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gestion ‘;‘M Hospital Universitario , PROCESO DE SERVICIO DE

SaludMadrid i Comunidad de Madrid : BieamNoA 2000 w# Comunidad de Madrid INFORMACION Y ATENCION AL PACIENTE

FQM

sanitaria

ACTIVIDADES BUSCANDO LA EXCELENCIA: ENTRE TODOS‘DISEA-IAMOS NUESTRA DEFINICION
ORGANIZACION A TRAVES DE LA GESTION POR PROCESOS

Actividad - ATENCION DIRECTA

Facilitar la relacion del paciente y sus acompanantes con el Hospital, siendo el objetivo fundamental la orientacion sobre las presta-
ciones sanitarias y sociales, la informacion relativa a derechos y deberes dentro del sistema sanitario publico, asi como la recogida e

Se inicia cuando un paciente, familiar o acompanante acude de forma no programada al Servicio de Atencion al Paciente por - ol Universitart , , ,
o . .. . : . : RO e Gotate MAX @E @ integracion de sus opiniones en la organizacion del Centro, a fin de lograr una mayor satisfaccion en la asistencia que se les presta.
algun tipo de demanda, queja o solicitud verbal relacionada con su proceso asistencial. ‘rm de Getafe PA PR@ ES@S S P 8 ) S Y q P

SaludMadrid B3 comunidad de Madrid
Se valora la demanda a fin de determinar el grado de competencia del SAP para resolverla, si no es competente, se ofrecera GESTION DE LA CALIDAD | — TR ' — E—
: : 1A : 3 : : : : 3 A : ESTION SIST. INFORMACION Y >
en ese mismo momento derivacion a otras instancias del propio Hospital, o se finaliza la atencion por falta de competencia. GESTION POR | ST N TOR | CONOCIMIENTO / | e o | L e S OROL DE BOS T LIMITES DEL PROCESO
. . . Bes . o 0 : PROCESOS COMUNICACION
Una vez admitida la demanda, se procede a su registro informatico, y se analiza si la respuesta o resolucion de la cuestion plan- ORIEIIVOS
teada se puede ofrecer de forma inmediata o no, si es posible se facilita la informacion solicitada, impresos o materiales que INICIAL Deteccion o recepcion de la demanda de un paciente o usuario del Hospital.
sean necesarios PROCESOS CLAVE
. ' . . . - . of . — T e — I R FINAL Respuesta a la deteccion o demanda de un paciente o usuario del Hospital.
Si la respuesta no es satisfactoria, existe la posibilidad de que interponga una reclamacion escrita, si asi lo desea. : B C&\Ilshlﬁﬁss [ HOSPITAL DEDIA 1 I E P P P
g Stttk |
o 1 ~p| 1S
Actividad - RECLAMACIONES, SUGERENCIAS Y AGRADECIMIENTOS (R/S/A) g i AN RESOLUGIBN L n U
A
s . . . . . . . . . . oz B ; - I\ L
Se inicia cuando el paciente o usuario quiere dejar constancia por escrito, de su disconformidad mediante sugerencia o reclamacion, ? D f | HOSPITALIZACION MEDICA | LI i\ T ENTRADAS
ien nformi median r imien r in m resencial. i e o T Lt i . : -
o bien de su conformidad mediante agradecimiento, a traves de la pagina web o de modo presencial D 1 | B TN | | HOSPITALIZACION QUIRURGICA | 3 PROVEEDOR ENTRADA
Tras la recepcion, si compete o no al Hospital Universitario de Getafe (HUG) o a los CEPs, se tramita valorandola, clasificandola y A f ! [URGENCIAS PEDIATRICAS Ji—pl _ ALTA o
codificandola seglin Guia normalizada de codificacion de motivos y submotivos de la Direccién General de Atencién al Paciente, y g o™ [Cromncias omvecoroowal’ | BLOQUE QUIRURGICO | — S Admision. Paciente de consulta, pruebas, cirugia o atencion en Urgencias.
se registra en la aplicacion Cestrack, que adjudica un nimero de expediente. N : : CIRUGIA MAYOR AMBULATORIA . s - o . . .
) g 'p & ] i p o ) o ) S | i _URGENCIAS OBSTETRICAS IE [ PARITORIO | | - | : E Paciente, familia o acompanante. Reclamacion, sugerencia, queja o agradecimiento.
Si su entrada ha sido en formato papel, se escanea para su tramitacion digital a traves del correo electronico institucional del jefe : bRl S R SRS RS s ¢ N
de servicio al que va dirigida la reclamacion, sugerencia o agradecimiento, bien para informacién o para contestacion por parte g | ADMISION Y DOCUMENTACION CLINICA | : Personal facultativo médico o enfermeria. Paciente de consulta, pruebas, cirugia, hospitalizado en planta o en urgencias.
g S q ST ; i i TNVESTIGACION / FORMACION UNIVERSITARIA / DOCENCIA POSCRADO . . . . . > >
del jefe de servicio, con copia a la Division de Direccion correspondiente. Lot I E Personal facultativo especialista Paciente que durante su proceso asistencial precisa de informacion y gestion de
Cuando se envia a los jefes de servicio para respuesta, es porque se precisa unos datos clinicos o argumentacion explicativa que : | INEORM CIONW A TENCIONTMEACTEINTES M EAMITTARES | : P : determinados tramites administrativos y/o de caracter social.
i i ivi i P CONSULTAS HOSPITALIZACION PEDIATRIA/ HOSPITALIZACION URGENCIAS CUIDADOS TRATAMIENTOS BLOQUE
ayude a elaborar una carta al reclamante personalizada e individualizada. Al EXTERNAS MEDICA GINECOLOG{A- QUIRURGICA GENERALES DE ESPECIALES DE ESPECIALES DE QUIRURGICO 1 : Paciente. famili Aant Demanda de informacion y gestion de determinados tramites administrativos
Se computan los tiempos de tramite, y cuando se dispone de la respuesta o informe del jefe de servicio, se elabora una carta que c | : ENEERMERIS, Qe RSEN ENEERMERTA ENFERMERIA ENFERMERIA ENFERMERIA ENFERMERIA || | - aciénte, familia 0 acompanante. y/o de caracter social.
q q q , g q PROCESOS CLAVE DE ATENCION Y CUIDADOS DE ENFERMERIA
se traslada para firma al Director Gerente, y una vez firmada, se envia por correo postal ordinario al reclamante. 1 1 : I I . o : . .
, ) ) . . ) E | | PO || FARMACIA | | LABORATORIO | | MICROBIOLOGIA || ANATOMIA | [ RavioLocia | [ REARIE) | P | facultati iali Paciente hospitalizado que por su patologia precisa traslado para centros hospi-
En algun caso cuando el reclamante recibe la carta no esta conforme con la respuesta e interpone una replica que se valora si N | FATOLOGICA LACION TRASEANIESY: | | E ersonal facultativo especialista. talarios de media o larga estancia
aporta nuevos datos para tramitacion o archivo en su expediente. T || rewoena | [ || S| | oo [ oo | [ hermrr | L oemos | I 1;
Actividad - VALORACION SOCIAL DE PACIENTES INGRESADOS Y DERIVACION Y S, | E
c IVI a PSSR SIS A e _
A//_____...\ SALIDAS Y REQUISITOS
6.0 g c-a . q q q q g PROCESOS DE SOPORTE
Se inicia cuando se recibe una solicitud de valoracion social de un paciente, bien de forma presencial por parte del propio 1 I
paciente o familiar, o bien a través del Gestor de Peticiones informatico por parte del personal facultativo. [ MANTENIMIENTO | [ LENCERIA | [RECURSOS HUMANOS | [GESTION ECONOMICA | [ COMPRAS ] [ESTERILIZACION | [ SEGURIDAD | CLIENTE SALIDAS REQUISITOS
. . . . . . ~ —
E.l paciente 'puede ser ambtflante, esta.r en urgencias o estar 1ngresado, comprgbandose en'la b.egse de datos de trabajo soc!ay 10 de julio [ LivpiEZA  |[ HOSTELERIA |[ GESTION RESIDUOS ][ SALUD LABORAL |[ ALMACEN | [ T.IC.Y COMUNICACIONES | _EFQM®= ; -~ ~ : o o Segun preferencia e indicacion médica del proceso
si es un paciente nuevo o dispone de historia social abierta, y si lo que se solicita es su derivacion a otros Centros para recibir de 2012 s Paciente, familia o acompafante.  Informacion citas y cirugia. ekl
tratamientos especificos en las Unidades de Recuperacion Funcional o de Continuidad de Cuidados. 7
Se recopila informacion. se identifican las necesidades sociales v se informa de los recursos sociales DEFINICION DE PROCESO: CONJUNTO DE ACTUACIONES, DECISIONES, ACTIVIDADES Y TAREAS QUE SE ENCANDENAN Paciente, familia o acompahante. Informacion no clinica. Paciente en Urgencias.
P ’ y ’ DE FORMA SECUENCIALY ORDENADA PARA CONSEGUIR UN RESULTADO EFICIENTE QUE SATISFAGA PLENAMENTE LOS ; » ~ ; ;
Si el paciente esta ingresado y su medico responsable solicita derivacion a un centro de apoyo para la continuidad de los REQUERIMIENTO DE LOS CLIENTES. Paciente, familia 0 acompanante.  Respuesta. Que cumpla la normativa vigente.

cuidados hospitalarios, se recaban informes de enfermeria y rehabilitacion si procede, pasando a elabora un informe social, y Informacion adecuada y cumplimentacién de la docu-

Objetivos generales de la gestion por procesos en el Hospital Universitario de Getafe

a solicitar plaza a los Centros hospitalarios publicos o concertados de media o larga estancia, informando de los tramites de la Paciente, familia o acompafante.  Informacion. mentacion pertinente cuando corresponda
derivacion y quedando registrados los mismos para seguimiento hasta la fecha de traslado. — La gestion por procesos centra las actuaciones en el usuario, en sus necesidades y expectativas.
o 2 P — Implicacion de los profesionales en la gestion, que los convierte en motores del cambio y en protagonistas de las aportaciones Paciente, familia o acompanante.  Informacion. Necesidades sociales del paciente.
Actividad - INFORMACION NO MEDICA EN URGENCIAS GENERALES P . P 1@ sestion, u ; yenprotas P e —
para la mejora permanente y la integracion de innovaciones. ) - _ Centro hospitalario piblico o concertado adecuado a la
El personal informador de Urgencias inicia esta actividad, relacionada con los pacientes que se encuentran ubicados en el — Incorporacion de la metodologia (de la medicina basada en la evidencia). Paciente, familia o acompanante.  Traslado. patologia del paciente.
Servicio de Urgencias Generales, registrando a los pacientes nuevos en los impresos normalizados de trabajo que utilizan, y — Disminucion de la variabilidad de la practica.
completando sus datos de identificacion y ubicacion especifica dentro del Servicio de Urgencias, teniendo en cuenta su clasifi- — Incorporacion de un sistema de informacion integrado que permita la mejora continua.
cacion o triaje. — La gestion de procesos al abordar la organizacion sanitaria de manera horizontal, favorece la continuidad (de la asistencia), INDICADORES
Identifican y localizan a los profesionales médicos y enfermeras, que en cada turno prestan sus servicios en una zona concreta la competitividad, la eficiencia y la coordinacion entre procesos. ;
de la Urgencia, para tenerles localizados por si precisan solicitarles informacion de un determinado paciente. Los informadores — Certificar el proceso segiin la Norma 1SO 9001 y contribuir con el sistema EFQM del Sello 500+. CODIGO OBJETIVO DE MEJORA INDICADOR DE RESULTADO
son una e m.edladora”entre, lfa fa“?‘!“?‘ el paciente y 25 [T (SAETELES EEMIEES, ) su pr1nc1p§l MISION €5 CONSEgUIr una pe- Objetivos especificos del disefio de procesos en el Hospital Universitario de Getafe SAP-I-01 Aumentar el % de reclamaciones contestadas antes de 30 dias. % de reclamaciones contestadas antes de 30 dias.
riodicidad en la informacion clinica dirigida a la familia por parte del personal facultativo que atiende al paciente. p f los d del
. . S . T . - oa 2 s . — ldentificar a los destinatarios del proceso y conocer sus expectativas. Reducir tiempos SAP de registro. codificacion v envio a Jefe de
Se realiza un seguimiento de la ubicacion del paciente y de la periodicidad de dicha informacion médica a familiares, a fin de [ P g ) y itaci 1
s P y P ’ — Definir el nivel de Calidad del servicio que se desea prestar. SAP-1-02  ( icio de las Reclamaciones. % de tramitaciones en menos de 7 dias.

que no transcurra excesivo tiempo de la misma, hasta el alta del paciente.

. g, “ — Coordinar las actividades de las diferentes unidades funcionales que intervienen en el Proceso (servicios médicos, unidades o . 7 .
Ver resto de actividades en la Intranet. . . ) . . . Reducir tiempos SAP de registro y envio de Reintegros de Gastos al . ,
de enfermeria, servicios de apoyo asistencial y no asistencial, etc.). SAP-1-03 SERMAS % de tramitaciones en menos de 7 dias.
— Definir las actividades necesarias sobre la base de la evidencia cientifica disponible. ’
ACCIONES DE MEJORA EN EL PROCESO — Eliminar las actuaciones innecesarias o erréneas que no aporten ningn valor afadido. sAp.l.04 Reducir tiempos de Trabajo Social en la derivacion de pacientes s anes €l TS i anas e 7 des,
— Conocer el consumo de recursos y buscar acciones de eficiencia. para continuidad de cuidados hospitalarios.
Contribuir a la mejora de los registros de opinion y datos de satisfaccion de pacientes y usuarios, con el objetivo de conseguir de — Definir una estructura de indicadores que permita detectar las oportunidades de mejora. LT Tiempo de gestién de apoyo de enfermeria para la continuidad de e T e el
. . . . . s P . . ; . . == . . 0 .
e @R URE PIEEESIE S Rantn €2 (6 CEINEE PEEhCa), 6.2 GO0 SEmED SElere pbllEs presia e Respial. PROYECTO DE GESTION POR PROCESOS EN EL HOSPITAL UNIVERSITARIO DE GETAFE (2012/2018) VER RESTO DE INFORMACION EN LA INTRANET cuidados ambulatorios.

| e
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