MINISTERIO DE SALUD
HOSPITAL CAYETANO HEREDIA

RESOLUCION DIRECTORAL

Lima, 25 de OA de 2018,

VISTO:

. El Expediente N° 14936-2018, que contiene el informe N° 059-2018-OEPE/HCH, de fecha 11 de junio
.’y del 2018, del Servicio Neuro-Psiquiatria del Departamento de Medicina, y;

CONSIDERANDO:

Que, el Articulo VI del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General de Salud, establece que es
responsabilidad del Estado promover las condiciones que garanticen una adecuada cobertura de prestaciones
de salud a la poblacion, en términos socialmente aceptables de seguridad, oportunidad y calidad,

Que, la Ley N° 27658, Ley Marco de Modernizacion de la Gestidn del Estado, sefiala en su articulo 4
que el proceso de modernizacion del Estado tiene como finalidad fundamental fa obtencion de mayores niveles
de eficiencia del aparato estatal, de manera que se logre una mejor atencion a la ciudadania, priorizando y
optimizando el uso de los recursos publicos;

Que, Resolucion Ministerial N° 751-2004/MINSA, se aprueba la NT N° 018-MINSA/DGS-V.01 “Norma
Técnica del Sistema de Referencia y Contrareferencia de los Establecimientos de Salud”, cuya finalidad es
garantizar la continuidad de la atencidn de los usuarios en los servicios de salud, a través de un sistema de
referencia y contrareferencia efectivo y eficiente, implementado en los diferentes establecimientos de salud,
mejorando el estado de salud de la poblacion;

Que, la Resolucion Ministerial N° 850-2016/MINSA, del 28 de octubre de 2016, aprobd la “Norma para
la Elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”, en la que se considera a los denominados
“Documentos Técnicos”, cualquier sea su naturaleza. Asimismo, se ha previsto que estos Documentos
Técnicos cuenten con el sustento técnico del érgano competente;

Que, la Resolucion Ministerial N° 1134-2017/MINSA, de fecha 21 de diciembre de 2017, aprueba la

Directiva Administrativa N° 245-OGPP/MINSA “Lineamientos para la Implementacion de la Gestion de

Procesos y Procedimientos en el Ministerio de Salud”, tiene como objetivo determinar criterios técnicos que

L orienten y faciliten la implementacion de la gestion por procesos y procedimientos en el MINSA, permitiendo

%f/é‘f“‘j/ mejorar el desempefio a través de resultados previsibles, maximizando el uso de los recursos, alcanzando
K ‘ ciclos de tiempos minimos en el Marco de la Politica Nacional de Modernizacion de la Gestion Publica;

Que, la precitada norma sefiala entre sus Disposiciones Especificas, en el numeral 6.3, inciso d) “E/
Manual de Procedimientos contiene las Fichas Técnicas de Procedimiento y los Diagramas de Flujo por cada
procedimientos (flujograma) ejecutado por un érgano, programa o proyecto responsable’; y en el numeral 6.4.2.
inciso ¢) “Los Manuales de Procedimiento (MAPRO), se aprueban mediante Resolucion Directoral del 6rgano
desconcentrado, programa o proyecto responsable de la ejecucion de los procedimientos. Debe ser visado por
los responsables de los respectivos procedimientos y por la Oficina de Planeamiento y Modernizacion, o la que
haga sus veces del Organo Desconcentrado, Programa o Proyecto, o en su defecto por la Oficina General de
Planeamiento, Presupuesto y Modernizacion del MINSA”
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Que, segun el Literal ) del articulo 3° del Reglamento de Organizacién y Funciones del Hospital
Nacional Cayetano Heredia, aprobado con Resolucion Ministerial N° 216-2007/MINSA, establece como una de
las funciones generales del Hospital mejorar continuamente la calidad, productividad, eficiencia y eficacia de la
atencidn a la salud, estableciendo las normas y los parémetros necesarios, as{ como generando una cultura
organizacional con valores y actitudes hacia la satisfaccion de las necesidades y expectativas del paciente y su
entorno familiar. Asi mismo el articulo 11° inciso f) sefiala que la Oficina de Gestién de la Calidad tiene
asignada como una de sus funciones asesorar en la formulacion de normas, guias de atencion y
procedimientos de atencion al paciente;

Que, con el propdsito de continuar con el desarrollo de las actividades y procesos tecnico-
administrativos a nivel institucional, asi como alcanzar los objetivos y metas en el Hospital Cayetano Heredia,
resulta pertinente atender la propuesta presentada por el Jefe del Servicio de Neuro-Psiquiatria del
Departamento de Medicina, aprobando la propuesta de Manual de Procedimientos del Paciente con ICTUS
{(Accidente Cerebrovascular, también conocido como Apoplejia Cerebral, Enfermedad Cerebrovascular, Ataque
Cerebrovascular, Derrame Cerebral), documento que contiene la descripcién detallada de la secuencia de
acciones que se siguen en la ejecucion de las actividades, de procedimientos por una o mas unidades
organicas para la atencion del paciente, que requieren atencién especializada multidisciplinaria en forma
oportuna;

Que, estando a la recomendacion arribada por la Oficina de Asesoria Juridica mediante Informe N°

Con las visaciones del Jefe del Departamento de Medicina, Jefe del Servicio de Neuro-Psiquiatria del
Departamento de Medicina, de la Directora Ejecutiva de la Oficina de Planeamiento Estratégico y Jefa de la
Oficina de Asesoria Juridica;

De conformidad con las normas contenidas en la Decreto Legislativo N° 1161, Ley de Organizaciony
Funciones del Ministerio de Salud, el Reglamento de Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud,
aprobado con Decreto Supremo N° 007-2016-SA, el Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27444, Ley del
Procedimiento Administrativo General, aprobado por Decreto Supremos N° 006-2017-JUS;

SE RESUELVE:

Articulo 1°.- Aprobar el Manual de Procedimientos del Paciente con ICTUS del Servicio de Neuro-
Psiquiatria del Departamento de Medicina del Hospital Cayetano Heredia; por las consideraciones expuestas.

Articulo 2°.- Encargar al Departamento de Medicina proceda a la difusién, implementacion,
supervisién y seguimiento del Manual de Procedimientos del Paciente con ICTUS, aprobado en el articulo 1° de
la presente Resolucion.

Articulo 3°.- Disponer la Publicacion del referido Manual, en el Portal del Transparencia Estandar del
Hospital Cayetano Heredia.
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MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DEL
PACIENTE CON ICTUS

SIGLAS Y DEFINICIONES

SIGLAS O TERMINO DEFINICION
Accidente cerebrovascular, también conocido como Apoplejia

ICTUS Cerebral, Enfermedad Cerebrovascutar, Ataque
Cerebrovascular, Derrame Cerebral.

ACV Accidente Cerebrovascuiar.

AlIT Ataque Isquémico Transitorio

ACM Arteria Cerebral Media

ACA Arteria Cerebral Anterior

ACP Arteria Cerebral Posterior

HIC Hemorragia intracerebral

HSA Hemorragia Subaracnoidea

TEM Tomografia Espiral Multicorte

RMN Resonancia Magnética Nuclear

PA Presién Arterial

iIC intervalo de Confianza

LDL-C Colesterol de baja densidad de lipoproteinas

M Infarto de Miocardio

mRS Escala de Rankin madificado

NiHSS Escala de ACV del Instituto Nacional de Salud

OR Qdds Ratio

rtPA Activador del plasminogeno tisular recombinante
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MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DEL
PACIENTE CON ICTUS

INTRODUCCION

El Manual de Procedimientos del Paciente con ICTUS del Hospital
Cayetano Heredia, es un documento que contiene la descripcion detallada
de la secuencia de acciones que se siguen en la ejecucion de las
actividades, de procedimientos por una o mas unidades organicas para la
atencion del paciente, que requieren atencién especializada

multidisciplinaria en forma oportuna.

Para el desarrollo del Manual de Procedimientos del Paciente ICTUS del
Hospital Cayetano Heredia, se han identificados los procedimientos que

cumplen cada unidad organica en la atencion del paciente con ICTUS.

La metodologia empleada para la actualizacién de los procedimientos del
paciente con ICTUS, ha sido la observacion de las acciones realizadas
diariamente por el personal, entrevista con las personas involucradas en el
procedimiento y el levantamiento de informacion segun la normativa

vigente.

La informacion aportada por los trabajadores de las Unidades Organicas
involucradas en el proceso ha sido importante para el desarrollo de los
procedimientos presentados en el presente documento, siendo una
herramienta de gestion con la finalidad de que les ayude de manera

decisiva en el desempefio de las funciones que realizan.
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MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DEL
PACIENTE CON ICTUS

. Objetivo del Manual

El Manual de Procedimientos del Paciente con ICTUS, es un documento

técnico de sistematizacién normativo de gestiéon institucional tiene como

objetivo.

v Brindar las garantias de calidad, oportunidad, accesibilidad, equidad
a los pacientes con ICTUS que ing'resan a ser atendidos.

v Mejorar la calidad de los procedimientos existentes en beneficio de
los pacientes con ICTUS del Hospital Cayetano Heredia.

v Definir las actividades, producto y usuario en los procedimientos del
paciente con ICTUS a través de la descripcion por cada una de las

actividades de los procedimientos.

II. Alcance del Manual

Los criterios técnicos y demas disposiciones del Manual de
procedimientos del paciente con ICTUS, son de aplicacion obligatoria

por las unidades organicas y funcionales que forman parte de la

atencion del paciente.
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MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DEL
PACIENTE CON ICTUS

Base Legal

Para el Manual de Procedimientos del Paciente con ICTUS se ha

considerado la siguiente base legal:

e lLey N° 26842 - Ley General de Salud.

e Ley N° 27657 — Ley del Ministerio de Salud.

e Ley N° 27444 — Ley General de Procedimientos Administrativos.

e Ley N° 27815 — Ley del Cadigo de Etica de la Administracion Publica.

o Ley N° 27658 — Ley Marco de Modernizacion de la Gestion del Estado.

e Ley N° 29344 — Ley Marco de Aseguramiento Universal en Salud.

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

e Decreto Supremo N° 030-2002-PCM — Aprueba Reglamento de la Ley
Marco de Modernizacion de la Gestion del Estado.

e Resolucién Ministerial N° 751-2004, que aprueba la N.T.N° 018-
MINSA/DGS’-V.01 “Norma Técnica del Sistema de Referencia vy
Contrareferencia de los Establecimientos de Salud”.

o Resolucion Ministerial N° 1134-2017/MINSA, que aprueba la Directiva
Administrativa N° 245-MINSA/OGPP-V.02 “Lineamientos para la
implementacion de la gestion por procesos y procedimientos en el
Ministerio de Salud”.

e Resolucion Ministerial N° 456-2007/MINSA, que aprueba la NTS N° 050-
V.02 Norma Técnica de Salud para la Acreditacion de Establecimientos
de Salud y Servicios Médicos de Apoyo.

o Resolucion Ministerial N° 216-2007/MINSA, que aprueba el Reglamento

de Organizacién y Funciones del Hospital Cayetano Heredia.
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MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DEL
PACIENTE CON ICTUS

[l. INVENTARIO DE PROCEDIMIENTOS

PROCESO NIVEL O

PROCEDIMIENTO

cODIGO

Especializada en Salud

Gestior de la Atencidr ™

Ingreso del Paciente con ICTUS a
Trauma Shock

Evolucion del Paciente con lCTUS a
Cuidados Intermedios*

Transferencia a Medicina de!
Paciente con ICTUS
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MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DEL
PACIENTE CON ICTUS

IV. DESCRIPCION DE LOS PROCEDIMIENTOS

OFICINA EJECUTI(A DEE PLANEAMIENTO ESTRATEGICG s reria OE SALUY 10

UNIDAD B OREAN CION )sTITUTO DE GESTION DE SRVICIOS OF SALUY

AR HOSPITAL CAYETAND HEREDIA

- DEPARTAMENTO BE T

Scwig,Q,N/quu(o-Psn u
e

QRSN TO DE CONSULTA EXTERNA




MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DEL
PACIENTE CON ICTUS

FICHA DE DESCRIPCION DE PROCEDIMIENTOS CcODIGO

INGRESO DEL PACIENTE CON ICTUS A TRAUMA SHOCK
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MANUAL DE PROCEDIMIENTOS DEL

PACIENTE CON ICTUS
FICHA DE DESCRIPCION DE PROCEDIMIENTOS CODIGO
TRANSFERENCIA A MEDICINA DEL PACIENTE CONICTUS
PROCESO Gestidn dz la Atencicn Espacializada en Salud
OBJETVO Evaluar la evolucidn de los enfermos con ictus y decidir su ala
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