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INTRODUCCION

En el marco del Plan Nacional de Desarrollo (PND) 2013-2018, en su estrategia transversal
del Programa para un Gobierno Cercano y Moderno (PGCM), del Programa Institucional de
Desarrollo de Caminos y Puentes Federales de Ingresos y Servicios Conexos y del
Programa de Mejora Regulatoria Interna que se desarrolla en el Organismo, se actualizan
los presentes “LINEAMIENTOS PARA EL SERVICIO MEDICO A SERVIDORES PUBLICOS EN
OFICINAS CENTRALES”.

El Servicio Médico es un area adscrita a la Subgerencia de Prestaciones y Servicios que
brinda a los servidores publicos de CAPUFE atencion médica en forma inmediata o mediata
ante situaciones que rompen su equilibrio biopsicosocial, poniendo en riesgo su salud
como consecuencia de una enfermedad o un accidente durante el periodo de labores.

Lo anterior con la finalidad de disminuir los riesgos laborales, abatir las enfermedades y
disminuir el ausentismo laboral, para mantener al servidor publico con un mayor indice de
productividad.
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OBJETIVO

Establecer los criterios y lineas de accién que permitan al Servicio Médico a servidores
publicos en Oficinas Centrales, la atencion médica por la alteracién del estado de salud
durante la jornada u horario de labores, asi como la aplicacion de programas médico-
preventivos de enfermedades crénicodegenerativas, laborales y/o provocadas por riesgo
de trabajo con la finalidad de mejorar las condiciones de salud, laborales y desempefio del
personal que labora en Oficinas Centrales, Organo Interno de Control y Delegacion
Regional 1V, Cuernavaca Zona Centro Sur.
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FUNDAMENTO LEGAL

—  Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.
D.O.F. 27/01/2016

— Ley Federal de los Trabajadores al Servicio del Estado Reglamentaria del Apartado B
del Articulo 123 Constitucional.
D.O.F. 02/04/2014

— Ley Federal de Responsabilidades Administrativas de los Servidores Publicos.
D.O.F. 18/12/2015

— Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Pablica Gubernamental.
D.O.F. 18/12/2015

— Ley Federal del Trabajo, articulo 504.
D.O.F. 12/06/2015

— Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.
D.O.F. 10/11/2014

— Ley del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado.
D.O.F. 12/11/2015

— Ley Organica de la Administracién Publica Federal.
D.O.F. 30/12/2015

— Ley General de Salud.
D.O.F. 12/11/2015

— Ley del Seguro Social.
D.O.F. 12/11/2015

— Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Prestacion de Servicios de
Atencion Medica.
D.O.F. 24/03/2014

— Reglamento Federal de Seguridad y Salud en el Trabajo.
D.O.F. 13/11/2014

— Norma Oficial Mexicana NOM-206-SSA1-2002 Regulacién de los servicios de salud que
establece los criterios de funcionamiento y atencién en los servicios de urgencias de
los establecimientos de atencion médica.

D.O.F. 15/09/2004
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— Norma Oficial Mexicana NOM-030-STPS-2009 Servicios preventivos de seguridad y
salud en el trabajo. Funciones y actividades.
D.O.F. 22/12/2009

—  Estatuto Orgénico de Caminos y Puentes Federales de Ingresos y Servicios Conexos.
D.O.F. 22/07/2011
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DEFINICIONES

Accidente de trabajo: Todo suceso repentino que sobrevenga por causa o con ocasion del trabajo
y gque produzca en el trabajador una lesién organica, una perturbacion funcional, una invalidez o la
muerte.

Atencion médica: Conjunto de servicios que se proporcionan al individuo, con el fin de proteger,
promover y restaurar su salud.

Ausentismo: Condicién de ausente del trabajo. Nimero de horas programadas, que se dejan de
trabajar como consecuencia de los accidentes de trabajo o las enfermedades profesionales.

CAPUFE (Organismo): Caminos y Puentes Federales de Ingresos y Servicios Conexos.

CENDI: Centro de Desarrollo Infantil de Caminos y Puentes Federales de Ingresos y Servicios
Conexos “Profesora Eva Sdmano de Lépez Mateos”.

Condiciones de trabajo y de salud: Son el conjunto de factores relacionados con las personas y
sus acciones, los materiales utilizados, el equipo o herramienta empleados y las condiciones
ambientales, que pueden afectar la salud de los trabajadores.

Consulta externa: Servicio de salud del primer nivel de atencién y esta enfocado basicamente para
preservar y estabilizar la salud del servidor publico, asi como a la deteccién temprana de patologias
que se presentan con mayor frecuencia buscando dar una atencién integral de salud.

Emergencia médica: Aquella alteracion del estado de salud, repentina, que pone en riesgo la vida
del trabajador y que requiere de atencién inmediata.

Enfermedad crénica degenerativa: Enfermedades de larga duracion y por lo general de
progresion lenta e incapacitante (sindrome metabdlico).

Enfermedad profesional: Todo estado patolégico permanente o temporal que sobrevenga como
consecuencia obligada y directa de la clase de trabajo que desempefia el trabajador, o del medio en
gue se ha visto obligado a trabajar y que haya sido determinado como enfermedad profesional por
el gobierno nacional.

Factor de riesgo: Llamado también peligro, se define como aquellos objetos, instrumentos,
instalaciones, acciones humanas, que encierran una capacidad potencial de producir lesiones o
dafios materiales y cuya probabilidad de ocurrencia depende de la eliminacién o control del elemento
agresivo.
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Grado de riesgo (peligrosidad): Es un dato cuantitativo obtenido para cada factor de riesgo
detectado, que permite determinar y comparar la agresividad de un factor de riesgo con respecto a
los demas.

IMSS: Instituto Mexicano del Seguro Social.
ISSSTE: Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado.
LAASSP: Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

Panorama de factores de riesgo: Es una herramienta que se utiliza para recoger en forma
sistematica la siguiente informacion: el factor de riesgo, la fuente generadora, el personal expuesto,
el tiempo de exposicion, las consecuencias y el grado de control de riesgo del factor identificado.

Piramide de poblacidon: Forma gréafica de representar datos estadisticos basicos, sexo y edad, de
los servidores publicos del Organismo en Oficinas Centrales.

Primer nivel de atencion médica: Es aquel que esta constituido por los consultorios médicos. En
este nivel sblo se presta atencion médica de consulta externa, curaciones, inyecciones, toma de
signos vitales y acciones preventivas.

Programa de salud ocupacional: Consiste en el diagnéstico, planeacién, organizacién, ejecucién
y evaluacién de las distintas actividades tendientes a preservar, mantener y mejorar la salud
individual y colectiva de los trabajadores en sus ocupaciones, y que deben ser desarrolladas en los
sitios de trabajo en forma interdisciplinaria.

Programa de gestion de seguridad y salud ocupacional: Forma parte del sistema de gestidon
total que facilita la administracién de los riesgos de seguridad y salud ocupacional asociados al
negocio de la organizacion. Incluye la estructura organizacional, actividades de planificacion,
responsabilidades, practicas, procedimientos, procesos y recursos para desarrollar, implementar,
cumplir, revisar y mantener la politica y objetivos de seguridad y salud ocupacional.

Programa médico-preventivo: Programa orientado a detectar condiciones o factores de riesgo
gue pueden predisponer al desarrollo de enfermedades, promover un estilo de vida saludable y
favorecer el diagnéstico precoz de patologias cuyo tratamiento oportuno permite un buen pronéstico
a largo plazo.

Riesgo: Combinacion de la probabilidad y las consecuencias de que ocurra un evento peligroso
especifico. Las medidas de prevencion y control tales como proteccion de maquinaria,
estandarizacibn de procesos, sustitucion de sustancias, suministro de elementos de proteccion
personal, tienen como objetivo reducir el grado de riesgo.

Segundo nivel de atencién médica: Es aquel que esta constituido por unidades médicas mas
complejas donde se atienden problemas que requieren algunos recursos que no se tienen en el
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primer nivel de atencién; cuentan también con analisis de laboratorio y servicio de rayos X. Su
caracteristica fundamental radica en que cuentan con é&rea de hospitalizacibn para encamar
pacientes y casi siempre cuentan con un servicio de Urgencias abierto las 24 horas del dia.

Servidor Publico: Persona que desempefia un empleo, cargo o comision de cualquier naturaleza
en la Administracién Pablica Federal, centralizada y paraestatal.

SIAC: Sistema Integral para la Administracion de CAPUFE.

Sistemas de vigilancia epidemiolégica: Se refieren a la metodologia y procedimientos
administrativos que facilitan el estudio de los efectos sobre la salud, causados por la exposicion a
factores de riesgo especificos presentes en el trabajo e incluye acciones de prevencion y control
dirigidas al ambiente y a las personas.

Urgencia médica: Alteracién del estado de salud que no pone en primera instancia en riesgo la
vida del servidor publico, pero que de no recibir atencion oportuna puede complicarse o dejar
secuelas anatémicas y/o funcionales permanentes y ocasionalmente la muerte.
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1.1

1.2

1.3

1.4

LINEAMIENTOS

DE LOS DERECHOS A LOS SERVICIOS DE CONSULTA EXTERNA EN EL
PRIMER NIVEL DE ATENCION

Solo tendran derecho a la atencion médica y al suministro del botiquin médico los
servidores publicos de CAPUFE adscritos a Oficinas Centrales, al Organo Interno de
Control y a la Delegacion Regional 1V, Cuernavaca Zona Centro Sur.

Los trabajadores de obra determinada, por honorarios, contratados temporalmente,
los de servicio social o prestadores de servicios a CAPUFE, tienen derecho al servicio
médico de emergencia.

Podran solicitar temporalmente atencién médica aquellos servidores publicos
adscritos a Delegaciones Regionales y Gerencias de Tramo, durante el periodo en
gue efectlien comision oficial en Oficinas Centrales.

En el caso de los familiares de los servidores publicos de CAPUFE, s6lo podran recibir
la atenciébn médica solicitada mediante la autorizacion previa del encargado del
Servicio Médico, conforme a la lista de espera y horario indicado.

DE LA ATENCION MEDICA (PRIMER NIVEL DE ATENCION)

La atencion médica consiste en consulta externa, curaciones, inyecciones, toma de
signos vitales, acciones preventivas como toma de glucosa, colesterol, triglicéridos,
electrocardiograma etc., siempre y cuando sean indicados por el titular o por su
médico, asi mismo tiene derecho a que se le proporcione el tratamiento médico
inicial y en casos especificos se proporcionard tratamiento complementario, de ser
necesario se trasladara a su unidad de atencion medica de seguridad social.

El servicio médico tiene un horario de labores de las 8:00 a.m. a las 16:00 hrs., para
lo cual siempre debera estar presente un médico y una enfermera.

En relacion a los mandos medios y superiores se les podra otorgar consulta en su
area de trabajo cuando asi lo soliciten, en el entendimiento de que esta prestacion
estard supeditada a la atencién de una urgencia 0 una consulta en espera en el
consultorio.

Todo servidor publico tendra la obligacion de informar al médico la evolucién de su
padecimiento.
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1.5

1.1

El Servicio Médico no proporcionard medicamentos o bien tratamientos prolongados,
para lo cual el servidor publico debera de acudir a su clinica de adscripcion o
adquirirlo por sus propios medios.

DEL PROCEDIMIENTO PARA LA CONSULTA EXTERNA

El servidor publico que requiera de la consulta médica debera solicitarla con la
asistente del Servicio Médico via telefénica, proporcionando sus datos generales, el
area de adscripcién y mencionar si es urgente o0 no, asi como su problematica.

111.2 El servidor publico que solicite consulta médica sera anotado en una lista de espera y

de acuerdo con el niumero progresivo se le indicara la hora en que sera otorgada su
consulta.

111.3 La atencidon sera en orden numérico consecutivo de acuerdo con la lista de espera a

excepcion de una solicitud de urgencia.

I11.4 El servidor publico debera notificar con anticipacién a su jefe inmediato de su salida

1.5

1.6

1.7

1.8

1.9

del &rea de trabajo.

El servidor publico debera presentarse a la consulta médica con tiempo de
anticipacion, con la finalidad de tomar sus signos vitales.

Al llegar al consultorio el servidor publico debera identificarse con su gafete y
registrard la hora de entrada.

El tiempo para la valoracion de cada paciente por parte del médico, dependera de la
patologia con que se presente sin exceder de los indicadores nacionales existentes
que refieren 15 minutos por cada consulta y 30 minutos por cada consulta de
primera vez.

Al término de la consulta médica el servidor publico debera firmar por los
medicamentos y la atencion recibida en la lista en la cual fue anotado, asi como
registrar su hora de salida.

El servidor publico podra cancelar o recorrer su cita previo aviso.

111.10 En caso del término del horario de labores del Servicio Médico, el servidor publico

en lista de espera, podra ser valorado al dia siguiente ocupando los primeros lugares
conforme a la lista.

10
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V.

v.1

DEL PROCEDIMIENTO DE ATENCION MEDICA DE URGENCIA

El servidor publico que requiera atencién médica de urgencia podra acudir en forma
inmediata al Servicio Médico o en caso necesario el médico en turno podra acudir al
sitio requerido por el servidor publico durante su jornada laboral.

IV.2 Todo accidente de trabajo sera manejado como una urgencia médica y el Servicio

Médico elaborara un informe para la Subgerencia de Prestaciones y Servicios con la
descripcion del mismo, incluyendo fecha y hora en que ocurrio, ademas de
mencionar si se requirio el envio a un segundo nivel de atenciéon dando seguimiento
al mismo.

IV.3 El Servicio Médico entregara una copia del informe del accidente de trabajo al

servidor publico cuando requiera de un segundo nivel de atencion.

IV.4 Toda urgencia debera ser valorada y estabilizada por el médico, quien determinara el

nivel de atencién médica para su manejo local o su envio como emergencia médica
al centro hospitalario respectivo para el segundo nivel atencién.

IV.5 Todo traslado del servidor publico por emergencia médica a un centro hospitalario,

IV.6

V.7

V.8

V.

sera enviada con una nota médica debidamente requisitada por el médico tratante y
de inmediato se solicitara el apoyo de una ambulancia (ya sea del servicio municipal
o del Organismo) a través del personal de la Gerencia de Seguridad en
Infraestructura Carretera Operada.

El Servicio Médico debera notificar a la Subgerencia de Prestaciones y Servicios, al
jefe inmediato y a un familiar del servidor publico que sea enviado como emergencia
médica a un centro hospitalario.

El Servicio Médico debera dar seguimiento a la evolucion de todo paciente enviado
como emergencia médica a un centro hospitalario.

El Servicio Médico dara atencion inmediata con sus recursos a las urgencias médicas

menores que no requieran de un segundo nivel de atencion médica (por ejemplo:
caidas, heridas leves, excoriaciones etc.).

DE LA PARTICIPACION DE PROGRAMAS MEDICO - PREVENTIVOS

V.1 El Servicio Médico realizara y mantendra actualizada cada afio la pirdmide de

V.2

poblacién apoyados por la Subgerencia de Admisién y Empleo.

El Servicio Médico identificard a los grupos de mayor riesgo cardiovascular y laboral
para la elaboracién de programas preventivos.

11
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V.3

V.4

V.5

V.6

V.7

V.8

V.9

El Servicio Médico elaborara programas preventivos en base a los factores de riesgo
identificados (hipertensién arterial, diabetes mellitus, dislipidemias etc.), asi como de
riesgo y enfermedad laboral.

El Servicio Médico implementara platicas informativas para concientizar al servidor
publico de cada caso en particular en coordinacién con la Subgerencia de Desarrollo
del Capital Humano.

La difusion a los servidores publicos de los programas médico - preventivos se hara
via correo electrénico en tiempo y forma para la participacién en los mismos.

El servidor publico con personal a su cargo dara todas las facilidades al personal a su
cargo para que participe en dichos programas.

Al término de todos los programas médico-preventivos, el Servicio Médico elaborara
un informe global de los resultados a la autoridad competente para los ajustes
necesarios y se establezca el seguimiento para mejorar las condiciones del servidor
publico.

El Servicio Médico notificara en tiempo y forma a cada uno de los servidores publicos
de sus resultados y le dara el seguimiento correspondiente.

En caso necesario se enviara al especialista de su unidad médica para que reciba el
tratamiento complementario, dichos resultados son exclusivamente confidenciales al
servidor publico.

V.10 El Servicio Médico por ética profesional se reservara la notificacién de ciertos casos

VI.

no infectocontagiosos al jefe inmediato del servidor publico, a menos que dichos
resultados afecten el aspecto laboral del servidor publico y/o su entorno.

DEL APOYO EXTERNO EN PROGRAMAS MEDICO-PREVENTIVOS

VI.1 Los programas médico preventivos tienen la necesidad de apoyarse con personal

externo (trabajadores de la salud de otras dependencias, ISSSTE, IMSS, Sindicato,
etc.) para el buen desempefio y logro de los objetivos de los mismos.

V1.2 El Servicio Médico en coordinacion con otras areas, podra apoyar al personal externo

de la siguiente manera:

VI1.2.1 Con el transporte de traslado en el horario y fechas solicitadas con antelacion,

siempre y cuando el Organismo cuente con el mismo.

12
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VI.2.2 Con incentivos (refrigerio, diplomas etc.) cuando sea necesario y se disponga de los

mismos.

V1.3 El Organismo debera proporcionar todas las facilidades necesarias al personal externo

VII.

VII.1

VII.2

VIIL.3

VIl.4

VIIL.5

VII.6

VIIL.7

VIIL.

para la realizacion de estos eventos.

DE LOS RECURSOS MATERIALES

Es obligacion del Servicio Médico controlar el almacenamiento y la distribucién de
productos médicos y activos fijos que el organismo adquiere para los servicios
médicos.

Los recursos materiales necesarios se proveerdn oportunamente a través de la
solicitud de abasto, la cual debera ser realizada en tiempo y forma por el
responsable del Servicio Médico.

La solicitud de abasto para el servicio médico se realizara en base al célculo de la
demanda del afio inmediato anterior, fundamentado en las necesidades del servicio
en una sola solicitud anual, al ser liberado el presupuesto.

S6lo en caso necesario y justificado se podra hacer una solicitud emergente.

En caso de no contar con algin insumo ante una emergencia el titular del Servicio
Médico podra aprobar la compra urgente del mismo, siempre y cuando este dentro
de la LAASSP.

La solicitud de pedido para el suministro de material médico sera responsabilidad
del encargado del Servicio Médico en tiempo y forma acorde al presupuesto
establecido, dicha solicitud debera llevar el Vo. Bo. por parte de la Subgerencia de
Prestaciones y Servicios.

Para el caso de la solicitud de pedido de un equipo médico que por necesidades del
servicio sea requerido, el encargado del Servicio Médico debera elaborar la solicitud
en tiempo y forma, anexando la justificaciéon de dicha peticion para su Vo. Bo. por
parte de la Subgerencia de Prestaciones y Servicios.

DEL EQUIPO MEDICO

VIII.1 El Servicio Médico deberd mantener en Gptimas condiciones el equipo médico para

su buen uso asi como la actualizacién del mismo.

13
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VII1.2 El responsable directo respecto al equipo médico sera el encargado del Servicio

Médico.

VIII.3 El equipo de uso personal como en el caso de Estuche de Diagndstico vy

Estetoscopios, al igual que el material y equipo de enfermeria quedard bajo el
resguardo de enfermeria y/o el médico que lo utilice.

VII1.4 El equipo y material de oficina serd responsabilidad de la asistente del servicio

médico.

VIIL.5 El equipo médico deberd ser revisado cada afio, posteriormente el encargado del

IX.

Servicio Médico determinara el equipo médico que requiera actualizarse o dar de
baja aquel que asi lo requiera.

DEL MANTENIMIENTO

IX.1 En caso de falla o descompostura del equipo médico, el encargado del Servicio

X.

X.1

Médico solicitara su reparaciébn y/o su baja a través de la Subgerencia de
Prestaciones y Servicios.

DE LOS MEDICAMENTOS

El inventario de los medicamentos estard a cargo del personal de enfermeria del
Servicio Médico, y supervisado por el encargado del mismo.

X.2 El personal de enfermeria se encargara de la recepcion de los medicamentos, equipo y

X.3

X.4

material de consumo del Servicio Médico de Oficinas Centrales vigilando que sean
entregados los medicamentos en las cantidades solicitadas, asi como verificar las
caracteristicas que se exigen en la descripcidn técnica, con lo cual inicia el proceso de
inventario, registrando en el formato correspondiente de “inventario de medicamento
trimestral”, sefialando la fecha y hora a partir de la cual se iniciara su uso de acuerdo
a la demanda.

La indicacién del medicamento a los servidores publicos sélo podra estar autorizada
por los Médicos del servicio, quienes anotardn en la receta médica el nombre
distintivo (comercial), prevaleciendo el nombre genérico del medicamento, la cantidad
y presentacion del mismo, dichos datos serdn registrados en el formato “Hoja de
consulta diaria”.

El personal de enfermeria sera el encargado de proporcionar al trabajador el
medicamento prescrito en la receta médica, en caso de no existir un medicamento se

14
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le indicara al trabajador que lo compre o bien acuda a su clinica correspondiente para
gue sea valorado.

X.5 El personal de enfermeria y la asistente del servicio médico vigilaran el stock de
medicamento respetando las necesidades de cada una de ellas en forma trimestral.

X.6 Ante el consumo total de algun medicamento de importancia el encargado del Servicio
Médico le notificara a la Subgerencia de Prestaciones y Servicios para valorar su
compra urgente.

X.7 En el caso del medicamento que llegara a caducar, a los tres meses sera dado de
baja, notificando a la Subgerencia de Prestaciones y Servicios y aclarando el motivo
de su baja en el inventario del Servicio Médico.

X.8 Todo medicamento que salga del Servicio Médico debera ser registrado por la
asistente en el formato “Hoja de consulta diaria”, anotando los datos del trabajador,
cantidad de medicamento, fecha y la firma del trabajador que recibe el medicamento.

X.9 Las muestras médicas que dejan los representantes de laboratorios quedaran fuera del
registro de estos lineamientos puesto que no implican ni generan gastos al
Organismo.

X.10 El encargado del Servicio Médico s6lo podra solicitar medicamento a través de la
Subgerencia de Prestaciones y Servicios en tiempo y forma una vez al afio (excepto
los de URGENCIA) fundamentado en los requisitos de consumo y las principales
causas de enfermedades del afio anterior.

X.11 El concentrado basico de medicamento podrd ser cambiado cada afio por el
encargado del Servicio Médico con Vo. Bo. de la Subgerencia de Prestaciones y
Servicios, dependiendo del ingreso al mercado de nuevos medicamentos con mayor
eficacia y de menores reacciones secundarias, y éste se dard en base a las
necesidades referidas en el punto anterior.



\\\i_ LINEAMIENTOS PARA EL SERVICIO MEDICO

A SERVIDORES PUBLICOS EN OFICINAS CENTRALES
camines Yy puentes

federales

PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION MEDICA

OBJETIVO

Establecer las actividades que permitan al Servicio Médico de Oficinas Centrales brindar la
atencion médica de 6ptima calidad con atencion profesional éticamente responsable y con
un trato respetuoso y digno a los servidores publicos durante el horario de labores, para
atender y estabilizar las condiciones de salud y desempefio del servidor publico y
prestadores de servicios a CAPUFE en apego a los presentes lineamientos.
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LINEAMIENTOS PARA EL SERVICIO MEDICO

A SERVIDORES PUBLICOS EN OFICINAS CENTRALES

camines Yy puentes
federales
01 PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION MEDICA
RESPONSABLE | No. ACTIVIDAD FORMA O
DOCUMENTO
Asistente 1. Recibe via telefonica (extension 3056) la solicitud de atencion médica y verifica: Hoja de Consulta

(Recepcion)

Médico

Enfermera

Asistente
(Recepcion)

¢Tipo de atencidon médica solicitada?
De consulta externa
(Continda en la actividad 8)

De urgencia médica
Notifica de inmediato al médico para que se atienda la urgencia.

Valora y estabiliza al paciente, determina si requiere envio a un segundo nivel de
atencion médica.

¢Requiere de envio al segundo nivel de atencion?
No
(ContintGa en la actividad 15)

Si

Coordina con el personal de la Gerencia de Seguridad en Infraestructura Carretera
Operada la solicitud de ambulancia y traslado del paciente al segundo nivel de
atencion médica.

Elabora y entrega al responsable de la ambulancia nota médica de envio con datos
del paciente, diagnéstico y manejo.

Notifica al jefe inmediato del paciente, a la Gerencia de Infraestructura Carretera
Operada, a la Subgerencia de Prestaciones y Servicios y a un familiar, acerca del
paciente enviado al centro de atencion médica de segundo nivel.

Elabora ficha de identificacién del paciente, registra hora de solicitud y llegada de
la ambulancia y anota la hora, diagndstico y sitio de envio.

Fin

De Consulta Externa

8.

10.

Registra la solicitud en la Hoja de Consulta Diaria y solicita los siguientes datos al
servidor publico:

* Nombre completo

« Extension

« Area de adscripcion

« Sintomas (si es necesario)

Registra en lista de espera la hora de solicitud, asigna nimero consecutivo y le
indica al servidor publico la hora aproximada en que sera otorgada su consulta.

Notifica al paciente via telefonica para que asista al Servicio Médico para su
consulta externa solicitada (conforme orden consecutivo y horario asignado en la
lista de espera).

Diaria

Nota médica

Ficha de
Identificacion
Expediente clinico

Hoja de Consulta
Diaria

Hoja de Consulta
Diaria
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LINEAMIENTOS PARA EL SERVICIO MEDICO

A SERVIDORES PUBLICOS EN OFICINAS CENTRALES

camines Yy puentes
federales
RESPONSABLE | No. ACTIVIDAD FORMA O
DOCUMENTO
Paciente 11. Notifica a su Jefe inmediato la asistencia al Servicio Médico para consulta externa.

(Servidor Publico)

Médico

Paciente
(Servidor Publico)
Enfermera

Paciente
(Servidor Publico)

12.

13.

14.

15.

16.

17.

Termina Procedimiento

Se presenta en el Servicio Médico con tiempo de anticipacion, se identifica con su
gafete y registra su hora de entrada.

Ingresa a consulta con el médico que le sea asignado.

Otorga atencion médica necesaria, elabora nota médica y expide receta.

Recibe receta y entrega a la enfermera para dotacion de medicamento.

Verifica receta, anota en formato el tipo y cantidad de medicamento recetado y
entrega al Paciente.

Recibe medicamento, firma de recibido y registra hora de salida del servicio médico
en la hoja de consulta diaria.

Hoja de Consulta
Diaria

Nota Médica
Receta

Receta y Hoja de
Consulta Diaria

Hoja de Consulta
Diaria
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caminos y puentes

PROCEDIMIENTO PARA LA ATENCION MEDICA

FECHA: MARZO 2016

UNIDAD ADMINISTRATIVA: OFICINAS CENTRALES, ORGANO INTERNO DE CONTROL Y PAGINA: 1 DE 2

¥ .d. ra l.‘ 2 DELEGACION REGIONAL 1V, CUERNAVACA ZONA CENTRO SUR
ASISTENTE .
(RECEPCION) MEDICO ENFERMERA

TIPO DE ATENCION DE
URGENCIA MEDICA

TIPO

CONSULTA EXTERNA

INICIO

HOJA DE

A

RECIBE VIA TELEFONICA (EXTENSION
3056) LA SOLICITUD DE ATENCION
MEDICA Y VERIFICA EL TIPO DE
ATENCION:

4

NOTIFICA DE INMEDIATO AL MEDICO
PARA QUE SE ATIENDA LA URGENCIA.

CONSULTA DIARIA

DE  ATENCION HOJA DE

REGISTRA LA SOLICITUD EN LA HOJA
DE CONSULTA DIARIA Y SOLICITA LOS
SIGUIENTES DATOS AL  SERVIDOR
PUBLICO:

-NOMBRE COMPLETO

-EXTENSION

-AREA DE ADSCRIPCION

-SINTOMAS (SI ES NECESARIO)

HOJA DE

REGISTRA EN LISTA DE ESPERA LA
HORA DE  SOLICITUD, ASIGNA
NUMERO CONSECUTIVO Y LE INDICA
AL SERVIDOR PUBLICO LA HORA
APROXIMADA EN QUE SERA
OTORGADA SU CONSULTA.

4

NOTIFICA AL  PACIENTE  VIA
TELEFONICA PARA QUE ASISTA AL
SERVICIO ~ MEDICO  PARA  SU
CONSULTA  EXTERNA  SOLICITADA
(CONFORME ORDEN CONSECUTIVO Y
HORARIO ASIGNADO EN LA LISTA DE
ESPERA).

10

v

CONSULTA DIARIA

VALORA Y ESTABILIZA AL PACIENTE,
DETERMINA SI REQUIERE ENVIO A UN

SEGUNDO NIVEL DE ATENCIO
MEDICA. 3

¢REQUIERE DE ENVIO
AL SEGUNDO NIVEL DE
ATENCION?

y CONSULTA DIARIA

COORDINA CON EL PERSONAL DE LA
GERENCIA  DE  SEGURIDAD  EN
INFRAESTRUCTURA CARRETERA
OPERADA LA SOLICITUD DE
AMBULANCIA Y TRASLADO DEL
PACIENTE AL SEGUNDO NIVEL DE
ATENCION MEDICA.

4

4

NOTIFICA AL JEFE INMEDIATO DEL
PACIENTE, A LA GERENCIA DE
INFRAESTRUCTURA CARRETERA
OPERADA, A LA SUBGERENCIA DE
PRESTACIONES Y SERVICIOS Y A UN
FAMILIAR, ACERCA DEL PACIENTE
ENVIADO AL CENTRO DE ATENCION
MEDICA DE SEGUNDO NIVEL.

FICHA DE

EXPEDIENTE
v CLINICO

ELABORA FICHA DE IDENTIFICACION
DEL PACIENTE, REGISTRA HORA DE
SOLICITUD Y LLEGADA DE LA
AMBULANCIA Y ANOTA LA HORA,
DIAGNOSTICO Y SITIO DE ENVIO.

ELABORA Y ENTREGA AL
RESPONSABLE DE LA AMBULANCIA
NOTA MEDICA DE ENVIO CON DATOS

DEL PACIENTE, DIAGNOSTICO Y
MANEJO.

5

v
FIN

IDENTIFICACION




TITULO:

A\

INDEMNIZACION

PROCEDIMIENTO PARA LA ELABORACION DE FINIQUITO Y/O

eaminos 'm UNIDAD ADMINISTRATIVA:  GERENCIA DE ADMINISTRACION DEL CAPITAL HUMANO,
federales

FECHA: MARZO 2016

PAGINA: 2 DE 2

SUBGERENCIA DE REMUNERACIONES, SUBDELEGACIONES Y
SUBGERENCIAS ADMINISTRATIVAS Y JURIDICAS.

PACIENTE
(SERVIDOR PUBLICO)

MEDICO

ENFERMERA

NOTIFICA A SU JEFE INMEDIATO LA
ASISTENCIA AL SERVICIO MEDICO
PARA CONSULTA EXTERNA.

11

HOJA DE

A

SE PRESENTA EN EL SERVICIO
MEDICO CON TIEMPO DE
ANTICIPACION, SE IDENTIFICA CON
SU GAFETE Y REGISTRA SU HORA DE
ENTRADA.

12

A

INGRESA A CONSULTA CON EL
MEDICO QUE LE SEA ASIGNADO.

13

CONSULTA DIARIA

RECETA

Y

OTORGA ATENCION MEDICA
NECESARIA, ELABORA NOTA MEDICA Y
EXPIDE RECETA.

14

A

RECIBE RECETA Y ENTREGA A LA
ENFERMERA PARA DOTACION DE
MEDICAMENTO

NOTA MEDICA

15

RECIBE MEDICAMENTO, FIRMA DE
RECIBIDO Y REGISTRA HORA DE
SALIDA DEL SERVICIO MEDICO EN LA

A

Y

VERIFICA  RECETA, ANOTA EN
FORMATO EL TIPO Y CANTIDAD DE
MEDICAMENTO RECETADO Y ENTREGA
AL PACIENTE

16

HOJA DE CONSULTA DIARIA.
17

FIN
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eamines y puentes

federales

INVENTARIO TRIMESTRAL DE MEDICAMENTO

FECHA:

No.

NOMBRE

PRESENTACION

UNIDAD
RECIBIDA

CANTIDAD EN
PASTILLAS

PASTILLAS

TOTAL DE
PASTILLAS

TOTAL DE
CAJAS




N\

camines y puentes
federales HOJA DE CONSULTA DIARIA
HORA CITA FIRMA DE
No. NOMBRE PROCEDENCIA HORA/ HORA DE DX TRATAMIENTO CANTIDAD HORA DE OBSERVACIONES

NUM.EXT. MENSAJE| INGRESO RECIBIDO EGRESO
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