I‘ Parte 1
¢3eemsoa
humos?

(I
[ A

) FNac: os, _ Meses)
Encuesta Factores de Exposicién Mansio substanciss
quinicas?
Fecha y hora de Hay aiguna
aplicacién gasolinera a menos
e 10 cuacras g su
Parte 1 Parte 2 casa?
Ensuvidaha Actualments ;Fuma iHayalguna avenica
fumado mis de 100 usted? e Fance oe
ciganillos? B )
—— Cudnios cigamilos de dos cuadras o su
Cudntos Gigarrilios en promedio fuma al cea?
&N promedic fumaba dia? .
adia? £Cudntos afos tene chiay s menores
Cudntos afos fuma? d e
Alguna ora persona ¢Alguna o3 persana
‘fumaba en su casa? fuma en su casa?
Parte 3 Parte 4 Parte 3
Alguna vez ;Ha almente que s
villzado lefia para combusible iz it
e para cocinar? et con el paciente?
:Ha utizado carbdn £Toma bebidas
para cocnar? cchiicas Parte 4
. reguiarmente’ —
cHatomads bebidzs e Toens teléfonc?
reguiamment=? vitaminas £Tiene homo de
¢AostumEraba tomar reguiarmentz? miereands?
vitaminas. Toma medicinas g Thene computadora?
reguiarments? dormir? £Tiene refrigerador?
L Tomaba medicinas Cansume cancerel, ¢Tene homo
para dormir? nrsuit o refresca de eléctrio o tostador de
¢ Consumia canderel, dieta? pan?
nutrsut o refresca de.
dieta?
Parte 1 Parte 2
¢Hatenidosn su £Tiene en su vivienda
viviends aues coma: 2ves coma:
paiomas percos palomas pericos.
canarics, pichanss, canarios, pichenes.
e eto?
&Hatenido perals) ¢Tiene pemols)
der su casa? Gentro de su casa?
Hatenido gatols) £ Tiene gatols) dentra
dento de su casa? de sucasa?
Hace un afio ;Veia Hace un mes ;Ha
visto cucarachas en
casa? sucasa?
Ha tenido algun oo zHay aigun otro fipo
ipo de animaies en de animales en su
su casa? casa?
Alguna vez ;Ha Actuiaimente ; Tiene
teni ensu alfombra en su
recimara? recmara?
Parte 3 Parte 4
£En las paredes de Enlas paredes de
su vivienda, hay su ivienda, hay
humedad? humedad?
&Vtiiza dgin tpo de Utiiza algin tpo de
insectcida en su ins ensu
vivienda? vivienda?
En algin tabajo. Actusiments
anterior; Se expusn Durante su trabajp
a polva? S expane al polva?
INER-ECE-TS-45 (08.2024)
a2 (e o T 8502 e i Ot Saeion 1 400, CONEE - Lienc Sani . T8-A8H09-012-0002 ok oa 1 1282

Caz ge Traan 650 et Tagan .

Parte 2
Durante su trabajp
5= xpone a humos?
Durante su trabajp
mansja subsiandias
uimicas?
¢ Hay algin tpo de
‘iradero 2 basum o
rellen sanitario cerca
de su barrio?
:Hay algin estabio o
porquenzs ensu
barmo?
&Hay alguna granja
‘Suiaria en su casa?
;Hay alguna Bbrica o
industria a menos de
0 de su
?

Parte 5
£ Tiene pso de fiera?
& Tiene ventanas en
‘Sermitorio?
Cuantas ventanas
tiene el dormtorio?
Cuintas heras 3l dia
estin abiertas las
ventanas?

INER-ECE-TS-45 (08.2024)

17 1zr0ar




MANUAL DE PROCEDIMIENTOS Rev.5

DEPARTAMENTO DE TRABAJO Codigo: NCDPR
SALUD SOCIAL 047

SECRETARIA DE SALUD INER
13. Procedimiento para la

intervencion del personal de trabajo
social con pacientes de la Clinica de
Tuberculosis.

Hoja 251 de 255

10.3 Aviso de privacidad simplificado
INER-ECE-TS-14

AVISO DE PRIVACIDAD SIMPLIFICADO

SALUD

DIRECCION MEDICA
DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

Enel Depa'lzmemo de Trabajo Social del Instituto Macional de En‘l‘em'-edadm Respiratonas lsmael Cosio Villegas, uhlnadn en Calzada deTIaIpan Col. Sececion
¥V, Alcaldia Tlslpan, somos responsables del uso y proteccion de los datos personales que usted nos pr para su 0 lo
siguiente:

Los datos personales, que de usted obtenemos, tendran la finalidad de disponer de |nfum\aﬁm social del paciente y su famiia, para la asignacion de la
ciasificacion socioeconomica, asi coma la atencion y seguimiento de su situacion familiar, economica y md la cual sera regisirada en notas de Trabajo Social y
podmn ser transmitidos de manera intema a la on Di Médica D@pm de Asuntos Juridicos, Oficina de Admision ¥ Regnstros
Médicos. Expediente Clinico, Oficina de Cuentas Cormientes, Unidad de Transparencia. "sdermis de ciras transmisones previstas en la Ley. Usted podra ejercer
los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposician (A.R_C.0.) que s=fiala |a Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos
Obligades, en la Unidad de Transparencia del INER. ubicada en Calzada de Tlalpan 4502, Col. Seccitn XV, Alcaldia Tlalpan, Ciudad de México.

En caso de fallecimiento, la persena a quien usted otorga facultades para ejercer los derechos mencionados es:
quien tiene & vinculo de con Usted.

Para conocer mayor informacion sobre los rminos y condiciones en que seran tratades sus datos personales puede consultar el awiso de privacidad integral en
la pagina web de este Instituto: www.iner.gob.mx o tien directamente en la Unidad de Transparencia del INER.

Lo antefior con fundamento en los articulos 3, 27 y 23 de |a Ley General de Proteceion de Datos Personales en Posesion de Sujetes Obligados en relasin con
los articulos 27 al 20 de los Linsamientos Generales de Proteccion de Datos Personales para =l Sector Plblico.

Personal de Trabajo Social, Mombre. Firma.

Paciente o Familiar, Nombre. Firma.

Fecha de impresion:

INER-ECE-TS-14{08.2024)

AVISO DE PRIVACIDAD SIMPLIFICADO o
SALUD

DIRECCION MEDICA
DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

Enel Depanzmarmo de Trabajo Social del Institute Macional de EllemEdadE Respiratorias lsmasl Cosio Villegas, ublcadn en Calzada de Tlalpan, Cal. Seccion
¥V, Alcaldia Tlslpan, somos responsables del uso y proteccion de los datos personales que usted nos pr para su quiidad le infi lo
siguisnte:

Los datos personales, que de usted obtenemos. tendran la finalidad de disponer de |nfarmacann social del pacients y su famiia. para la asignacion de la
clasificacion socioecondamica, asi coma |a atencion y seguimiento de su situacion familiar, econamica y social, |a cual ser3 registrada en notas de Trabajo Social y
podmn ser transmitidos de manera intema 3 la Direccidn General, Direccitn Médica, Depan:menm de Asuntos Juridicos, Oficina de Admisidn y Regnstms
Médicos, Expediente Clinico, Oficina de Cuentas Cormientes, Unidad de Transparencia, ademas de ofras transmisiones previstas en la Ley. Usted po-dm ejercar
los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion (A.R_C.0.) que s=fiala |a Ley General de Proteccion de Diatos Personales en Posesion de Sujetos
Obligades, en la Unidad de Transparencia del INER. ubicada en Calzada de Tlalpan 4502, Col. Seccion XV, Alcaldia Tlalpan, Ciudad de México.

En caso de fallecimiento, la persena a quien usted otorga facultades para ejercer los derechos mencionados es:
quizn tiene & vineulo de con Usted.

Para conocar mayoer informacion sobre los témminos y condiciones en que serdn tratados sus datos personales puede consultar el aviso de privacidad integral en
|a pagina web de'este Instituto: www.iner.gob.mx o bén directamente en la Unidad de Transparencia del INER.

Lo anterior con fundamento en los articulos 3, 27 y 28 de la Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados en refacion con
los articulos 27 al 20 de los Linsamientos Generales de Proteccion de Datos Personales para el Sector Plblico.

Personal de Trabajo Social, Mombre. Firma

Paciente o Familiar, Nombre. Firma

Fecha de impresion:

INER-ECE-TS-14{08.2024)
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Fecha de Elaboracién
Tipo de Nota
Comenianos

10.4 Nota de trabajo social
INER-ECE-TS-51

INER NSC: F.Nac:

{ Afos, Meses

Hota de Trabajo Social

Elabord

Elabarn

Ced.

Calz de Tajpan 4502 Del. Tiaipan Col Secclon X7 14000, COMY - Licencia Saniiaria Mo 1 2-00H0-H 20002

INER-ECE-TS-51 (0B.2024)
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10.5 Infografia de Trabajo Social

TUBERCULOSIS (TB)

La Tuberculosls (TB) es una enfermedad infecciosa causada por Mycobacterium tuberculosis, una bacteria
que casl slempre afecta a los pulmones, sin embargo, puede desarrollars de manera extrapulmonar

Se transmite de persana a persona a través del aire, de
pulmonar tose, estornuda o escupe.

Los sintomas de |2 activa incluyen: tos [C i
fiebre, pérdida de pese, necturna, doler y debilidad.
Existen factores de rlesgo para contraer tuberculosis (TE] come: la disbetes mellitus, el VIH, la
¥ personas con tratamientos

sangre],

inmunasupresores.

El Diagndstico de TB se realiza cuando hay presencia de sintomas, se deberd hacer una radiografia
de térax, una (BAAR) y &l

existen
tiempa permite identificar is susceptibilidad a la Ri ina.
En México se aplica la vacuna contra la TB & los recién nacidos. Ests vacuna

MTB/RIF que al misma

Esta vacuna previene el
ahas de vida

en los primeros 5

INER-TS-50

v AL TRATAMIENTO ANTI TUBERCULOSIS

En cases de tuberculosis pulmonar los familiares o cuidadores del paciente, deberdn usar cubrebocas
tricapa o mascariila N35 como barrera de proteccién para |z via respiratoria (nariz y boca).

Mantener en el hogar la ventllacién ablerta, para la circulacion del aire natural y la entrada de luz
solar, especialmente en el espacio en el que la persona enferma pase la mayor parte del dia.

~—

En casos de tuberculosls pulmonar, se recomienda que el paciente use cubrebocas y
en st hogat hasta el resultado negativo de la

baciloscopia de contrel.

Los pacientes con presencia de expectoracién (flemas) deberdn colocarlas en un pafiuelo o papel,

y desecharlos en el bote de la basura.

Recuerde que la tuberculosis (TB) se transmite via aérea, y no por sentarse en el asiento del
bafio, dar la mana o compartir platas, vases yio utensilios, con alguien que tiene TE.

Es muy importante apegarse al tratamiento acudiende a su unidad médica asignada para el
sequimiento en apego a la estrategia TAES [

se i con 2 horas de ayune y esperar 2 horas posterior a la toma para la ingesta

TRATAMIENTO ANTLTB

El tratamiento anti TE es GRATUITO y etargade y supervisade pef las unidades medicas del
sistema de salud pdblica de nuestro pals

& Farmacos (Eonazida, Rmpsing, PIRZNamida y Embur),
60 doslsy 52 administra d lunes a sabada.

2 tarmacos [Rifampicina e lconiaridal, 458 dosis,
20 adminizira oz lunes, midrcolos y viermes.

ANTI TUBERCULOSIS:
Una reaccién adversa es un efecto no deseada de un medicamento u otro tpo de
¥ leves, ¥ graves.
Durante los primeros dias de tratamiento anti-T8, se pueden presentar diversas
reacclones como:
*  Nausea yfo vémito
Comezén o 2 piel, en algunas ocask

presencia de erupdion cuténes [ronchitas)
Dolor abdarminal

= letericla {coloracion amarlla de ojos yo piel]

= Pérdida ylo disminucion de la vision

= Daltonismo (capacidad reduckla para percibir los colores)

= Hormigueo en palmas y plantas de los pies

Ante cualq adversa gr 8l drea
de URGENCIAS de |a unidad médica mas cercana a tu comunidad
La falta de antiTBo puede pr recaida
en & adquirir otras RESISTENTE 0 s muserte
Este programa es publico, ajenc & cuskquier Queda probibido el

WSTITUTO NAIONAL
D ENFERMEDADES
BSPIRATORIAS
ISMAEL COSE VILEG

de alimentos. No ingerir | mezelado uotres
Las tabletas deben tomarse juntas no en horarlos separados.

Durante & tratamiento se deberd suspender |a ingesta de bebidas alcohdlicas
y €onsumo de tabaco u otras sustancias psicotrépicas.

EL DE ATENCIGON EN SALUD

NTO ¥ TRAT)

Una vez que se confirma el diagndstico de tuberculosis (TB, se realiza | referencia al primer nivel de

| atencion en sslud para dar inicio o al aNti-TE, en con Los
= H Responsables Estatales y Jurisdiccionales del Programa de Accién de Tuberculosis y de la Red TAES.
vp—:;o
Realizar estudio de contactos, ef cusl consiste en implementar scciones pars identificar s ¥ gy
personas infectadas o enfermas. N
Se aplicard & aquellas que cohabitan o han convivido en tiempo prolongade con el caso L
confirmade de twbereulesis.
alrededor parte de I poblack i infectada por el baciio de I tuberculosis.

Las personas que estan infectadas pero que no han no

¢SABIAS QUET..
Cada afio, el 24 de marze se celebra el "Dia Mundial de Lucha Contra la Tuberculosis”, fecl
que corresponde 2l descubrimiento del Mycobacterium tuberculosis por Robert Koch en 188:

Clinica de Tuberculosis

54 87 17 00 EXT. 5074 C
clinica.tuberculosis@iner.gob.mx

Elabart Clinica de 0PS, Ia Secretaria de Salud y s NORMA Oficlal Mexicana NOM.006-5542.2013

prohibido el uso

SALUD | &g

Exte programa es pabico,

INSTITUTO NACIONAL
D8 ENFERMEDADES
E4PIRATONIAS
INER s cosic
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10.6 Hoja de referencia y contrareferencia de tuberculosis

SALUD

Nombre Completo del Pacients:

Fecha de Nacimisnio:

Edad:

Estado civil:

Domicilio (Calle, Nomero, Colonia, C.P.):

Alcaldia o Municipio:

HOJA DE REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA DE

INER-SAM-17

WSTITUTO NACIONAL
Q) DE ENFERMEDADES
RESPIRATORIAS
| A v

DIRECEION MEDICA
SUBDIRECCION DE ATEMCION MEDICA DE NEUMOLOGIA

TUBERCULOSIS

DATOS GENERALES DEL PACIENTE

Expediante [ 1AN: Género:

CURP: Nivel Socisesondmics:
Escolaridad: Deupacion:

Entidad Federativa: Teldfonols):

UNIDAD MEDICA A LA QUE SE REFIERE O CONTRAREFIERE

Nivel de atencitn Ter () 2do () 3er (]

Jurisdiccion Sanitania:

Unidad Medica

Domicilio (Calle, Nomero, Colonia, CR.):

Captacitn del Caso: Consulta Externa ()
Hospitalizacién ()

OBSERVACIONES:

EL TRATAMIENTO DEBE SER ESTRICTAMENTE SUPERVISADD EN LA UNIDAD DE SALUD A LA QUE SE REFIERE DE ACUERDO A LA NORMA
OFICIAL MEXICANA NOM-006-55A2-2013, PARA LA PREVENGION ¥ CONTROL DE LA TUBERCULOSIS, BAJO ESTRATEGIA TAES. REALIZAR

ESTUDIOS DE CONTACTO A FAMILIARES.

Caso nuevo: Si ()

Folio SINAVE:
del Prog de T
del Prog de T

ATENCION EN EL INER

Imicid Tratamiento: Si (1) Fecha de Inicio i ]

No () No ()

FAVOR DE NOTIFICAR RECEPCION DEL PACIENTE AL TEL. 55 54 §7 17 00 A LA CLINICA DE TUBERCULOSIS DEL INER

Médice Adscrito a 1a Clinica de Tubsreulosis

Nombre completo, Firma y Cédula Profesional

Trabajo Social Adscrilo & la Clinica de Tuberculasis

Nombre completo, Firma v Cédula Profesional

INER-SAM-1T (10.2022)
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