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RESUMEN

Este trabajo de suficiencia profesional examina la implementacion del
proyecto NEWXHIS_6 en la Clinica Internacional, sede San Borja, con el
propdsito de elevar la productividad y nivel de excelencia de la atencién en
entornos de salud. Se analizan detalladamente los procesos de implementacion,
los problemas identificados, los objetivos planteados, la metodologia utilizada y
los resultados obtenidos, asi como las lecciones aprendidas y las mejoras

implementadas.

Se abordan tanto los aspectos técnicos como los organizacionales,
incluyendo la adversidad frente a la transformacion y tacticas de capacitacion y
soporte necesarias. Se concluye resaltando la importancia de la formacion
continua, supervision del rendimiento del sistema y la retroalimentacion para la

mejora continua en la asistencia médica y satisfaccion del paciente.

Palabras clave: implementacién, sistemas de gestion de informacion, salud,

productividad, excelencia de la atencion, capacitacién, mejora continua.



ABSTRACT

This professional sufficiency work examines the implementation of the
NEWXHIS_6 project at Clinica Internacional, San Borja branch, with the purpose
of enhancing productivity and level of excellence in healthcare delivery in health
environments. The implementation processes, identified issues, set objectives,
methodology used, and results obtained are analyzed in detail, as well as the

lessons learned and improvements implemented.

Both technical and organizational aspects are addressed, including
adversity in the face of transformation and necessary training and support tactics.
It is concluded by highlighting the importance of continuous education, system
performance monitoring, and feedback for continuous improvement in healthcare

delivery and patient satisfaction.

Keywords: implementation, information management systems, health,

productivity, excellence in care, training, continuous improvement.
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INTRODUCCION

En la actualidad, la implementacion y soporte de sistemas de informacién
en entornos de salud es fundamental para optimizar la productividad, el nivel de
excelencia en la atencién y la satisfaccion tanto del personal de Clinca como de
los usuarios finales (pacientes, empresas o entidades de salud). De esta manera,
el presente trabajo se enfoca en el proceso de implementacion del proyecto
NEWXHIS_6 en la Clinica Internacional, especificamente en la sede San Borja,
Esta iniciativa fue encargada por la gerencia de Clinica Internacional como parte
de un esfuerzo estratégico para mejorar y estandarizar los sistemas utilizados en
las distintas sedes de la Clinica Internacional, con el objetivo de homogeneizar los
procesos de registro, cobro, atencion y consulta. El presente documento se

estructura en dos capitulos principales:

Capitulo I: Experiencia Profesional, en este capitulo, se detalla la
trayectoria profesional del autor en la Clinica Internacional S.A., con un enfoque
particular en su rol como analista de Service Delivery. Se proporciona un contexto
detallado del entorno en el que se desarrollé esta experiencia profesional,
incluyendo una descripcidn de la empresa, su mision y vision, su organigrama y
los productos y servicios ofrecidos. Ademas, se analiza la contribucion del autor a
la solucion de problemas durante su estancia en la empresa, asi como las
competencias y habilidades adquiridas. Finalmente, se realiza una reflexion critica

sobre los beneficios obtenidos y las mejoras propuestas a la organizacion.

Capitulo II: Informe del Proyecto de Especialidad, este capitulo presenta un
informe detallado sobre el proyecto NEWXHIS_6. Se describe la metodologia
utilizada, organizada en varias etapas, incluyendo la estructura desglosable del
trabajo y el cronograma de actividades. Se discuten la situacion problematica, los
problemas de estandarizacion, los objetivos del proyecto y su alcance, asi como
las limitaciones vy justificacion del mismo. El disefio de la solucién abarca desde la
identificacion y documentacion de lecciones aprendidas hasta la implementacion
de mejoras, la creacion de una nueva area de apoyo y la capacitacion del
personal. Finalmente, se aborda la actualizacién de los activos de la empresa y la
instalacion del nuevo sistema, seguido por la ejecucion y mantenimiento del
sistema. El capitulo concluye con las conclusiones y recomendaciones derivadas

de la experiencia.

Vii
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CAPITULO I: EXPERIENCIA PROFESIONAL

1.1. Trayectoria profesional: Clinica Internacional S.A.

Desde abril de 2022, empecé mi trabajo como analista de Service Delivery
en Clinica Internacional, desempefiando un papel integral en la Subgerencia de
Tecnologias de la Informacion (TI). Durante este periodo, he estado involucrado
en una variedad de proyectos y cambios que han contribuido significativamente a

mejorar los procesos Y la eficiencia dentro de la organizacion.

Uno de los proyectos destacados en los que he participado fue la
implementacion y soporte del proyecto NEWXHIS_6 en las sedes de Lima y San
Borja. En mi rol como Analista Implementador, tuve la responsabilidad con el
equipo de analistas en participar en la recopilacion y levantamiento de lecciones
aprendidas hasta la ejecucion y el soporte posterior a la implementacion,
brindando soporte continuo durante y después de la implementacion para abordar
cualquier problema o pregunta que surgiera, garantizando una experiencia

positiva para los usuarios finales.

Mi contribucion a este proyecto me permitié desarrollar habilidades sélidas
en analisis de sistemas de informacién y comunicacién efectiva, permitiendo
colaborar estrechamente con equipos multidisciplinarios para alcanzar objetivos

comunes.

1.2. Contexto en el que se desarroll6 el Trabajo de Suficiencia Profesional

1.2.1. Descripcion de la empresa donde desarrollo la experiencia profesional

En la década de los cincuenta, Lima, con una poblacion de
aproximadamente un millon 800 mil habitantes, contaba con escasas clinicas
privadas. En este contexto surge Clinica Internacional, gracias a la vision de José
Tagle, gerente general de la Compania de Seguros Internacional en aquel
entonces. La idea de Tagle fue transformar una posta de salud ubicada en la
avenida Washington, que anteriormente atendia a pacientes de accidentes

laborales, en una clinica de primer nivel. ElI 29 de mayo de 1959, Clinica



Internacional abri6 oficialmente sus puertas, convirtiéndose rapidamente en la

institucion de salud privada mas destacada de la época limefia.

Desde sus comienzos, la meta principal de Clinica Internacional ha sido
destacarse como la principal institucion de salud en Lima. Esto se ha alcanzado
por medio de la edificacidon y equipamiento con tecnologia médica de vanguardia,
proveniente de Europa. El personal, compuesto por médicos y profesionales
altamente reconocidos, se destacaba por su excelencia y calidez en la atencion al
paciente. La clinica también fue innovadora al adoptar tecnologia avanzada,
siendo la primera en contar con un innovador sistema de radioterapia para el

tratamiento oncoldgico.

En la década de los ochenta, la familia Brescia adquirié Clinica
Internacional, impulsando su crecimiento tecnolégico e infraestructural.
Posteriormente, se amplié con la adquisicion de nuevas sedes, como la Clinica
San Lucas (hoy Sede Hospitalaria San Borja) en 2007 y la Clinica San Miguel de
Piura en 2013. En el 2014, se inauguraron cuatro mediocentros en diversos
centros comerciales y la Sede Ambulatoria en San Borja, marcando hitos

importantes en su expansion a nivel nacional.

En 2014, Clinica Internacional fue reconocida como la primera institucion
peruana en el Top 10 del "Ranking 2014 de los Mejores Hospitales y Clinicas de
América Latina", ocupando el noveno lugar a nivel latinoamericano y el primer
lugar en Peru por tercer afio consecutivo. Este reconocimiento refleja el
compromiso continuo de la clinica con la calidad hospitalaria, consolidando su

posicion como lider en el ambito de la salud del pais (SCRIBD).

Con sede principal en la avenida Washington de Lima, Clinica Internacional
se ha posicionado como una institucién de salud lider en el pais. Ademas de su
ubicacion principal, la clinica cuenta con sedes adicionales, como la Sede
Hospitalaria San Borja y la Clinica San Miguel de Piura, entre otras, que se han
sumado a su red de atencién médica a lo largo de los afios. Esta amplia presencia
geografica permite a Clinica Internacional ofrecer servicios de calidad en diversas
regiones del Peru, cumpliendo con su compromiso de brindar atencion médica de

excelencia a una amplia gama de pacientes.



Para ubicar con precision la sede donde se realizé la implementacion, la

figura 1 muestra la ubicacion exacta en Av. Guardia Civil 421, San Borja.

Figura 1

Ubicacion Clinica Internacional San Borja
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Fuente: Datos de Moovit., 2024
1.2.2. Visién y Mision

Visidn: Ser la Red de servicios de salud privada de referencia en el pais.

Misién: Hacer sentir a nuestros pacientes que su salud esta en las mejores
manos, combinando la excelencia en nuestro servicio con nuestra pasion por la

salud y la innovacion permanente de procedimientos médicos.



1.2.3. Organigrama
Figura 2

Organigrama Clinica Internacional
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Investigacion I —Contraloria general — Service Delivery | L— Dlrgﬁcha?agﬁglca
Medica

Subgerencia de
desarrollo e
innovacién

Subgerencia de
experiencia al
paciente

Fuente: (Pereyra Pereyra, 2017)




1.2.4. Descripcion del cargo o puesto

Cargo: Analista implementador de Service Delivery. Brindd soporte

funcional y técnico al personal de Clinica.

Rol: El rol principal del puesto consistié en proporcionar asistencia
funcional y técnica a través del servicio de mesa de ayuda del Proyecto
NEWXHIS_6, atendiendo incidencias y solicitudes tanto por el portal Cl Soluciona

como via telefonica, ofreciendo soporte remoto en algunos equipos.

Figura 3

Portal Cl Soluciona - Vista de los usuarios

€ Solicitudes @
Clinica |
Internacional
B ayu Q
Bienvenido al Portal de Cl SOLUCIONA
Portales destacados
m SOLICITUDES & INCIDENCIAS
Ingresa tus solicitudes Reporte un Incidente o Problema
Fuente: Clinica Internacional
Figura 4
Portal Cl Soluciona - Vista de los analistas
# ©fliconal  Tutrabajov  Proyectos~  Filtros~  Panelesv  Equiposv  Activos  Aplicaciones v [ @ Buscar | P e o o
Reporte_Seguimiento_Nuevos Tickets Guardar como  Detalles @ B ® <& Compatic (N Exportar  eee

GESTION DESO... ¥ Accesos Aplicac.. ¥ CREADO, NUEVO ¥ Persona asigna.. ¥ +Mas | Contiene texto Busqueda

Resolutor: Vacio v@  Componente: NT_MESA DE SE... ¥ @

Q,

No se encontraron incidencias que coincidan con el
criterio de busqueda especificado

ntenta modificar tu criterio de bisqueda o crear una nueva incid

Fuente: Clinica Internacional
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Funciones:

Recopilacion de informacién con los analistas de Service Delivery
para generar lecciones aprendidas, las cuales fueron validadas por

el equipo de Desarrollo y Capacitacion.

Actualizacion de todos los equipos utilizados en la Clinica
Internacional Sede San Borja, incluyendo PC, laptops y tablets (All in
One).

Instalacién del sistema XHIS 6 y Escritorio Clinico del Proyecto
NEWXHIS_6, asegurando su correcto funcionamiento en todos los

equipos de la sede.

Actividades:

Gestidn de llamadas del personal en sede de manera remota y a

través del portal Cl Soluciona.

Registro y reporte de errores no controlados al personal responsable

del proyecto para su posterior correccion y aplicacion de soluciones.

Supervision continua de los equipos y validacién de su correcta

optimizacion y funcionamiento de los aplicativos.

Asistencia en dudas del personal, ofreciendo soporte directo o

derivandolas al personal especializado para su resolucion.

1.2.5. Productos y/o servicios

La clinica ofrece los siguientes servicios:

Programa de Tarjeta de Salud Familiar y Tarjeta de Adulto
Mayor, son unas tarjetas enfocadas a la salud para toda la familia o
al adulto mayor de 60 afios, brinda descuentos en consultas, servicio
de médico a domicilio, procedimientos médicos, laboratorio, entre

otros.
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e Servicio de Evaluacion y Tratamiento para Apnea del Suerio,
consta de la evaluacion, diagnostico, tratamiento y resultados del

paciente que presenta esta afeccion respiratoria.

e UME (Unidades Médicas Empresariales), cuenta con el personal
altamente capacitado para brindar atencién médica preventiva,
atencion primaria, atencion de urgencia y, en algunos casos,
servicios especializados, como examenes meédicos especificos o

programas de bienestar para empleados.

e EMO (Evaluaciones Médicas preventivas y Ocupacionales),
evaluaciones enfocadas en evaluar la aptitud de los trabajadores
para realizar sus tareas laborales de manera segura y eficiente, los

cuidadores de clinica la realizan una vez por afo.
e Salud ocupacional.

e Servicio de atencion MAD (Médica A Domicilio), destinado a
casos agudos de baja complejidad, con posibilidad de consultas

virtuales mediante telemedicina en ciertos casos.

e Servicio de Prevencién Médica, destinado a pacientes con
enfermedades cronicas como bronquitis aguda, sinusitis,

hipertension arterial, asma, diabetes, ulceras, gingivitis, entre otras.

e Servicio de Evaluaciones Médicas para la deteccion temprana de

enfermedades.

Las especialidades con las que cuenta Clinica Internacional son:
Cardiologia, centro especializado de oncologia, dermatologia, gastroenterologia,
ginecologia, medicina interna, traumatologia, obstetricia, odontologia,

oftalmologia, otorrinolaringologia y pediatria.
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1.3. Contribucion a la experiencia profesional

1.3.1. Contribucién en la solucion de problemas que se hayan presentado

durante la estancia en la empresa

Durante mi estancia en la empresa, desempeiié un papel importante en la
identificacion y resolucion de problemas técnicos relacionados con la
implementacion del sistema NEWXHIS_6. Participé activamente en el
levantamiento de incidencias, reportando errores en lineas de codigo y fallas en el
acceso a la base de datos. Estos problemas fueron comunicados al equipo de
Desarrollo, lo que permitioé su pronta evaluacién y solucion. Ademas, gestioné la
resolucion de diversos problemas técnicos, como el desbloqueo de usuarios de
red y la configuracién de impresoras, asegurando la correcta funcionalidad del

sistema.

1.3.2. Contribucion en términos de las competencias y habilidades
adquiridas durante la formacion profesional

La implementacion del sistema NEWXHIS 6 me brindé una oportunidad
valiosa para aplicar y desarrollar las competencias adquiridas durante mi
formacion profesional. Utilicé mis habilidades técnicas en sistemas de informacién
y bases de datos para resolver problemas criticos, mejorando mi capacidad para
gestionar sistemas complejos. Participé en actividades de coordinacién y
capacitacion, lo que fortalecié mis habilidades de comunicacion y trabajo en
equipo. Asimismo, adquiri experiencia en gestién de proyectos, desde la
planificacion hasta la ejecucion, aprendiendo a manejar cronogramas y a

implementar mejoras continuas basadas en las lecciones aprendidas.
1.4. Reflexidn critica de la experiencia

La implementacion del proyecto NEWXHIS_6 en la Sede San Borja de la
Clinica Internacional represento un avance significativo en la reduccién y mejora
de los procesos de registro y atencion de pacientes. Sin embargo, existen areas
de oportunidad que pueden mejorarse para garantizar una transiciéon mas fluida y

una experiencia mejorada tanto para el personal como para los pacientes.
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Una de las principales observaciones es la necesidad de una mayor
integracion y fluidez entre el sistema XHIS 6 y el Escritorio Clinico. Aunque se
simplifico el proceso para los médicos al tener acceso directo a las historias
clinicas anteriores y a la capacidad de realizar todas las tareas relacionadas con
la atencién del paciente desde una sola plataforma, es importante garantizar que
la transicion entre ambas aplicaciones sea intuitiva y eficiente. De lo contrario,

podria generar confusiones y retrasos en el proceso de atencion.

Ademas, es esencial proporcionar un entrenamiento exhaustivo y continuo
al personal involucrado en el uso del nuevo sistema. Esto incluye tanto al personal
de admision como a los médicos, para asegurar que estén familiarizados con
todas las funciones y capacidades del sistema XHIS 6 y el Escritorio Clinico. Una
capacitacién completa puede ayudar a minimizar errores y maximizar la eficiencia

en el uso del sistema.
1.4.1. Aportes y beneficios obtenidos por el centro laboral
Beneficios

Gracias al registro y reporte efectivo, se identificd la necesidad de un
mayor apoyo a los usuarios en el manejo de registros y funciones del nuevo
aplicativo, lo que llevo a la creacidn de un area especializada para atender estos
requerimientos. Como resultado se logroé reducir significativamente el nimero de
cancelaciones de citas al actualizar y vincular directamente las atenciones con el
sistema XHIS 6.

La implementacion de lecciones aprendidas del proyecto anterior
contribuy6 a una mayor aceptacion por parte del personal de sede, resultando en

una ejecucion mas eficiente y con menos errores.
Aportes.

La participacion en el proyecto NEWXHIS_6 involucré brindar soporte,
gestionar llamadas y errores, actualizar e instalar aplicativos en los equipos de

clinica, recopilar informacion y generar lecciones aprendidas del proyecto anterior
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(sede Lima), lo que contribuyé a la eficiencia y el éxito del proyecto, asi como a la

mejora de la atencion en la sede de San Borja.
1.4.2. Planteamiento de mejoras propuestas a la organizacién

A pesar de los avances logrados, identifiqué areas de mejora para futuras

implementaciones:

« Integracion de sistemas: Propuse una mayor integracion entre el sistema
XHIS 6 y el Escritorio Clinico para evitar confusiones y mejorar la fluidez

operativa.

« Capacitacion continua: Recomendé implementar un programa de
capacitacidon continua para mantener al personal actualizado sobre las

nuevas funciones y capacidades del sistema.
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CAPITULO Il: INFORME DEL PROYECTO DE ESPECIALDIAD
2.1. Metodologia
2.1.1. Descripcion de la metodologia

El enfoque metodoldgico empleado para llevar a cabo la implementacion
del Proyecto NEWXHIS_6 fue la metodologia Cascada. Esta eleccién se debio a
su enfoque secuencial y lineal para el desarrollo del proyecto. En este modelo, las
fases del proyecto se organizan de manera jerarquica y progresiva, lo que
involucra que cada fase debe finalizarse antes de pasar a la siguiente. Dado que
los objetivos y los tiempos estaban claramente establecidos, la metodologia
Cascada se ajustd mejor para implementar el proyecto de manera eficiente y
efectiva. Se realizaron modificaciones especificas para adaptar la metodologia

Cascada a las necesidades del proyecto y garantizar su correcta implementacion.

Las modificaciones se realizaron durante la fase 3 del proyecto para
adaptar la implementacion del Proyecto NEWXHIS_6 a las necesidades
particulares de la Clinica Internacional. Estos ajustes se centraron principalmente
en los hitos 2.2.2.2 y 2.2.2.3 del proyecto: la creacion de una nueva area de
apoyo y la capacitacién en la implementacion del nuevo sistema,
respectivamente. Detalles mas exhaustivos sobre estos ajustes se abordaran mas
adelante en el informe, donde se analizaran en profundidad las modificaciones
realizadas para garantizar el éxito del proyecto. A continuacién, detallaremos las

fases del proceso:

Fase 1. Definicion de Requisitos: En esta etapa, se realiza una
planificacion detallada del proyecto, identificando las necesidades, los recursos
requeridos y el equipo involucrado. Se establecen fechas de entrega, fases y se
agrupa toda la informacion necesaria para el éxito del proyecto. Es esencial
dedicar tiempo a una planificacion exhaustiva ya que en esta metodologia no se

puede retroceder a fases anteriores una vez completadas.

Fase 2. Disefio: Una vez establecida la planificacién, se procede al disefio
de como se ejecutara el proyecto y qué recursos seran necesarios. Se definen los

procesos de implementacién, desarrollo, codificaciéon y otros aspectos técnicos.
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Fase 3. Implementacion: En esta fase, se realizan pruebas para identificar
y corregir errores, asegurando que los procesos funcionen correctamente. Una

vez verificados, se procede con la implementacion de las etapas del proyecto.

Fase 4. Entrega al Cliente: Después de verificar la implementacion, se

entrega al cliente tanto el proyecto como la documentacion correspondiente.

Fase 5. Mantenimiento: Una vez que el cliente ha puesto en
funcionamiento el proyecto, es probable que surjan problemas o se requieran
cambios y actualizaciones. Por lo tanto, se necesita un mantenimiento continuo
para garantizar su buen funcionamiento y gestionar cualquier eventualidad que
pueda surgir (randstad, 2023).
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2.1.2. Organizacion de la metodologia

2.1.21.

Figura 5

Estructura Desglosable del Trabajo

Estructura Desglosable del Trabajo — EDT.

2 2 2 Implementacion del Proyecto NEW_XHIS sede San Borja

2.2.2.1. Levantamiento
de

2.2.2.2. Creacion de

2.2.2.3. Capacitacion en
Implementacion del

2.2.2 4. Actualizacion de

2.2.2.5. Actualizacion e
Instalacion de Equipos

2.2.2 6. Ejecucion del

2.2.2.7. Mantenimiento

de Lecciones
Aprendidas

Configuracion de la
MNueva Area

del Personal
Funcional/Operativo

2.2.2.4.1. Actualizacion
de PC

de la Actualizacion e
Instalacion

de la Ejecucion del
Sistema

Lecciones Aprendidas Nueva Area de Apoyo - Activos de la Empresa R Sistema del Sistema
dal Proyecto Anterior Nuevo Sistema con el Nuevo Sistema
22211 ldentificacion 22221 Disefioy 22231 Capacitacion 2 2 2 51 Planificacion 222 61 Planificacion 22271

Levantamiento de
Incidencias y Solicitudes

22212
Documentacién y
Analisis de Lecciones
Aprendidas

22222 Capacitacion

la Nueva Area

—— del Personal Asignado a

2.2.2.3.2. Capacitacion
del Personal Médico

2.2.2.4.2. Actualizacion
de Laptops

22252 Instalacion del
Nuevo Sistema en
Equipos Designados

2.2.2.6.2. Puesta en
marcha del Sistema

22272 Analisis y
Resolucion de
Incidencias

22213
Implementacion de
Mejoras Basadas en
Lecciones Aprendidas

2 2 2 3 3 Capacitacion
del Personal
Administrativo

2 2 253 Verificacion y
Validacién de la
Instalacion

22263 Evaluacion de
los Resultados
obtenidos

22273 Atencion de
Solicitudes de
Mantenimiento

Nota: Las actividades resaltadas en verde representan las areas donde el analista y el equipo de Mesa de Ayuda participaron de manera activa. Por otro lado,
las actividades destacadas en naranja indican las tareas llevadas a cabo por el equipo de Recursos Humanos, la capacitacion del personal y la gerencia de Tl
en la creacion de la nueva area. Aunque estas ultimas actividades son parte integral del proyecto, es importante sefialar que el analista y el equipo de Mesa
de Ayuda no participaron directamente en su ejecucion. Fuente: Elaboracion propia.
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2.1.2.2.

las actividades es esencial para el éxito de cualquier proyecto. En este contexto, presentamos el cronograma de

Cronograma de actividades. En el ambito de la gestion y planificacion, la visualizacién clara y detallada de

actividades, una herramienta esencial que ofrece una representacion grafica del flujo temporal de las tareas realizadas.

Figura 6

Cronograma de actividades

Nombre de tarea
1
2 < 2.2.2.1. Levantamiento de Lecciones Aprendidas del Proyecto Anterior
& 2.2.2.1.1. Identificacién de Lecciones Aprendidas
4 2.2.2.1.2. Documentacion y Analisis de Lecciones Aprendidas
5 2.2.2.1.3. Implementacién de Mejoras Basadas en Lecciones Aprendidas
6 42.2.2.2. Creaciéon de Nueva Area de Apoyo
7 2.2.2.2.1. Disefio y Configuracién de la Nueva Area
8 2.2.2.2.2. Capacitacién del Personal Asignado a la Nueva Area
9 « 2.2.2.3. Capacitacion en Implementacion del Nuevo Sistema
10 2.2.2.3.1. Capacitacién del Personal Funcional/Operativo
E 1 2.2.2.3.2. Capacitacion del Personal Medico
g 12 2.2.2.3.3. Capacitacién del Personal Administrative
a 13 < 2.2.2.4. Actualizacion de Activos de la Empresa
% 14 2.2.2.4.1. Actualizacién de PC
% 15 2.2.2.4.2. Actualizacion de Laptops
g 16 « 2.2.2.5. Actualizacion e Instalacion de Equipos con el Nuevo Sistema
17 2.2.2.5.1. Planificacién de la Actualizacién e Instalacion
18 2.2.2.5.2. Instalacion del Nuevo Sistema en Equipos Designados
19 2.2.2.5.3. Verificacion y Validacion de la Instalacion
20 « 2.2.2.6. Ejecucion del Sistema
21 2.2.2.6.1. Planificacion de |la Ejecucién del Sistema
22 2.2.2.6.2. Puesta en marcha del Sistema
23 2.2.2.6.3. Evaluacién de los Resultados cbhienidos
24 4 2.2.2.7. Mantenimiento del Sistema
25 2.2.2.7.1. Levantamiento de Incidencias y Solicitudes
26 2.2.2.7.2. Analisis y Resoclucion de Incidencias
27 2.2.2.7.3. Atencidn de Solicitudes de Mantenimiento

~ Comienzo

jue 1/06/23
jue 1/06/23
jue 8/06/23
sab 24/06/23
jue 6/07/23
jue 6/07/23
mié 12/07/23
dom 23/07/23
dom 23/07/23
mié 26/07/23
vie 4/08/23
jue 6/07/23
jue 6/07/23
mié 26/07/23
sab 29/07/23
sab 29/07/23
lun 31/07/23
mié 9/08/23
dom 13/08/23
dom 13/08/23
mar 15/08/23
mar 22/08/23
dom 27/08/23
dom 27/08/23
vie 1/09/23
lun 11/09/23

mié 5/07/23
mié 7/06/23
vie 23/06/23
mié 5/07/23
sab 22/07/23
mar 11/07/23
sab 22/07/23
jue 10/08/23
mar 25/07/23
jue 3/08/23
jue 10/08/23
vie 28/07/23
mar 25/07/23
vie 28/07/23
séb 12/08/23
dom 30/07/23
mar 8/08/23
sab 12/08/23
séb 26/08/23
lun 14/08/23
lun 21/08/23
sab 26/08/23
vie 22/09/23
jue 31/08/23
dom 10/09/23
vie 22/09/23

mayo 2023 junio 2023 julio 2023 agosto 2023 septiembre 2023

e ——
[——— |

——

——
—
——]
——]

Fuente: Clinica Internacional, elaboracion propia.
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2.2.

2.2.1.

Desarrollo

Situacion problematica o encargatura de labor

2211. Contextualizacion del desarrollo de la experiencia
profesional. La implementacion del proyecto NEWXHIS 6 busca
homogeneizar los procesos de registro, cobro, atencion y consulta en las
sedes de Lima y San Borja. Este proyecto fue presentado como una mejora
en los procesos tecnoldgicos y en la experiencia del paciente. Sin
embargo, enfrentamos varios problemas criticos que fueron abordados

para asegurar el éxito del proyecto.

El sistema actual (XHIS 5) provoca cancelaciones frecuentes de citas
en Lima y San Borja, un problema que no se observa en los medicentros
Surco y San Isidro que ya utilizan el sistema XHIS 6. Ademas, la gestién de
datos esta desfasada, ya que la diferencia en la actualizacion de datos
entre los sistemas XHIS 5 y XHIS 6 impide un registro adecuado de
atenciones y reservas de citas. Esta situacion se agrava por la lentitud de
los equipos, los cuales se ven sobrecargados debido al tamaio del sistema
y el uso de multiples programas adicionales como SITEDS para verificar

seguros Yy otras aplicaciones para resultados de laboratorio y patologia.

Otro problema significativo es la separacion de los sistemas de
registros, ya que la existencia de sistemas separados por sede (AS400 en
Lima y GESTION en San Borja) crea demoras significativas en las
atenciones y cobros. Esta separacién de los sistemas contribuye a los
retrasos en la atencion y a la insatisfaccion de los pacientes.
Adicionalmente, hay una notable resistencia del personal a participar en
capacitaciones necesarias para la transicién al nuevo sistema, por temor a
la eliminacion de areas o responsabilidades. Este rechazo a la capacitacion
genera insatisfaccidon tanto en el personal como en los pacientes debido a

la atencidn deficiente y los retrasos en la obtencion de resultados.
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Estos problemas se representan de manera grafica en el arbol de
problemas (figura 7), destacando las causas y efectos que hemos

observado.

La implementacion del sistema NEWXHIS_6 tiene como objetivo
mitigar estos problemas, optimizando la eficiencia de los procesos y

mejorar la experiencia del paciente.

Figura 7

Arbol de problemas

Incomodidad por parte Personal tenia Incomodidad por parte de

de los meédicos al no dificultades para realizar los pacientes al no tener
tener los registros (HC) los cobros cuando sus citas registradas y
o citas de los pacientes rotaban a otras sedes pérdida de tiempo

Demora en los
registros y
atenciones

Continua cancelacion de citas
y reservas registradas en el
sistema actual (XHISS)

> -~ Lentitud de | i
Rechazo a recibir Fallos en la migracion Diferencia de sistemas :Irl(;:er eée;):t:::(lnpgls
capacitacion del nuevo de citas y reservas del de cobros en ambas sistemaXJHISS otras
sistema sistema XHIS6 al XHIS5 sedes aplicaciongs
Nota: HC (Historia Clinica) Fuente: Elaboracion propia.
2.21.2. Problemas de estandarizacion y descripcion del nuevo

sistema XHIS 6. El problema principal era la falta de estandarizacion en
los sistemas utilizados en las diferentes sedes de la Clinica Internacional.
Esto resultaba en inconsistencias en la atencién al paciente, dificultades en
la gestion interna y la necesidad de mantener multiples sistemas, lo que

generaba complejidades operativas y potenciales errores.
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XHIS 5 es un Sistema de Informacion Hospitalaria (Hospital
Information System en inglés) en su quinta versién. Este sistema
informatico esta disefiado para gestionar y administrar datos relacionados
con la atencion médica y la gestién hospitalaria. Normalmente, un HIS
como el XHIS 5 cuenta con los médulos que ayudan a administrar
hospitales y centros de atencién médica de manera eficiente. Los médulos

que utilizan en Clinica son:

¢ Registro de pacientes: Mantener registros completos y precisos
de los pacientes, incluidos datos personales, historias clinicas,

diagnosticos, tratamientos, y mas.

e Gestion de citas: Programacion y seguimiento de citas meédicas

para pacientes.

o Gestion de recursos: Administracion de recursos hospitalarios

como camas, equipos médicos, y personal.

XHIS 6 es una versién mas actualizada del Sistema de Informacién
Hospitalaria (HIS) en comparacion con XHIS 5. Similar a su predecesor,
XHIS 6 es un sistema informatico disefado para manejar y administrar
datos relacionados con la atencion médica y la gestion hospitalaria, pero

con mejoras y caracteristicas adicionales.

Este sistema, propuesto como solucién, ofrece una serie de
funcionalidades especificas para el usuario. Algunas de estas

caracteristicas incluyen:

e Mejoras en la interfaz de usuario: Actualizaciones en el disefio
y la navegacion para mejorar la satisfaccion del usuario y la

productividad en el uso del sistema.

e Mayor integracion de médulos: Integracion de nuevas
funcionalidades y modulos adicionales para abordar necesidades
especificas de gestion hospitalaria, como administracion de
personas, gestion de la cadena de abastecimiento, o

telemedicina.
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e Mayor interoperabilidad: Capacidad para integrarse con otros
sistemas de salud y compartir datos de manera eficiente con
sistemas externos, como sistemas de laboratorio, sistemas de
facturacion electrénica, o sistemas de historia clinica electrénica
(EHR).

e Avances en Seguridad y Confidencialidad de los Datos:
Introduccion de medidas de seguridad de vanguardia para
salvaguardar la informacion del paciente y cumplir con las

normativas de privacidad de datos.

2.21.3. Objetivos.

2.2.1.3.1.  Objetivo Principal. Implementar con éxito el proyecto
NEWXHIS_6 en toda la sede San Borja de la Clinica Internacional

(Ambulatorio y Hospitalario).
2.2.1.3.2.  Objetivos Especificos.

1. Actualizar todos los equipos de computo de la sede e

instalar el sistema XHIS 6 y Escritorio Clinico.

2. Brindar soporte funcional y técnico adecuado durante el
proceso de implementacion para garantizar una transicion
fluida.

3. Mejorar la experiencia y satisfaccion de los pacientes
mediante la simplificacion de las actividades de registro y
atencion, asegurando que cada interaccién sea eficiente y

centrada en sus necesidades.

4. Capacitar al personal de la sede San Borja en el uso

efectivo del nuevo sistema.
2.21.4. Alcance.

e Actualizacién e instalacion del sistema XHIS 6 y Escritorio

Clinico en todos los equipos de la sede San Borja.
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2.2.1.5.

Brindar soporte, asistencia técnica y funcional durante el
proceso de implementacion, incluyendo la gestion de

incidencias y errores.

Capacitar al personal de la sede San Borja en el uso del

nuevo sistema, cubriendo aspectos funcionales y técnicos.

Recopilar y aplicar lecciones aprendidas de la
implementacion del proyecto NEWXHIS 6 en la sede Lima

para mejorar la ejecucion en San Borja.

Facilitar la transicion de los procesos de registro y atencion

de pacientes del sistema XHIS 5 al nuevo sistema XHIS 6.

Limitaciones.

El periodo de implementacion comprendido entre junio y
agosto limité en gran medida la implementacion de algunas
areas, por lo que se priorizo las areas criticas, como los

consultorios y admision para el éxito del proyecto.

La disponibilidad del personal para recibir capacitacion y
participar en el proceso de implementacién influyo,
afectando en cierta medida la velocidad y la eficacia del

proceso.

La aceptacion y la adaptaciéon del personal al nuevo
sistema requirié un tiempo adicional para alcanzar un nivel

optimo de uso y eficiencia.

La actualizacion de los equipos también afectd en cierta
medida el progreso del proyecto, ya que algunos equipos,
como los utilizados en hospitalizacion, son necesarios
constantemente. Estos equipos fueron los ultimos en ser
actualizados y verificados debido a la priorizaciéon de su uso

continuo.
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2.2.1.6.

Justificacion. La justificacién para implementar el proyecto

NEWXHIS_6 se baso6 en multiples factores identificados en la situacién

actual del sistema de gestion de registros, atencion y consulta en las sedes

Lima y San Borja. Estos factores fueron:

e Mejora en la eficiencia y experiencia del paciente: El

proyecto NEWXHIS_6 tiene como objetivo homogeneizar
los procesos de registro, cobro, atencion y consulta, lo que
implicé una mejora significativa en la satisfaccion del
paciente. Esto se tradujo en una atencion mas aligera 'y
eficaz, asi como en la disponibilidad de resultados y

registros clinicos.

Minimizacién de cancelaciones de citas: Se identificd
que el sistema actual (XHIS 5) contribuyo a la continua
cancelacion de citas registradas en ambas sedes debido a
posibles fallos técnicos y a la falta de integracién con otros
sistemas. La implementacion del nuevo sistema ayudo a
minimizar estas cancelaciones, lo que a su vez mejoro la

productividad y la satisfaccion del paciente.

Integracion de sistemas y reduccion de la complejidad:
Se utilizaban varios sistemas diferentes para funciones
como verificacion de seguros, visualizacion de resultados
de laboratorio, patologia e imagenes, lo que agrega
complejidad y ralentiza los procesos. La implementacion
del nuevo sistema busco integrar estas funciones en una

sola plataforma, lo que simplifico el flujo de trabajo.

Maximizacion de recursos y aumento de la
productividad: La separacion de sistemas por sede
(AS400 Lima y GESTION San Borja) conllevo a demoras
en las atenciones y cobros de los pacientes. La
implementacién del nuevo sistema permitié optimizar los
recursos al unificar los sistemas y mejorar la productividad

al reducir los tiempos de espera.
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¢ Necesidad de capacitacion y aceptacion del personal:
Aunque inicialmente hubo resistencia por parte del personal
al cambio, la capacitacion adecuada y la comunicacion
efectiva sobre los beneficios del nuevo sistema lograron

mitigar esta preocupacion.

2.2.2. Disefio de la solucion (Implementacion del Proyecto NEW_XHIS sede

San Borja)

La tarea asignada fue la Implementacion del Proyecto NEWXHIS 6,
comenzando con el despliegue y soporte en la sede de Lima, conforme a las
indicaciones proporcionadas durante una reunién trimestral de avances dirigida
por la gerencia. Se programo la ejecucion del sistema para la segunda semana de
abril (10 de abril) y el 15 de agosto para las sedes de Lima y San Borja,

respectivamente.

La implementacion en la sede de Lima enfrentd algunos imprevistos y no
alcanzé las expectativas planteadas. Se detectaron varios errores de acceso,
problemas funcionales y resistencia por parte del personal para adoptar el nuevo
sistema. Esta retroalimentacion se recopil6 con el objetivo de evitar realizar los

mismos errores en el proyecto de San Borja.

22.21. Levantamiento de Lecciones Aprendidas del Proyecto

Anterior.

2.2.21.1. Identificacion de lecciones aprendidas. Al culminar la
implementacion del proyecto NEWXHIS_6 en la sede Lima, durante el mes
de mayo se realiz6 un listado de las incidencias y solicitudes recurrentes

surgidas durante el proceso, las cuales se mencionan a continuacion:

e Desbloquear usuarios de red.
e Error de impresion en XHIS 6 y Escritorio Clinico.
e Actualizacion de paneles de llamado.

e Consultas para generar ticket por el Portal.
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e Consultas de estado de ticket generados.

e Equipos que presentan lentitud o no responden.
e Mantenimiento.

e Equipos médicos.

e Consultas y problemas relacionados con la funcionalidad
del sistema XHIS 6.

¢ No tiene acceso a internet.
e Equipos apagados.
e Configuracién de impresoras.

e Cambio de contrasefia de Correo y cuentas de Cl (AS400,
GESTION, ScanFlow, PRM).

o Periféricos dafiados (Mouse, teclado, monitor, etc.).
¢ No puede acceder al sistema XHIS 6 o Escritorio Clinico.

e Instalacion y validacion de Software.

Este listado permitié identificar claramente las principales
problematicas que podrian impactar la implementacién del proyecto en la

sede San Borja.

e Los usuarios no tenian creadas sus cuentas o no contaban

con los permisos necesarios.

o El sistema no permitia imprimir las recetas y cerraba por

completo el sistema.
e Consultas funcionales sobre XHIS 6 y Escritorio Clinico.

e Algunos equipos el sistema XHIS 6 y Escritorio Clinico no
se ejecutaban o no estaba instalado.

e El personal se rehusaba a utilizar el nuevo sistema,

provocando lentitud en los registros y atenciones.
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2.2.21.2. Documentacidén y analisis de lecciones aprendidas. Es
importante destacar que los problemas identificados anteriormente fueron
reportados al area de Desarrollo para que realicen las pruebas necesarias
y nos indiquen los pasos para corregirlos. Durante una reunién con el
personal de Desarrollo y Mesa de Ayuda, se revisaron y validaron las
soluciones propuestas. Ademas, semanas antes del inicio del proyecto
NEWXHIS_6 — Lima, se ratificaron estas medidas, asegurando que

estuvieran alineadas con las necesidades y desafios detectados.

La intencidn de estas acciones es garantizar una implementacion

exitosa y evitar la repeticion de dificultades pasadas.

Problemas y soluciones identificados en el proyecto
NEWXHIS_6 - Lima

Problemas:

1. Acceso al Nuevo Sistema: Los usuarios carecian de accesos al

nuevo sistema durante la implementacion.

2. Problemas con Impresiones: Se presentaron errores al imprimir
recetas y boletas, con mensajes de interrupcién del sistema.

Como se puede ver en la figura 8.
Figura 8

Mensaje de Error al realizar una impresion desde XHIS 6

B [71728184 / LIM FARMACIA URG ] x-HIS - Punto de Venta - Sede Lima - [Punto de Venta] | == =
e ca

+ Check online for a solut

+ Close the program

) View probiem detaits

S § Comrao B overtura 100%

Fuente: Clinica Internacional
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3. Consultas sobre Capacitacion y Funcionalidades: Surgieron
inquietudes el correcto uso del Escritorio Clinico y XHIS 6,
modificaciones de atenciones, registro de diagnosticos y

permisos especificos de diferentes areas.

4. Equipos que no Ejecutaban el Sistema: Algunos equipos no

ejecutaban el sistema XHIS6 ni el Escritorio Clinico.

5. Rechazo por parte del Personal: Algunos miembros del personal

rechazaron el nuevo sistema al intentar utilizarlo.
Soluciones propuestas:

1. Acceso al Nuevo Sistema: Se creara un formato de creacién de
cuentas con permisos y accesos definidos por sede,

simplificando el proceso de solicitud y autorizacion.

2. Problemas con Impresiones: Se identificé un error de impresion
debido a la saturacion del script al acceder al sistema o imprimir.
Se soluciond y se proporcionaron pasos para solucionar el

problema si volvia a ocurrir.

3. Consultas sobre Capacitacion y Funcionalidades: Se establecio
un area dedicada para resolver dudas y problemas funcionales
con el sistema, asignando super usuarias HIS para brindar

asistencia.

4. Equipos que no Ejecutaban el Sistema: Se reinstalaron los
aplicativos en equipos donde no estaban instalados o habian

sido borrados.

5. Rechazo por parte del Personal: Se emitieron comunicados y se
brindé capacitacion adicional para fomentar la aceptacion del
nuevo sistema. Se tomaron medidas para garantizar la

disposicion y disponibilidad del personal.

2.2.21.3. Implementacion de mejoras basadas en lecciones

aprendidas. Una vez que el equipo de Desarrollo respondio los problemas
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que habian sucedido en la implementacién del proyecto anterior se

tomaron las siguientes medidas.
Medidas para implementar:

1. Acceso al Nuevo Sistema en San Borja: Se implementé un
formato unico para la solicitud y actualizacion de permisos para

priorizar la creacion de credenciales en la sede de San Borja.

2. Acciones ante Problemas de Impresion: Se establecieron pasos
especificos a seguir por parte del analista para resolver

problemas de impresion.

3. Capacitacién Detallada y Area Especializada: Se intensificara la
capacitacion del personal y se promovera el uso del anexo 9990

para consultas especializadas sobre el sistema.

4. Validacion de Equipos y Horario Especifico: Se dedicara un
horario especifico para validar equipos y resolver problemas

durante el horario de 7pm a 11pm.

5. Refuerzo en Recursos Humanos y Capacitacion: Recursos
Humanos y el equipo de capacitacion proporcionaran
capacitaciones detalladas y promoveran la disposicion del

personal para evitar errores del proyecto anterior.

22.2.2. Creacion de Nueva Area de Apoyo.

2.2.2.21. Diseno y configuracion de la nueva area. No se cuenta con
mucha informacién sobre el disefio, pero el Area fue denominada Soporte
XHIS y las usuarias como super usuarias HIS, el anexo que utilizan para

realizar llamadas o atenderlas es el anexo 9990.

2.2.2.2.2. Capacitacion del personal asignado a la nueva area. El
equipo de capacitacidon y desarrollo brind6 soporte tanto en nociones
basicas como especificas para orientar a las usuarias en la resolucién de

dudas durante el uso del sistema, capacitandolas para atender consultas y
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problemas funcionales del personal médico y admisién, asi como para

atender a las consultas de los usuarios que se comuniquen a su anexo.

2.2.23. Capacitacion en Implementacion del Nuevo Sistema.

2.2.2.31. Capacitacion del personal funcional/operativo. A
continuacion, se presenta el uso del sistema sysadm extraido de los
manuales, que fueron parte de la capacitacion realizada durante tres dias,
combinando las lecciones aprendidas del proyecto anterior y las medidas

necesarias para abordarlas.
e VALIDACION Y RESTABLECIMIENTO DE USUARIO EN XHIS.
Ingresamos al sistema de sysadm

Figura 9

Sysadm (Administrador del Sistema)

sysadm - Acceso directo

Fuente: Clinica Internacional

Luego nos vamos a Control de accesos/ Usuarios
Figura 10

Control de Accesos - Sysadm

% cusas) xS - SveAoN MY
Ficherosl Control deAccesﬂ Contadores Manteni
I * U[:garios I

Aplicaciones

Mensajes
Descriptores
Impresidn 3

Def. Equipos Impresion

ACCESOS porusuano

Usuarios por Acceso

Fuente: Clinica Internacional
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Buscamos al usuario por Apellido o DNI (Usuario), en caso no existir

el usuario se mostrara el siguiente mensaje.

Figura 11

Mensaje - Ningun usuario localizado

Noticia
‘o Ningon usuario localizada
Accpta
1= Regisiros 0 Pagna 108 1
terapeiido pcida? Actuatzar Hueva: | S|
Frofeaional Actv [Crear U_Farma |
= | PR Coutemacii
Reasnar P

Fuente: Clinica Internacional

En caso el usuario si este registrado, realizar la busqueda por
Apellido o Usuario, presionar Reasignar Clave, realizar el cambio, informar

al usuario, para que valide el cambio y acceso a su cuenta.

Figura 12

Busqueda de usuario XHIS 6

% Ficheros Acciones Control deAccesos Contadores Mantemimiento Mantenimiento deDatos Utlidades Bloquear Acerca Cambiar Centrode Canexidn BED
Md bl e S| B @R

Profesional Usugrio  Clave _ Ui.Acceso Blogueado F.Caducidad Farma

ABAD GALECIO, CLAUDIA CABAD e D D

1 Registros 1 Pigina 1 de 1
Apelido 1T 2° Apelido GALECIO | T @
Usuario Limpiar Confitmacion e L e

Fuente: Clinica Internacional

e CORRECCION DE ERROR DE IMPRESION EN XHIS.

Si el usuario llama y se visualiza que presenta este mensaje de

error.
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Figura 13

Mensaje de Error al realizar una impresion desde XHIS 6

[71728184 / LIM FARMACIA URG ] x-HIS - Punto de Venta - Sede Lima - [Punto de Venta] |= o .

Gestion de Altas | Maps de Camas.

/ents | Cyenta Corriente | Facturar | Lista de Facturas

Encveswro: [ | [ Buscar

PcEITe [RANDA [rouer [EaRAvEToRA o

wic| nss Teo Dec. [T000S] I ooc

WERGENCIA Fecha: Servicio / Profesiona: LIM PEDIATRIA URG / PEREZ APAZA, RONALD ABEL

BUAC £PS | RIAC EPS | BMAC £P:
appl_genericexe -l

9 Check online for a solution and close the program .00 1800

100 1800

9 Close the program

() View problem details

XHIS...| e
L< m

Fuente: Clinica Internacional

- El analista debe ingresar al equipo, verificar el usuario de red y

solicitar a operador finalizar sus sesiones activas.

- El analista debe restablecer la cola de impresion y validar que la

impresora predeterminada es una HP.

- Volver a ingresar las credenciales del usuario, y validar el

cambio.

2.2.2.3.2. Capacitacion del personal médico. La capacitacion del
personal médico tomo aproximadamente 9 dias, ya que el personal de
capacitacion realizo las capacitaciones por turnos y en horarios flexibles,
los manuales para los médicos se pueden visualizar en el anexo 01y
anexo 02, la mayoria de los médicos podian ingresar en cualquier horario y

responder sus dudas.

2.2.2.3.3. Capacitacion del personal administrativo. Gracias al apoyo
de los jefes y coordinadores el personal administrativo asistié con mayor
regularidad a las capacitaciones, donde lograron responder sus dudas y
consultas, los manuales para el personal administrativo se pueden

visualizar en el anexo 03 y anexo 04.

33



22.24. Actualizacion de Activos de la Empresa.

2.2.241. Actualizaciéon de PC. Simultaneamente a la fecha de la
Creacion de Nueva Area de Apoyo, se inicié el mantenimiento y
actualizacion de las PC. Este procedimiento, que tomé 20 dias en
completarse, conté con el apoyo del equipo de Soporte en Campo para
encender y actualizar algunos equipos que no podian ser accedidos de

manera remota.

Ademas, se genero una tabla detallando la lista de los equipos PC
actualizados y los pasos realizados para su actualizacidén. A continuacion,

se presenta el inventario de equipos en la tabla 1:

Tabla 1

Inventario de equipos actualizados (PC y All in One)

TORRE PISO AREA UBICACION EQUIPO OBSERVACIONES
Ambulatoria 1 pediatria counter PC ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 pediatria Counter PC ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 pediatria Counter PC ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 pediatria Counter PC ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 Pediatria consultorio PC ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 Pediatria consultorio PC ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 Pediatria consultorio PC ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 Pediatria consultorio PC ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 Pediatria consultorio PC ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 Pediatria consultorio PC ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 TRIAJE tépico PC ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 Pediatria consultorio PC ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 Pediatria consultorio PC ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 Pediatria consultorio PC ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 Pediatria consultorio PC ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 Pediatria consultorio PC ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 Pediatria consultorio PC ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 Pediatria consultorio PC ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 Tépico de Vacunacion tépico PC ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 Laboratorio Preparacién de Muestras ALL IN ONE ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 Laboratorio Preparacién de Muestras ALL IN ONE ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 Laboratorio Oficina Administrativa PC ACTUALIZADO
Ambulatoria 1 Laboratorio Oficina Administrativa PC ACTUALIZADO
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Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria
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Ambulatoria
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resonancia magnética
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atencion al usuario

Informes
Informes
Informes
Informes
farmacia
farmacia
farmacia
farmacia
farmacia
farmacia
farmacia
farmacia
farmacia
farmacia
farmacia
farmacia
Farmacia

Farmacia

Toma de Muestras

Toma de Muestras

Toma de Muestras

Toma de Muestras

Toma de Muestras

Toma de Muestras

Toma de Muestras

Toma de Muestras
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Toma de Muestras

recepcion de muestras

recepcion de muestras

Counter Laboratorio
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Counter Laboratorio

imagenes
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informes
informes
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Counter
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Ambulatoria

Ambulatoria
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OFICINA QF - QF -
Equipo del quimico F
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Administrativa
Administrativa
DermoCenter
Tépico
Tesoreria
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counter
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ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO
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Rack de comunicaciones
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consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

Administrativo

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

Counter

Counter

Counter

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

37



Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

tépico multifuncional
tépico multifuncional

tépico multifuncional

Rack de comunicaciones
Rack de comunicaciones

Rack de comunicaciones

Rack de comunicaciones

Rack de comunicaciones

Rack de comunicaciones

Counter

Counter

Counter

Counter

Counter

Counter

Counter

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

consultorio

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

38



Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Cardiologia - Urologia
Cardiologia - Urologia
Cardiologia - Urologia
Cardiologia - Urologia
Cardiologia - Urologia
Neumologia - Cirugia de
Cabeza y Cuello -
Otorrinolaringologia
Neumologia - Cirugia de
Cabeza y Cuello -
Otorrinolaringologia
Neumologia - Cirugia de
Cabeza y Cuello -
Otorrinolaringologia
Neumologia - Cirugia de
Cabeza y Cuello -
Otorrinolaringologia
Neumologia - Cirugia de
Cabeza y Cuello -
Otorrinolaringologia

Cardiologia

consultorio
Triaje
consultorio
consultorio
consultorio
consultorio
Counter
Counter
Counter
Counter

Counter

Counter

Counter

Counter

Counter

Counter

Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio

Consultorio

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

39



Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Servicios No Clinicos

Rack de comunicaciones
Rack de comunicaciones
Rack de comunicaciones
Alergologia - Geriatria -
Hematologia - Nefrologia
Alergologia - Geriatria -
Hematologia - Nefrologia
Alergologia - Geriatria -
Hematologia - Nefrologia
Alergologia - Geriatria -
Hematologia - Nefrologia
Alergologia - Geriatria -
Hematologia - Nefrologia
Nutricién - Oncologia -
Psicologia - Psiquiatria
Nutricién - Oncologia -

Psicologia - Psiquiatria

Consultorio
Consultorio
Consultorio
Topico
Topico
Topico
Topico
Topico
Consultorio
Consultorio
Oficina administrativa
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Rack de comunicaciones
Rack de comunicaciones

Rack de comunicaciones

Counter

Counter

Counter

Counter

Counter

Counter

Counter

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

40



Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Nutricién - Oncologia -

Psicologia - Psiquiatria

Nutricién - Oncologia -

Psicologia - Psiquiatria

Nutricién - Oncologia -

Psicologia - Psiquiatria
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia

ex cuerpo medico

Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia
Oncologia

Oncologia

Rack de comunicaciones

Rack de comunicaciones

Rack de comunicaciones

Counter

Counter

Counter

Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Laboratorio
Triaje
Topico
Topico
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Oficina Administrativa
uUMo
uMo
Sala de Quimioterapia
Sala de Quimioterapia
Sala de Quimioterapia
Consultorio
Consultorio
Consultorio

Consultorio

Rack de comunicaciones

Rack de comunicaciones

Rack de comunicaciones

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

41



Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Cirugia Ambulatoria -
Centro Endoscépico
Cirugia Ambulatoria -
Centro Endoscépico
Cirugia Ambulatoria -
Centro Endoscépico
Endoscopia
Endoscopia

Endoscopia

Endoscopia

Endoscopia

Endoscopia
Endoscopia
Endoscopia
Endoscopia
Endoscopia
Endoscopia
Endoscopia
Endoscopia
Sala de Recuperacion
Sala de Recuperacion
Sala de Recuperacion
Sala de Recuperacion
Cirugia de Dia
Cirugia de Dia
Cirugia de Dia
Cirugia de Dia
Cirugia de Dia
Cirugia de Dia
Cirugia de Dia
Cirugia de Dia
Cirugia de Dia
Cirugia de Dia
Cirugia de Dia
Cirugia de Dia
Cirugia de Dia
Rack de comunicaciones
Rack de comunicaciones
UDID
UDID

UDID

Counter

Counter

Counter

Administrativo
Administrativo
Sala de Entrevistas
Pre-Procedimiento
Endoscopico
Pre-Procedimiento
Endoscopico
Farmacia
Sala 1
Sala 2
Sala 3
Sala 4
Sala 5
Sala 5
Sala 6
Estacion de Enfermeria
Estacion de Enfermeria
Estacion de Enfermeria
Estacion de Enfermeria
Consultorio
Farmacia
Farmacia
Jefatura
Oficina Administrativa
Oficina Administrativa
Pasillo
SOP 1
SOP 2
SOP 3
SOP 4
Estar de Médicos
Estar de Médicos
Rack de comunicaciones
Rack de comunicaciones
Oficina Administrativa
Oficina Administrativa

Oficina Administrativa

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

42



Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

uDID
Cartas de Garantia
Cartas de Garantia
Cartas de Garantia
Cartas de Garantia
Cartas de Garantia
Oftalmologia - Medicina
Interna
Oftalmologia - Medicina
Interna
Oftalmologia - Medicina
Interna
Oftalmologia - Medicina
Interna
Oftalmologia - Medicina
Interna
Oftalmologia - Medicina
Interna
Neurologia
Neurologia
Neurologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia

Oftalmologia

Oficina Administrativa
Cartas de Garantia
Cartas de Garantia
Cartas de Garantia
Cartas de Garantia

Cartas de Garantia

Counter

Counter

Counter

Counter

Counter

Counter

Counter

Counter

Counter
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio

Triaje - Agudeza Visual
Consultorio
Consultorio
Triaje

Consultorio

Consultorio

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

43



Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

8

8

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Sétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia
Oftalmologia

Oftalmologia

Rack de comunicaciones

Rack de comunicaciones

Rack de comunicaciones

Mantenimiento
Mantenimiento
imagenes
imagenes
imagenes
imagenes
imagenes
imagenes
imagenes
imagenes
imagenes
imagenes
imagenes
imagenes
imagenes
imagenes
imagenes
imagenes
UDIM
UDIM
UDIM
UDIM
UDIM
UDIM
UDIM
UDIM
imagenes
imagenes

imagenes

Rack de comunicaciones

Rack de comunicaciones

Rack de comunicaciones

Oficina Administrativa

Oficina Administrativa

Oficina de Gestion Medica

Oficina de Gestion Medica

Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio
Consultorio

Consultorio

Counter
Counter
Counter
Counter
Counter
ecografia
ecografia
ecografia
ecografia
radiologia
radiologia
Sala de Lectura
Sala de Lectura
Sala de Lectura
administrativo
administrativo
administrativo
administrativo
administrativo
ubDIM
UDIM
UDIM
UDIM

Mamografia

Oficina CDI

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

44



Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Ambulatoria

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Sotano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Sotano 1

Sotano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Sétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 2

Sétano 2

imagenes
imagenes
imagenes
imagenes
imagenes
preventiva
preventiva
preventiva
preventiva
preventiva
preventiva
preventiva
preventiva
preventiva
preventiva
preventiva
preventiva
preventiva
preventiva
preventiva
EMPO
EMPO
EMPO
EMPO
EMPO
EMPO
EMPO
EMPO
EMPO
odontologia
odontologia
odontologia
odontologia
odontologia
odontologia
odontologia
odontologia
odontologia
Rack de Comunicaciones
Rack de Comunicaciones
Rack de Comunicaciones
ARCHIVOS

ARCHIVOS

Oficina CDI
Oficina CDI
Oficina CDI
Oficina CDI
Oficina CDI
counter
counter
counter
toma de muestra
toma de muestra
triaje
consultorio
consultorio
consultorio
consultorio
consultorio
consultorio
consultorio
consultorio
consultorio
oficina administrativa
oficina administrativa
oficina administrativa
oficina administrativa
oficina administrativa
oficina administrativa
oficina administrativa
oficina administrativa
oficina administrativa
consultorio
consultorio
consultorio
consultorio
consultorio
almacén
rayos x
Counter
Counter
Rack de Comunicaciones
Rack de Comunicaciones
Rack de Comunicaciones
Historias Clinicas

Historias Clinicas

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

45



Ambulatoria
Ambulatoria
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario

Hospitalario

Sétano 2

Sétano 2

1

1

ARCHIVOS
ARCHIVOS
Sistemas
Sistemas
Sistemas
Sistemas
Farmacia Pediatrico
Farmacia Pediatrico
Farmacia Pediatrico
Farmacia Pediatrico
IMAGENES
IMAGENES
IMAGENES
IMAGENES
FACTURACION
FACTURACION
FACTURACION
FACTURACION
FACTURACION
FACTURACION
FACTURACION
FACTURACION
FACTURACION
FACTURACION
FACTURACION
Cartas de Garantia
Cartas de Garantia
Cartas de Garantia
TRIAJE
pediatria
pediatria
pediatria
pediatria
pediatria
pediatria
admisién hospitalaria
admision hospitalaria
admision hospitalaria
admision hospitalaria
admision hospitalaria
admision hospitalaria
Gestion Hospitalaria

Gestion Hospitalaria

Historias Clinicas
Historias Clinicas
Oficina Tl
Oficina Tl
Oficina Tl
Oficina Tl
Farmacia
counter
counter
Farmacia
administrativo
administrativo
administrativo
administrativo
administrativo
administrativo
administrativo
administrativo
administrativo
administrativo
administrativo
administrativo
administrativo
administrativo
administrativo
administrativo
administrativo
administrativo
emergencia pediatrica
Car Pediatrico
Counter
Counter
Counter
emergencia pediatrica
emergencia pediatrica
Counter
Counter
Counter
Counter
Counter
administrativo
administrativo

administrativo

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

46



Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario

Hospitalario

admisién hospitalaria
caja central
caja central
Entrega de resultado
Entrega de resultado
Entrega de resultado
Laboratorio
Rack de Comunicaciones
Rack de Comunicaciones
Enfermeria
Enfermeria
Enfermeria
Enfermeria
Farmacia
Farmacia
Farmacia
Farmacia
Farmacia
Farmacia
Farmacia
Farmacia
Farmacia
Farmacia
Farmacia
Auditoria Medica
Auditoria Medica
Auditoria Medica
Auditoria Medica
Auditoria Medica
Auditoria Medica
Auditoria Externa
Pediatria
Pediatria
Pediatria
Pediatria
Pediatria
Pediatria
Pediatria
Endoscopia
Endoscopia
Rack de comunicaciones
Enfermeria

Enfermeria

administrativo
caja central
caja central
counter
counter
informes
recepciéon de muestras
Rack de Comunicaciones
Rack de Comunicaciones
Estar de Enfermeria
Estar de Enfermeria
Estar de Enfermeria
Estar de Enfermeria
Dosis Unitaria
Dosis Unitaria
Dosis Unitaria
Dosis Unitaria
Dosis Unitaria
Dosis Unitaria
Dosis Unitaria
Dosis Unitaria
Dosis Unitaria
Dosis Unitaria
Dosis Unitaria
Auditoria Medica
Auditoria Medica
Auditoria Medica
Auditoria Medica
Auditoria Medica
Auditoria Medica
Auditoria Externa
Médulo Oncologia Pediatrica
Médulo Oncologia Pediatrica
Oncologia Pediatrica
Oncologia Pediatrica
UCI pediatrico
UCI pediatrico
UCI pediatrico
Topico
Torre Periscopica
Rack de comunicaciones
ucl

UcCl

PC

PC

PC

PC

PC

PC

ALL IN ONE

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

PENDIENTE

PENDIENTE

47



Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario

Hospitalario

Enfermeria
CUARTO MEDICO
FARMACIA
FARMACIA
CENTRAL DE
ESTERILIZACION
CENTRAL DE
ESTERILIZACION
CENTRAL DE
ESTERILIZACION
CENTRAL DE
ESTERILIZACION
Sala de Operaciones
Sala de Operaciones
Sala de Operaciones
Sala de Operaciones
Sala de Operaciones
Sala de Operaciones
Sala de Operaciones
Sala de Operaciones
Sala de Operaciones
Sala de Operaciones
Sala de Operaciones
Cineangiografia
Enfermeria
Enfermeria
Enfermeria
Enfermeria
Enfermeria
UCIN
UCIN
UCIN
UCIN
UCIN
Sala de Recuperacion
Enfermeria
Enfermeria
Enfermeria
Enfermeria
Enfermeria
Neonatologia
Neonatologia

Centro Obstétrico

ucl
UCI - cuarto medico
Sala De Operaciones

Sala De Operaciones

Area Verde

Area Azul

Area Azul

Area Roja

Sala de recuperaciéon
Pasillo
Estar de Enfermeria
Estar de Enfermeria
Sala de Operaciones
Torre Laparoscépica
Sala de Operaciones
Torre Laparoscépica
Sala de Operaciones
Torre Laparoscépica
Sala de Operaciones
Cineangiografia
Estar de Enfermeria
Estar de Enfermeria
Estar de Enfermeria
Estar de Enfermeria
Estar de Enfermeria
UCIN
UCIN
UCIN
UCIN
UCIN
Sala de Recuperacion
Estar de Enfermeria
Estar de Enfermeria
Estar de Enfermeria
Estar de Enfermeria
Estar de Enfermeria
Neonatologia
Neonatologia

Maternidad

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PENDIENTE

ACTUALIZADO

PENDIENTE

PENDIENTE

PENDIENTE

PENDIENTE

PENDIENTE

PENDIENTE

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

PENDIENTE

ACTUALIZADO

PENDIENTE

ACTUALIZADO

PENDIENTE

ACTUALIZADO

PENDIENTE

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

48



Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario

8

Semi-

Soétano

Semi-

Sétano

Semi-

Sétano

Semi-

Sétano

Semi-

Soétano

Enfermeria

Enfermeria

Enfermeria

UPCI

UPCI

UPCI

UPCI

Direccién de Enfermeria
Honorarios Médicos
Seguridad al Paciente

Seguridad al Paciente

Enfermeria

Enfermeria

Enfermeria

Enfermeria

Residencia Médica

Residencia Médica

Residencia Médica

Estar de Médicos

Estar de Médicos

Laboratorio

Laboratorio

Laboratorio

Laboratorio

Laboratorio

Laboratorio

Laboratorio

Laboratorio

Laboratorio

Estar de Enfermeria
Estar de Enfermeria
Estar de Enfermeria
CONTROL DE INFECCIONES
CONTROL DE INFECCIONES
CONTROL DE INFECCIONES
CONTROL DE INFECCIONES
Jefatura
Honorarios Médicos
Seguridad al Paciente
Seguridad al Paciente
Estar de Enfermeria
Estar de Enfermeria
Estar de Enfermeria
Estar de Enfermeria
Residencia Médica
Residencia Médica
Residencia Médica
Estar de Médicos
Estar de Médicos
Procesos
Procesos
Procesos
Procesos
Procesos
Pre Analitica
Pre Analitica
Pre Analitica

Administrativo

Direccion Medica
Direccion Medica
Direccion Medica

Seguridad

CDI - imagenes

CDI - imagenes

CDI - imagenes

CDI - imagenes

CDI - imagenes

Administrativo

Administrativo

Administrativo

Centro de Control

Administrativo

Administrativo

Administrativo

Administrativo

Administrativo

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

PENDIENTE

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

49



Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario

Hospitalario

Semi-

Soétano

Semi-

Soétano

Semi-

Soétano

Semi-

Soétano

Semi-

Soétano

Semi-

Soétano

Semi-

Sétano

Semi-

Sétano

Semi-

Sotano

Semi-

Sotano

Semi-

Sotano

Sotano 1

Sétano 1

Sétano 1

Sétano 1

Sétano 1

Sétano 1

Sétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Sétano 1

CDI - imagenes

CDI - imagenes

CDI - imagenes

CDI - imagenes

CDI - imagenes

CDI - imagenes

Imagenes

Imagenes

Imagenes

Imagenes

Imagenes

Rack de Comunicaciones

Rack de Comunicaciones

Farmacia Adulto
Farmacia Adulto
Farmacia Adulto
Farmacia Adulto
Farmacia Adulto
Emergencia
Emergencia
Emergencia
Emergencia
Emergencia
Emergencia
Emergencia
Emergencia
Emergencia
Emergencia
Emergencia
Emergencia
Emergencia

Emergencia

Administrativo

Administrativo

Administrativo

Administrativo

Administrativo

Administrativo

Sala de Lectura

Sala de Lectura

Sala de Lectura

Sala de Lectura

Sala de Lectura

Rack de Comunicaciones

Rack de Comunicaciones

Counter
Counter
Farmacia
Farmacia

Farmacia

TRAUMA SHOCK
Emergencia adulto

Emergencia adulto

Jefatura
Jefatura
Counter
Counter
Counter

Triaje

Consultorio Ginecoloégico
Tépico de Traumatologia
Counter de Médicos
Counter de Médicos

Counter de Médicos

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

PENDIENTE

PENDIENTE

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

50



Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario

Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario
Hospitalario

Hospitalario

Soétano 1

Sétano 1

Sétano 1

Sétano 1

Sétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Soétano 1

Sétano 1

Sétano 1

Sétano 2

Sétano 2

Sétano 2

Sétano 2

Sétano 2

Soétano 2

Soétano 2

Soétano 2

Soétano 2

Soétano 2

Soétano 2

Sétano 2

Sétano 2

Sétano 2

Sétano 2

Sétano 2

Sétano 2

Sétano 2

Sétano 2

Sétano 2

Sétano 2

Sétano 2

Emergencia
Emergencia
Emergencia

Emergencia

Emergencia

Emergencia
Emergencia
Emergencia
Emergencia
Emergencia
Emergencia
Imagenes
Imagenes
Imagenes
Imagenes
Imagenes
Imagenes
Imagenes
Imagenes
Imagenes
Imagenes
Imagenes
Imagenes
Imagenes
Imagenes
Imagenes
Imagenes
Imagenes
Imagenes
Rack de Comunicaciones
Rack de Comunicaciones
Rack de Comunicaciones

Imagenes

Altas Hospitalarias
Ecografia URVI
Ecografia URVI

Rayos X
Estacién de enfermera -
imagenes
RESONANCIA
Lectura de imagenes
Tomografia
Ecografia
Ecografia
Fluoroscopio y radiologia
COUNTER
COUNTER
COUNTER
COUNTER
SALA POST PROCESOS
SALA POST PROCESOS
SALA POST PROCESOS
SALA POST PROCESOS
TOMOGRAFO 2
RESONANCIA
Sala de Lectura
Sala de Lectura
Sala de Lectura
Sala de Lectura
Administrativo
Administrativo
Enfermeria
Jefatura
Rack de Comunicaciones
Rack de Comunicaciones
Rack de Comunicaciones

URPA

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PC

PENDIENTE

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

PENDIENTE

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

ACTUALIZADO

Fuente: Clinica Internacional

A continuacion, se detallan los pasos que se llevaron a cabo para

mejorar el rendimiento y actualizar los equipos.

2.2.2.4.1.1.

Paso 1: Mejorar performance de pc |. Todos los Instaladores

se encuentran en la siguiente ruta: \\cinternacional\t\STI\PABLO, copiar al

disco local D: las siguientes carpetas
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Figura 14

Unidad de red para realizar el mantenimiento

L
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1. Instalar Glary Utilities

Figura 15

Ruta del instalador Glary Utilities

» Glary Utilities Pro w3.130.0.156 »
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i QUISEtUp ~—

Fuente: Clinica Internacional
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2. Siguiente y aceptar a todo por defecto.

Figura 16

Inicio del asistente de instalacion

i Instalacion de Glary Utilities 5.130 — >

Bienvenido al Asistente de
Instalacion de Glary Utilities 5. 130

Este programa instalara Glary Utilities 5. 130 en su
ordenador,

Se recomienda que derre todas las demas aplicaciones antes
de iniciar la instalacién. Esto hard posible actualizar archivos
relacionados con el sistema sin tener gue reiniciar su
ordenador.

Presione Siguiente para continuar.

—

T siquiente > | | Cancelar

Fuente: Clinica Internacional

3. Al terminar la instalacion ejecutamos el programa instalado.

Figura 17
Finalizacion del asistente de instalacion
Ha Instalacién de Glary Utilities 5,130 —

Completando el Asistente de
Instalacion de Glary Utilities 5.130

Glary Utilities 5.130 ha sido instalado en su sistema.

Presione Terminar para cerrar este asistente.

.--""'h.

Ejecutar Glary Utilities 5,130

—

@

Fuente: Clinica Internacional

< Atras Cancelar
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4. Procedemos activar el producto con él .exe ubicado en la carpeta

Licencia de instalacion.
Figura 18

Ruta de la licencia Glary Utilities

L

Glary Utilities Pro v5.130.0.136 » licencia

£

Tamafio

Mombre Fecha de madificacian Ti
|j file_id.diz 2711072014 21:3 Archivo DIZ
W Glary Utilities Pro vix 2771072014 21:45 Aplicacion
ry p
m Keygen-REPT 50172016 00:15 Archivo WinRAR
[ REPT 2771072014 21:3 Archivo de inform...

Fuente: Clinica Internacional

1KB /
826 KB

302 KB
22 KB

5. Generamos un name y un serial para activar Glary Utilities.

Figura 19

Ejecucion y generacion de la licencia

' s Glary Utilities Pro v3.130.0.156 » licencia

Mombre Fecha de modificacion
|j file_id.diz 27/10/2014 21:51
¥ Glary Utilities Pro vix 27/10/2014 21:45
8 Keygen-REPT 5/01/2016 00:15
[ REPT 27/10/2014 21:51
Glary Utilities Pro v3.x x
Mame: | SuperMewbie/REFT

Fuente: Clinica Internacional
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Tipo
Archiva DIZ
Aplicacién

Archivo WinRAR

Archivo de inform...

Serials: | T788-6167-958T-COSG-UUHL /
Generate

Tamafio
1KB
326 KB
302 KB
22 KB



6. Procedemos a activar el programa
Figura 20

Activacion de la licencia Glary Ultilities

delike ®# 5 B — X

@ Glary Utilities

I;l Informacion general /"'.'* Mantenimiento 1-Click == Herramientas avanzadas
Activar el mantenimiento automatico ' Tiempo de arranque del PC Wersion actual: 5.130.0.156
Borrar pistas prvacidad al cerrar -
W\ndm?vs : Glary Utilities License Manager AlEHlE
2019-10-28

+ Buscar actualizaciones cuando se inid

el programa Introduzca su informacidén de licencia
Activar la Impieza profunda y corregi ctualizaciones
errores
+ Check for software updates E |5uD€rNewb\EHREPT -
automatically

Cédigo de licendia: |'I788—6167—958T—C05G-UUHL -
Customize Results

Edicion Gratufta
P, g ACEE-DOC6-Fab3-A3CE

nfa
Activar ahora
£Todavia no tienes una licenda?Haaa dic agui para obtener lizar ahora
uno

He perdido mi codigo de licendia. Cerrar

o a0 &S o tsdes o

Free for private use Version5.187.0.216 disponible. Actualizar ahora! Versidn: 5.130.0.156 @E=3

Fuente: Clinica Internacional

7. Luego de Activar el producto nos ubicamos en la pestana

Mantenimiento 1-clic y seleccionamos la opcion Buscar problemas.
Figura 21

Ejecucion del analisis del equipo

@ Glary Utilities

[_] mformacisn general - Mantenimiento 1-Click BB Herramientas avanzadas

« Limpiador de Registro
«#| Limpiador de Accesos directos
~ Eliminador de Spyware
Reparador de Disco
Borrador de pistas
«# Limpiador de archivos temporales

| Administrador de inicio

/ Opciones
Q Buscar problemas

= O 8 O & & 8 e @ €

Versién5.187.0.216 disponible. Actualizar ahorat Versién: 5.130.0.156

g

Fuente: Clinica Internacional
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8. Por ultimo, luego de buscar y concentrar los problemas procedemos

a reparar los problemas
Figura 22

Ejecucion del reparador de problemas

dlke ®* » B — X

© Glary uilities

|:| Informacidn general /"'.i Mantenimiento 1-Click == Herramientas avanzadas

« Limpiador de Registro Se han encontrado problemas 97. Mostrar detzlles

« Limpiador de Accesos directos Se han encontrado problemas 53.
«| Eliminador de Spyware Mo se encontraron problemas.
Reparador de Disco
Borrador de pistas
+ Limpiador de archivos temporales + han encontrado problemas 1.73 GB. Mostrar detalles

+| Administrador de inicio No se encontraron prob

lemas.

(@ Por favor, haga dlic en "problemas de reparacién” para continuar, haga clic en "Volver a explorar” par... Volverz ... Opciones

Version5.187.0.216 disponible. Actualizar ahora Version: 5.130.0.156

Fuente: Clinica Internacional

2.2.2.4.1.2. Paso 2: Mejorar performance de pc Il.

1. Ejecutamos cmd como administrador y digitamos el siguiente

comando (sfc /scannow).
Figura 23

Ejecucion del comprobador de archivos de sistema

Iniciando examen en el sistema. e proceso tardara glin tiempo.

1 examen del sistema.

Fuente: Clinica Internacional
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2. Ejecutamos Memreduct para realizar la limpieza de temporales

Figura 24

creados en la memoria RAM.

Ruta del reductor de consumo de memoria RAM

» LIMPIEZA DE MEMORIAS RAM » memreduct » 64

Mombre

|:| History
License

IE memreduct

#| memreduct
|J memreduct.ing
|j memreduct.sig

| | portable.dat
|:| Readme

#~

Fuente: Clinica Internacional

Figura 25

Fecha de modificacién

007 P0G Nk AS
10/02/2019 00:45

24/04/2017 0318
10/02/2019 00:44
6/04/2022 12:37
10/02/2019 00:37
0/02/2019 00:45
10/02/2019 00:45

10/01/2019 09:07

Diferencia del consumo de memoria RAM

Archivo

Memoria fisica

Memoria virtual

Total disponible

Configuracion

ANTES

Ayuda

Uso 45%
6.77GB
12.3GB

Disponible

Conjunto de trabajo del sistema

~

Limpiar memoria

Fuente: Clinica Internacional

57

Tipo Tamafio
Documento de te... G KB
Documento de te... I5KB
Aplicacién 302 KB
Opciones de confi.. TKB
Archive LNG G2 KB
Archive 51G 1KE
Archivo DAT 1KE
Documento de te... 1KE
DESPUES
Archive Configuracién Ayuda
Memoria fisica
Uso 26%
Disponible 5.70 GB
Total disponible 7.78 GB
Memoria virtual
Uso 46%
Disponible 6.74GB
Total disponible 12.3 GB

Conjunto de trabajo del sistema

Uso 1%
Disponible 304 MB

Total disponible 305 MB

Limpiar memoria



Figura 26

Desinstalar aplicativo Glary Utilities

1 ®
— . Desinstalando
Creati
Por favor espere mientras Glary Utilities 5. 130 se desinstala.
Ve
Analyi Borrar archivo: C:\Program Files (x86)\Glary Utilities 5Yanguages\slovak_bugtom.lng
wd I

Borrar archivo: C:\Program Files (x86)\Glary Utlities 5Yanguages‘norwegian.ing ~

Borrar archiva: C:\Program Files (x86)\Glary Utilities 5Yanguages'polish.Ing

Borrar archiva: C:\Program Files (x86)\Glary Utilities 5Yanguages'polish_Marta.lng

Scanning ma Borrar archivo: C:\Program Files (x86)\Glary Utilities 5Yanguages\Portuguese_Brazilia. ..
Safe Borrar archiva: C:\Program Files (x86)\Glary Utiities 5Yanguages\PTpt.Ing

Borrar archivo: C:\Program Files (x86)\Glary Utilities 5Yanguages\Romana.lng

Borrar archiva: C:\Program Files (x86)\Glary Utilities 5Yanguages\Romania.lng

Borrar archiva: C:\Program Files (x86)\Glary Utilities 5Yanguages\Romanian{zocoza).Ing

Borrar archivo: C:\Program Files (x86)\Glary Utilities 5Yanguages'yussian.Ing

Borrar archivo: C:\Program Files (x86)\Glary Utlities 5Yanguages\Serbian.ing

After

3

< Afras Siguiente = Cancelar

s and registry items.

n

Cancel

Nota: Al finalizar desinstalamos el Glary Utilities con el RevoUninstaler y reiniciamos

Fuente: Clinica Internacional

3. Realizamos un escaneo avanzado, seleccionamos todos los

archivos residuales y los eliminamos.
Figura 27

Eliminacioén de los archivos residuales

PC.

File'\Folder Path Size Date
C:vProgram Files (x86)\Glary Utilities 5 270472022 17:35:44
Ch\Program Files (<868)\Glary Utilities 3064 27/04/2022 17:35:43
1= C:\Program Files (x86)\Glary Utilities 3064\ at!90.d1l 172.32 KB 10/03/2019 21:23:34
Folders: 2
Deselect All Delete Files: 1
Finish Cancel

Fuente: Clinica Internacional
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2.2.2.4.1.3. Paso 3: Mejorar performance de pc lll.

1. Ingresamos a la ruta \\cinternacional.com.pe\ti\st\PABLO\HP Imagen

Assitant y copiamos el instalador del HP Imagen Assitant al disco D:

Figura 28

Ruta del instalador HP Imagen Assitant

| Iﬂ = | HP Imagen Assitant

Inicio Compartir Vista
« v <« cinternacional.com.pe » ti » sti » PABLO » HP Imagen Assitant ] Buscar en HP Imagen Assitant
MNombre Fecha de medificacion Tipo Tamafio
7 Acceso rapido
QE' hp-hpia-5.1.5 5/00/2022 14:36 Aplicacidn 10,780 KB

B Escritorio

; Descargas

|if| Documentos

| Imagenes

Fuente: Clinica Internacional

2. Instalamos el HP IA en el equipo y al finalizar se abrira el aplicativo

(de no abrir de forma directa, dejo un print de la ruta y ejemplo)
C:\SWSetup\SP140024.

Figura 29

Ejecucioén del HPImageAssistant

| B o

Archivo Inicio

3+ Acceso rapide
B Escritorio
* Descargas

Administrar SP140024 — O W
Compartir Vista Herramientas de aplicacién (2}
A <« SWSetup > SP140024 —m————""T" 7, D Buscar en SP140024
~
MNombre Fecha de modificacién Tipo Tamafio ~
|%] EtdDrerSupp.dll Extension de la ap... 157 KB
|_'| EtdDrvrSuppWin32.dil Extensidn de la ap... 142 KB
|_'| Fastenshtein.dll Extension de la ap... 15 KB
|_'| HP.Commen.dll /042022 00 Extensién de la ap... 188 KB

Eﬁ] Documentos

| Imagenes
Despliegue MewXhi
Office Standard 201
Programas

Universidad Autonc
@ OneDrive
@ OneDrive - cinternaci
[ Este equipo

¥ Red

77 elementos

[] HP.Common.Ul.Wpf.dll

[#] HP.Commen.Utilities.dll

[#] HP.Logging.Serilog.dll

|_'| HP.Manageability.Compression.dll
[#] HP.Manageability.Core.dll

|_'| HP.Manageability.Data.dll

B HPIA Quick Start Guide

S HPIA Supported Platforms

|_'| HPImageAssistant.dll

|_1 HPImageAssistant.dll.config

Extensién de la ap...
Extension de la ap...
Extensién de la ap...
Extension de la ap...
Extensicn de la ap...
Extensién de la ap...
Acceso directo a l...
Acceso directo al...
Extensidn de la ap...
Archivo COMFIG

1 elemento seleccionade 3.92 MB

| . HPImageAssistant Aplicacién 4,012 K8
[mg] ImageCapture Aplicacién S04 KB
|_'| IniFile.dll Extension de la ap... 13 KB
|J LogClassLibrary.dll Extensién de la ap... 16 KB
|_'| MgmtCoreApitd.dll Extension de la ap... 2,483 KB W

Fuente: Clinica Internacional
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3. Abrimos el aplicativo y le damos clic en Analizar.

Figura 30

Ejecucion del Analizador HP

B HP Imag

Archivo Herramientas Idiomas Pedir ayuda
= QAnalizar imagen

Soluciones HP Client Management

1 Elegir Imagen meta <Este equipo>

s

2 Elegir Imagen de referencia «<Desde HP.com>

3 Iniciar Analisis/Comparacién

Resumen

7

Capturando la cenfiguracidn de laimagen

Obteniendo la informacién del firmware...

Nota: El procedimiento cargara por unos 5 minutos aproximadamente.

Fuente: Clinica Internacional

4. Vamos a la pestafia Recomendaciones y elegimos la opcion de

todos y verificamos que todos los Check estén marcados.

Figura 31

Seleccion de los componentes a analizar

2. HP Image Assistant 5.1.5

Archivo  Herramientas Idiomas  Pedir ayuda

Q Analizar imagen

Imagen meta <Este equipo>

Imagen de referencia  <Desde HP.com>

@ E LN

- o *

Soluciones HP Client Management

~

Resumen | Recomendaciones | Consejos | Controladores deldispositivo | Softwareinstalado | Seguridad = Firmware | Configuracion del BIOS
/N criticos Criticos " ) Vista del componente @ Vista del SoftPag
[ Todos
~ seftPaq |[] Ninguno Version Categoria Fecha de la ver: Tipo de instalacion
~ spi4 Criticos mware (571) 1.14.00 BIOS 2022-08-09 Sin asistencia
~ 5p11 (] Actualizacién recomendada iver 1.0.075 Controladores  2020-10-27 Sin asistencia / INF
o sp13 [ Instalacion recomendada r 6.0.9136.1 Controladores  2021-08-19 Sin asistencia / INF
) 5513 (] Instalacion con INF admitida hnology Driver 18.36.1.1016 Controladores  2021-10-21 Sin asistencia / INF
~ 5p13 [ Instalacion sin asistencia admitida river RTK20191.5PS50844 Controladores ~ 2021-09-23 sin asistencia / INF
) SP14 [ Universal Windows Platiorm (UWP) 22.150.06 Controladores  2022-07-22 Sin asistencia / INF
-~ sp141407 B Clintel WLAN Driver 22.150.0.3 Controladores  2022-07-28 sin asistencia / INF
“ sp138247 B R [IRealtek Ethernet Controller Drivers 10.55.1224.2021 Controladores  2022-01-27 Sin asistencia
-~ sp134427 AR [Isynaptics FS7600 WBF Touch Fingerprint Driver £.0.110.1110 Controladores ~ 2021-09-08 Sin asistencia / INF
~ sp113380 @ [CIHP Notifications 1.1.28.1 Software 2021-04-20 Sin asistencia
- spi13928 B [Isystem Default Settings 1.4.16 Software 2021-05-19 Sin asistencia

@

Fuente: Clinica Internacional
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5. Seleccionamos las opciones Descargar SoftPaq(s), extraer archivos

e instalar e Iniciar.
Figura 32

Descarga de los paquetes de actualizacion de software

|3_17: mage Assistant 5 - o
Archivo  Herramientas |diomas  Pedir ayuda
= QAnalizar imagen Soluciones HP Client Management
| Imagen meta <Este equipo> e
Imagen de referencia <Desde HP.com>

= O

Resumen | Recomendaciones | Consejos  Controladores deldispositivo | Softwareinstalado | Seguridad =~ Firmware | Configuracién del BIOS

| /N Crfticos Todos 2 Descargar soluciones « 2 del componente @ Vista del SoftPag
{ Descargar la carpeta
b v SoftPaq Nombre ver: Tipo de instalacién
sp1an224 BB [ZHP BIOS and S Ci\Users\hgomez\Downloads\HP ProBook 440 G7 ° b Sin asistencia
w sp110660 B B [WIBayHub Card Rs 7 sin asistencia / INF
v sp133031 BB [VRealtek HD Aud ~ Operacion ] sin asistencia / INF
) sp13se7e BRE lintel Rapid Stor ) Descargar solo SoftPaq(s) sin asistencia / INF
~ spi3s607 B B [WIHP Universal Ca Extraer archivos del SoftPag / sin asistencia / INF
v sp141213 @R Wintel Bluetooth R - - B Sin asistencia / INF
BB ! ®: Descargar SoftPaq(s), extraer archivos e instalar ; )
~ Sp121407 el WLAN DIE . Solo se instalaran los SoftPags que admitan la instalacion silenciosa. Sin asistencia / INF
v sp138247 @R altek Etherng 2 Sin asistencia
N sp134427 B [¥ISynaptics FS76i m Sin asistencia / INF
1 w sp113380 B B [WIHP Notifications sin asistencia
v sp113928 @R [WISystem Default Settings 1416 Software 2021-05-19 Sin asistencia

Fuente: Clinica Internacional

6. Esperamos a que el aplicativo descargue todas las actualizaciones

necesarias.

Figura 33

Proceso de instalacion de los paquetes de actualizacion de software

& HP Image Assistant 5.1.5 - u]
Archivo  Herramientas Idiomas Pedir ayuda
= QAnalizarimagen Soluciones HP Client Management
Q Imagen meta <Este equipo> h
Imagen de referencia <Desde HP.com>
L
Resumen i Consejos C del di ity Software instalado Sequridad = Firmware Configuracion del BIOS
/N Criticos Todos '| () Vista del componente @ Vista del SoftPaq
HP Image Assistant - Obteniendo las soluciones. n Version Categoria Fecha de la ver: Tipo de instalacién
)l 1.14.00 BIOS 2022-08-09 Sin asistencia
Instalando Tecnologia Intel® Smart Sound.. 1.00.75 Controladores 20201027 sin asistencia / INF
6.0.9136.1 Controladores ~ 2021-08-19 Sin asistencia / INF
v sp135876 B AR [“lintel Rapid Storage Technology Driver 18.36.1.1016 Controladores ~ 2021-10-21 Sin asistencia / INF
i 5p135607 [Ex] [¥IHP Universal Camera Driver RTK20191.5P550844 Controladores 2021-09-23 sin asistencia / INF
v sp141213 [Ef] [lintel Bluetooth Driver 22.150.0.6 Controladores 2022-07-22 Sin asistencia / INF
~ sp141407 B} [¥lintel WLAN Driver 22.150.0.3 Controladores 2022-07-28 Sin asistencia / INF
~ sp138247 B R [“IRealtek Ethernet Controller Drivers 10.55.1224.2021 Controladores ~ 2022-01-27 Sin asistencia
v sp134427 B [¥ISynaptics FS7600 WBF Touch Fingerprint Driver 6.0.110.1110 Controladores 2021-09-08 Sin asistencia / INF
~ sp113380 [ [¥IHP Notifications 1.1.28.1 Software 2021-04-20 Sin asistencia
v sp1izeze BE [¥Isystem Default Settings 1.4.16 Software 2021-05-19 Sin asistencia

Nota: Descargara instalara todo lo que necesita por 20 a 25 min (podemos ir avanzando con otro
equipo en paralelo). Fuente: Clinica Internacional
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7. Al finalizar nos levantara una ventana del explorador con el resumen
de lo que se instald, ademas en la columna Comentarios nos
indicara si necesita reiniciar el equipo, de ser el caso, realizar la

recomendacion.

Figura 34

Resultados del analisis

=] s LsgTH x o+

2 Soluciones para LSBTH1SR02

Fuente: Clinica Internacional

8. Reiniciar el equipo e iniciar nuevamente la computadora.

Deshabilitamos el servicio de Windows Update services.msc.
Figura 35

Servicio Windows Update

Propiedades: Windows Update (Equipo local) >

General | Iniciar sesibn  Recuperacién  Dependencias
Nombre de servicio:  [TENE=
Mombre para mostrar: Windows Update

Habilita la deteccidn, descarga e instalacian de
actualizaciones de Windows y otros programas. &~

i e Aachshilts acta cansicin lne nenarine da

Descripcion:
Ruta de acceso al gjecutable:
C:vWindows system32'svchost exe & netsves p

Tipo de inicio: Deshabilitado bl

Estado del servicio: Detenido

Puede especificar los parémetros de inicio que se aplican cuando se inicia
el servicio desde aqui.

Aceptar Cancelar Aplicar

Fuente: Clinica Internacional
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2.2.24.2.

tomo solo 3 dias, ya que durante la implementacién del proyecto solo 10

Actualizacion de laptops. La actualizacién de las laptops

laptops habian sido asignadas. A continuacién, se presenta el inventario de

equipos en la tabla 2:

Tabla 2

Inventario de equipos actualizados (Laptops)

TORRE PISO AREA UBICACION EQUIPO OBSERVACIONES
Ambulatoria 3 tépico multifuncional consultorio LAPTOP ACTUALIZADO
Ambulatoria 4 Consultorio LAPTOP ACTUALIZADO
Ambulatoria 4 Audiometria LAPTOP ACTUALIZADO
Ambulatoria 4 Consultorio LAPTOP ACTUALIZADO
Ambulatoria 5 Endoscopia Back Office LAPTOP ACTUALIZADO
Ambulatoria 5 Cirugia de Dia Back Office LAPTOP ACTUALIZADO
Ambulatoria 6 Cirugia de Dia Estar de Médicos LAPTOP ACTUALIZADO
Ambulatoria 7 Cartas de Garantia Cartas de Garantia LAPTOP ACTUALIZADO
Ambulatoria 7 Oftalmologia Triaje - Agudeza Visual LAPTOP ACTUALIZADO
Ambulatoria Soétano 1 preventiva consultorio LAPTOP ACTUALIZADO

Fuente: Clinica Internacional

2.2.2.5.

Sistema.

2.2.2.51.

planificacion tomo 2 dias en indicar los horarios y el personal encargado

Actualizacion e Instalacion de Equipos con el Nuevo

Planificacion de la actualizacion e instalacion. Esta

para realizar la instalacidn, asi como indicarnos los pasos a seguir y en que

ruta encontrariamos el instalador.

2.2.2.5.2,

Durante 9 dias el equipo de Mesa de Ayuda estuvo accediendo de manera

Instalacién del nuevo sistema en equipos designados.

remota a los equipos de admisidon y consultorios médicos, en el caso de
admision solo se anadia la carpeta NEWXHIS_6 con los RDP de XHIS 6 y
Escritorio Clinico, en el caso de los consultorios médicos se instalaba el

aplicativo Escritorio Clinico Local en el equipo.
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2.2.2.5.2.1. Configuracion y agregado de conexiones de escritorio remoto
(rdp) segun area. Todos los Instaladores se encuentran en la siguiente
ruta: \172.24.147.212\instaladores\Programas TANEWXHIS SEDE LIMA y

San Borja

Figura 36

Unidad de red de los accesos e instaladores del proyecto NEWXHIS 6

+ Red » 17224147212 » instaladores * Programas T » NEWXHIS SEDE LIMA y San Borja

Mombre Fecha de medificacion  Tipe

Auditoria_Medica Carpeta de archivos

Consultorio Carpeta de archivos
Counter Carpeta de archivos
Enfermeria Carpeta de archivos

Facturacion Carpeta de archivos

Farmacia Carpeta de archivos
Hospi_UCI_Cirugia_Emergencia Carpeta de archivos

Nutricion Carpeta de archivos

Versiones Carpeta de archivos

Fuente: Clinica Internacional

1. Para los equipos de admisidn, ingresar a la carpeta Counter, y

realizar las instrucciones en la carpeta.
Figura 37

Unidad de red con el acceso a la carpeta NEWXHIS 6

+ Red » 17224147212 » instaladores * Programas Tl » MEWXHIS SEDE LIMA y San Borja » Counter

Al
MNombre Fecha de modificacion Tipo Tamafio
MEWXHI5_6 26/02/2024 1817 Carpeta de archivos
=| AdobeREaderPredeterminado 28/03/2023 21:05 Documento de te.., D KB
=| tsexecutor 28/03/2023 21:05 Documento de te... D KB

Nota: Las conexiones del escritorio Remoto de Lima y San Borja comparten el mismo servidor, por
este motivo se debe copiar estos accesos en los equipos. Fuente: Clinica Internacional
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2. Copiar en el escritorio la carpeta NEWXHIS_6. Dentro de la carpeta

se encuentran las conexiones de Escritorio Remoto (RDP)

Figura 38

Accesos al Sistema XHIS 6

> NEWXHIS_6

v O
Nombre - Fecha de modificacién Tipo Tamano
m b EscritorioClinico-68-Lim 28/03/2023 21:05 Conexion a Escrit... 8 KB
NEWXHIS_6 151 tsexecutor-setup-0.1.0.7 Paquete de Windo... 1,100 KB
& xFarma-68-Lim Conexidn a Escrit... 8KB
& xHIS-68-Lim Conexidn a Escrit... 8KB
Fuente: Clinica Internacional
3. Ejecutar el tsexecutor-setup-0.1.0.7. Presionar el boton ejecutar.
Figura 39
Proceso de instalacion de tsexecutor-setup-0.1.0.7
>NO se puede acceder a Smartscreen Advertencia de seguridad de Abrir archivo X

en este momento

No podemos comprobar quién creé el archivo. ;Estd sequro de que desea
Comprueba tu conexién a Internet. No se puede acceder a SmartScreen de ejecutar este archivo?
Nombre: ..2\instaladores\Programas TI\
ejecutar esta [ | R
Tipo: Aplicacién

De: \\172.24.147.212\instaladores\Programas TI\

Editor Editor desconocido

Aplicacién _
' tsexecutor-setup-0.1.0.7.msi

3 ) Este archivo se encuentra en una ubicacion fuera de su red local. Los
0 archivos de ubicaciones no reconocidas pueden dafiar su PC. Ejecute
este archivo solamente si confia en la ubicacion. ;Cual es el riesgo?

_ald| Please wat while Windows configures TSExecutor (Wrapped using
MSI Wrapper from www .exemsi.com)

Gathering required information...
—

Fuente: Clinica Internacional
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4. Establecer Adobe Acrobat como el programa predeterminado para
abrir archivos PDF. Ingresar a Inicio > Configuracion > Aplicaciones

> Aplicaciones predeterminadas.
Figura 40

Configuracion de aplicaciones predeterminadas

Aplicaciones predeterminadas

Elegir aplicaciones predeterminadas por tipo de archivo

Elegir aplicaciones predeterminadas por protocolo
Establecer valores predeterminados por aplicacién

Configuracién del navegador recomendada

< Configuracion
@ Elegir aplicaciones predeterminadas por tipo de archivo

pdf g Adobe Acrobat DC
Documento Adobe Acrobat

Fuente: Clinica Internacional

5. Para los equipos de los médicos, ingresar a la carpeta Consultorio.
Figura 41

Carpeta con los instaladores e instrucciones

> Red » 172.24.147.212 > instaladores > Programas Tl > NEWXHIS SEDE LIMAy San Borja » Consultorio

A

Nombre Fecha de modificacion  Tipo Tamarnio

J AdobeREaderPredeterminado 28/03/2023 21:05 Documento de te... 0KB
_J EscritorioClinico_Local 28/03/2023 21:22 Documento de te... 1KB
j tsexecutor 28/03/2023 21:05 Documento de te... 0KB
ﬁ?yj tsexecutor-setup-0.1.0.7 12/11/2021 12:08 Paquete de Windo... 1,100 KB
@] sync_EC_V6.6_SP1_PRD 28/03/2023 21:05 Archivo de lotes...

Fuente: Clinica Internacional
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6. Ejecutar el tsexecutor-setup-0.1.0.7, configurar Adobe Reader como
programa predeterminado, como se mostré en las figuras anteriores,
y ejecutar el archivo bat sync_ EC_V6.6_SP1_PRD. Una vez
ejecutado mostrara un mensaje en la pantalla de comandos indicado
que hay 67 archivos que esta siendo copiados, creando la carpeta

Dedalus en el disco C
Figura 42

Proceso de ejecucion del bat sync EC_V6.6_SP1_PRD

B Chwindows\system3Ziemd.exe - O k4

Fuente: Clinica Internacional

7. Una vez finalizada, la pantalla de comandos se cerrara y agregara el

siguiente acceso en el escritorio.

Figura 43

Acceso directo al sistema Escritorio Clinico

[

Escritorio
Chnico

Fuente: Clinica Internacional
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2.2.2.5.3. Verificacioén y validacioén de la instalaciéon. Realizadas
estas instalaciones se revisaba de nuevo la instalacion, se ingresaba para
validar el acceso y que no presentar errores o cierres del sistema.

Figura 44

Ventana de inicio del sistema XHIS 6

XHIS

Version: 6.8.01.50

- usero [
cve | = Corbior

" Mddulo

Servicio

Fuente: Clinica Internacional

Figura 45

Ventana de inicio del sistema Escritorio Clinico

! Inicio de sesion de usuario

Usuario:

Contrasena:

Iniciar sesion

Fuente: Clinica Internacional
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2.2.2.6. Ejecucion del Sistema.

2.2.2.6.1. Planificacion de la ejecucion del sistema. Durante la
planificacion se volvié a validar que los equipos tuvieran los accesos y
repasar las lecciones aprendidas para poder brindar apoyo durante la

ejecucion.

2.2.2.6.2. Puesta en marcha del sistema. E| proyecto fue ejecutado
por el personal médico y administrativo, se detectaron algunos problemas
con las impresiones de recetas, las cuales fueron resultas durante las
llamadas atendidas, asi como las dudas funcionales fueron resultas por las
super usuarias HIS, el proyecto fue un éxito y se logré completar en 7 dias,
que era el tiempo estimado y 6ptimo para poder todos los equipos en

ejecucion. Se puede apreciar con mayor detalle en la figura 46.

Figura 46

Compatrativa de llamadas atendidas durante la ejecucion

1200
1000

800

600
400
o B L
0

Problemas de permisos Problemas de Lentitud del equipo Consultas funcionales Otras llamadas Totalde llamadas
impresion registradas
mlima 280 288 40 320 80 1008

m San Borja 40 80 8 160 720 1008

Nimero de llamadas

(=1

Nota: Se consideran los primeros 7 dias en la implementacién en ambas sedes, y Otras llamadas
se engloba las llamadas por cambio de contrasefias, problemas ofimaticos, actualizacion de paneles
de llamada, equipos apagados, mantenimiento, equipos clinicos, entre otros.

Fuente: Clinica Internacional, elaboracion propia.
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2.2.2.6.3. Evaluacion de los resultados obtenidos. Durante el inicio,
el personal de Recursos Humanos hizo una encuesta anénima al personal
administrativo, médico y pacientes del proyecto, preguntandole sus
impresiones y la calidad de la atencion, que se puede visualizar en la figura
47.

Figura 47

Encuestas realizadas durante la implementacion

85%

Satisfaccion del personal

M San Borja

mlima

80%

Satisfaccion del cliente

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Fuente: Clinica Internacional, elaboracién propia.

Asi como el apoyo y compromiso demostrado por todo el personal al
capacitarse durante la implementacion del proyecto, esta informacién es
una aproximacion al consultar al equipo de capacitacion el porcentaje de

participacion.

Los analistas de Mesa de Ayuda, operadores Tl y el equipo de
soporte de campo, y las nuevas usuarias que se encargarian de atender

las consultas XHIS participaron en la capacitacion del nuevo sistema.

El personal administrativo conformado por el personal de admision,
triaje, técnicos en enfermeria, jefes y coordinadores de piso en su mayoria
participaron en la capacitacion, ya que algunos se encontraban de

vacaciones o licencia en ese momento.



Alrededor del 85 % de los médicos participaron en las
capacitaciones, y algunos que también trabajan en otras clinicas no podian
participar, y algunos que tuvieron problemas para acceder y capacitarse,

reflejados en la figura 48.

Figura 48

Personal Capacitado durante el proyecto

100%
95%
909
85%
80%
75%
709
65%
609
55%
50%
45%
409
35%
30%
25%
20%
15%
10%

5%
0%
Personal Tecnico Operativo Personal Administrativo Personal Médico
m Total m % Capacitado

Fuente: Clinica Internacional, elaboracion propia.

2.2.2.7. Mantenimiento del Sistema.

2.2.2.71. Levantamiento de incidencias y solicitudes. Durante la
ejecucién del Sistema se detectaron nuevos problemas, algunos
directamente con lineas de codigo o por fallas con el acceso de la Base de
Datos, estas incidencias fueron reportadas al equipo de Desarrollo para su

evaluacion y solucién.
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2.2.2.7.2.

implementacion finalizo con la evaluacion de resultados, pero se considera

Analisis y resolucion de incidencias. El proyecto de

esta etapa donde el equipo de Desarrollo corrigié los problemas
previamente indicados y se validaron posteriormente para afirmar la

correccion efectuada.

2.2.2.7.3.

para terminar de actualizar y corregir los problemas encontrados durante la

Atencion de solicitudes de mantenimiento. Esta fase sirvi

ejecucion del proyecto, asi como continuar con el mantenimiento del
sistema, y la atencion de llamadas para solucionar o apoyar a los usuarios.
La siguiente tabla muestra los equipos que se encontraban pendientes y

fueron actualizados, como se aprecia en la tabla 3:

Tabla 3

Equipos pendientes actualizados

TORRE PISO AREA UBICACION EQUIPO OBSERVACIONES
Hospitalario 3 Enfermeria UcCl PC ACTUALIZADO
Hospitalario 3 Enfermeria UcCl PC ACTUALIZADO
Hospitalario 3 Enfermeria UcCl PC ACTUALIZADO
Hospitalario 3 FARMACIA Sala De Operaciones PC ACTUALIZADO
Hospitalario 3 FARMACIA Sala De Operaciones PC ACTUALIZADO

CENTRAL DE )
Hospitalario 3 Area Verde PC ACTUALIZADO
ESTERILIZACION
CENTRAL DE ’
Hospitalario 3 Area Azul PC ACTUALIZADO
ESTERILIZACION
CENTRAL DE ’
Hospitalario 3 Area Azul PC ACTUALIZADO
ESTERILIZACION
CENTRAL DE )
Hospitalario 3 Area Roja PC ACTUALIZADO
ESTERILIZACION
Hospitalario 3 Sala de Operaciones Sala de Operaciones PC ACTUALIZADO
Hospitalario 3 Sala de Operaciones Sala de Operaciones PC ACTUALIZADO
Hospitalario 3 Sala de Operaciones Sala de Operaciones PC ACTUALIZADO
Hospitalario 3 Sala de Operaciones Sala de Operaciones PC ACTUALIZADO
Hospitalario 8 Seguridad Centro de Control PC ACTUALIZADO
Hospitalario Sétano 1 Emergencia Emergencia adulto PC ACTUALIZADO
Hospitalario Soétano 1 Emergencia Emergencia adulto PC ACTUALIZADO
Hospitalario Soétano 1 Emergencia Altas Hospitalarias PC ACTUALIZADO
Hospitalario Soétano 2 Imagenes Enfermeria PC ACTUALIZADO

Fuente: Clinica Internacional
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2.3.

Es importante destacar que ambas sedes ya cuentan con el sistema
XHIS 6 y los problemas han sido resueltos. Durante la implementacién, la
sede Lima experimentd mayores dificultades y una finalizacion del proceso
que tomd mas tiempo, aproximadamente doce dias en comparacion con

los siete dias estimados.

Los resultados demuestran que la satisfaccion del personal con el
nuevo sistema en la sede Lima no fue 6ptima. Debido a problemas de
acceso y demoras en los registros, no hubo una gran aceptacion por parte
del personal, y los pacientes expresaron su molestia debido a retrasos en

la atencion.

Por otro lado, se observa una notable mejora con la implementacion
en la sede San Borja. La aplicacion de lecciones aprendidas, la
disponibilidad de personal especializado para atender consultas y una
mayor participacion en las capacitaciones contribuyeron a un cambio
positivo en la aceptacion del sistema. Ademas, se registré una mejora en
los tiempos de atencion, lo que se reflejo en las encuestas realizadas a los

pacientes de Clinica Internacional.

Conclusiones y recomendaciones

2.3.1. Conclusiones

e Se gestiond con éxito la actualizacion de los equipos pendientes,
completando asi la instalacién del sistema XHIS 6 y el Escritorio
Clinico segun lo planeado. Logramos actualizar dentro del plazo
estimado la mayoria de los equipos (97.6%), como se muestra en la
Tabla 1. El restante 2.4% de los equipos se actualizé durante la fase
de atencién de solicitudes de mantenimiento, tal como se detalla en
la Tabla 3. Este resultado corresponde al objetivo de actualizar
todos los equipos de computo de la sede e instalar el sistema XHIS

6 y Escritorio Clinico

e Se proporcion6 un soporte funcional y técnico efectivo durante todo

el proceso de implementacién, como se evidencia en la comparativa
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de llamadas atendidas durante la ejecucion del proyecto. El personal
asistié a las capacitaciones, se asigno un area especializada para
atender consultas y se conto con el apoyo del equipo de Service
Delivery, la cual se muestra en la figura 46. Esto esta alineado con el
objetivo de brindar soporte funcional y técnico adecuado durante el

proceso de implementacion para garantizar una transicion fluida.

Las encuestas anonimas realizadas a los pacientes y usuarios
atendidos durante los 7 dias previstos en ambas sedes reflejan una
mejora en la eficiencia y calidad asistencial, este aumento se puede
apreciar en la figura 47, lo que indica una mejora en la experiencia y
satisfaccion de los pacientes y el personal de Clinica. Esta
conclusién esta directamente relacionada con el objetivo de mejorar
la experiencia y satisfaccion de los pacientes mediante la
simplificacion de las actividades de registro y atencion, asegurando

que cada interaccion sea eficiente y centrada en sus necesidades.

Aunque no se dispone de informacion detallada sobre la efectividad
de las capacitaciones, se observo una alta asistencia del personal a
las sesiones de capacitacion, lo que sugiere un compromiso
generalizado con la adopcion del nuevo sistema, la cual se puede
visualizar en la figura 48. Este punto aborda el objetivo de capacitar
al personal de |la sede San Borja en el uso efectivo del nuevo

sistema.

Se logré completar el objetivo dentro del plazo estimado de 7 dias
sin mayores dificultades. Durante la fase de mantenimiento del
sistema, se abordaron y corrigieron los problemas surgidos durante
la ejecucién, asegurando una transicion fluida y sin interrupciones.
Esta conclusion reafirma el cumplimiento del objetivo general de
implementar con éxito el proyecto NEWXHIS_6 en toda la sede San

Borja de la Clinica Internacional (Ambulatorio y Hospitalario).
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2.3.2. Recomendaciones

e Es fundamental asegurar una planificacion adecuada y la reserva de
recursos suficientes para la fase de mantenimiento del sistema. Esto
permitira abordar y corregir cualquier problema que surja durante la
ejecucion del proyecto, garantizando una transicién fluida y sin

interrupciones.

e Mantener un seguimiento regular del progreso de la actualizacion de
equipos y la instalacion de sistemas. Esto ayudara a cumplir los
plazos previstos y asegurar la disponibilidad de todos los recursos
necesarios en el momento adecuado, evitando retrasos y

garantizando una implementacion eficiente.

e Realizar una evaluacién detallada de la efectividad de las
capacitaciones, incluyendo encuestas de satisfaccion del personal,
pruebas de conocimiento antes y después de la capacitacion, y un
seguimiento posterior para evaluar la aplicacion practica de lo
aprendido. Esto asegurara que el personal esté bien preparado para

utilizar el nuevo sistema.

e Continuar proporcionando un soporte funcional y técnico efectivo
durante y después del proceso de implementacion. Mantener un
equipo especializado para atender consultas y gestionar llamadas,

asegurando la disponibilidad de soporte técnico en todo momento.

e Realizar evaluaciones periodicas de la experiencia del paciente
mediante encuestas andénimas u otros métodos. Esto permitira
seqguir de cerca la eficiencia y calidad asistencial, identificar areas de
mejora y realizar ajustes necesarios para garantizar la satisfaccion

del paciente.
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GLOSARIO DE TERMINOS:

Bat: Un archivo BAT, abreviatura de 'batch file' o 'archivo de lotes', es
esencialmente un archivo de texto que ejecuta secuencias de comandos. Su
propaosito principal es automatizar tareas que requieren una serie de
instrucciones, desde cambiar el nombre de varios archivos hasta instalar
programas. Al utilizar un archivo *.bat, solo necesitamos escribirlo una vez, lo que
nos permite ahorrar tiempo y reducir la posibilidad de cometer errores tipograficos
(Merino, 2021).

Portal Cl Soluciona: Plataforma web brindada por Jira para el registro,
seguimiento y resolucion de solicitudes o incidencias. Los usuarios pueden crear
tickets para informar sobre problemas, solicitar servicios, realizar consultas o
proponer mejoras. Estos tickets pueden ser asignados a equipos o individuos
especificos, quienes son responsables de resolverlos dentro de un tiempo

determinado.
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Aprobador Rasmussen Médica Corporativa




1. OBJETIVO

Guiar de manera practica al médico, para que pueda realizar sus registros clinicos
electronicos (HCE), indicandole el paso a paso durante su atencion ambulatoria,
utilizando el médulo de Escritorio Clinico del sistema X-HIS en Clinica Internacional.

2. ALCANCE

Dirigido al personal médico que requiera registrar atenciones en la Historia Clinica
Electrénica en la atencion ambulatoria, en las sedes de Clinica Internacional, que
cuenten con el sistema x-HIS v6.8.

3. DESCRIPCION

3.1 ACCESO AL SISTEMA

Ingrese al icono de Escritorio Clinico y registre su usuario y contrasefa, luego haga
clic en "Iniciar sesion".

‘ ! | Inicio de sesién de usuario
| [

Luego verifique y elija el servicio HIS, con el cual desea acceder para iniciar su
registro clinico en la atencion ambulatoria, tomando en cuenta la sede en la cual se
encuentre, la especialidad y el ambito.

Ej: LIM GINECO-OSTETRICIA CEX, donde:

e LIM es el prefijo de la sede de logeo (Lima).
e GINECO-OBSTETRICIA es la especialidad.
e CEX es el sufijo que esta relacionado al ambito de trabajo. (Consulta externa).

Usted tendra asignado todos los servicios a los cuales se podra logear segun los
centros en los que labore, su especialidad y ambitos de trabajo.
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LN GINECO-OBSTETRICIA CEX - Sede Lima

SRO GINECO-OBSTETRICWA CEX - Sede San Rora
SEO PROCEDIMIENTOS - Sede San Bona

© 1997-2022 Dedalus. Todos Jos Gerechos resenvados.

También es posible cambiar la clave, servicio y/o salir de la aplicacién desde la
cabecera.

Paciente

[BPacientes citados & Buscador de Pacientes |

imprime_ Estados - W videollemar ) Uames €5 Actualizar | Buscar... Q, n'l
| Est. |HarayNe | Clasifica.. | g | o) | Pacierte | B @ = Prestacion Consultori.. Proced... | Compaiia... |Sin ...
CAMBIAR SERVICIO = x
Sdlo se muestran los servicios disponibles para el area
de trabajo seleccionada
Servicio Actuak

LIM GINECO-OBSTETRICIA CEX

[Tluevo Servicio:

SBO GINECO-OBSTETRICIA CEX - Sede San Borja

SBO PROCEDIMIENTOS - Sede San Borja

3.2. ATENCION EN CONSULTA AMBULATORIA

3.2.1. Listado de pacientes citados

Al acceder al area de Atencidn ambulatoria, el sistema le mostrara la lista de
Pacientes Citados del dia actual y la vista de los registros activos de la Historia
Clinica resumida asociada a cada paciente.
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Lista de °

. ]
s o — pacientes  Hifa ’ o
a

o

Historia
Clinica

-

3.2.2. Visualizar banner de paciente

El Escritorio Clinico siempre va a mostrar el banner del paciente (cabecera); de este
modo se garantiza que en todo momento el paciente con el que se esté trabajando
en el sistema es el correcto; ademas permite poder consultar rapidamente
informacion referente a él, tales como:

1.- Identificacion del paciente: nombre, edad, sexo, NHC, datos de contacto, etc.
2.- Alertas: alergias medicamentosas y no medicamentosas. Factores de riesgo.
3.- Avisos: clinicos y administrativos (plan, beneficios, preexistencias. etc.)

4.- Localizacion: consultorio.

5.- Informacién clinica: diagndsticos, antecedentes, etc.

[= T [l

A Aertas (1) L ] 9 Locaizacién
Alergiaz (1 Mo Pregaradas Clinlcas () - ed Camsultoria: FALLATD
Otras {0): - Administratives (2: Datos foondrmocs

*

B Informacion cliniza (1)

COMNSULTA AMBULATORLS  FALLADG

ADMIN
182000 Croicos A ATOCHEAGURTO WILFREDD o COMSULTA AMEULATORS  FALLANGY FIMALC 5.4 FNT,
F57E586 - 32 408 Hurnbre ADMIN FLANES

=] Escritario Clinica 6.8.01.11 - cfuentes - MISPIRETA CASTANEDA, ALICIA WENDALINA (09392438) =|d] x

Banner del
paciente

& AGUILA FLORES, LUIS ALBERTO | & Alertas (0) @ avisos (5) Q Localizacion B Informacion clinica (9)
NHC: 10611253000 - D.N.L.: 061125, Alargias (0): Paciente no refiere ale.. Clinicos (1): Peticiones sin revisar (2] Consultorio: COMSULTORID-T = - Diagnésticos (4): FRESBICIA, DTRA..
Sexe: Hombre Otras (0): Administratives [4): Datos Eroadmi.. P Problemas (0):
Fecha nac.: 23/01/1946 (76 afcs) v v M D e - ~  Antecedentes (5): Personales (5) v
Clinicos (1) Administrativos (4)

+Peticiones sin revisar (2} Pagador: PADFCO ERS

DAGNOSTICO POR IMAGENES (1), LABORATORIC (1) Plan: PACIFCD EPS
Pendiente cobro

Eeneficio: COMSULTA AMEULATORIA

En el caso que no haya ningun paciente seleccionado en el sistema, el banner
informara de ello.

Mo Py ningiin pocierile selsccianads
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3.2.3. Llamar a paciente citado

Seleccione al paciente que desee llamar desde la lista "Pacientes Citados", y haga

clic sobre el icono "Llamar" "®“™ | con esta opcion el paciente aparecera en la lista
del Panel de llamado de los monitores de la sala de espera y sera conducido al
consultorio correspondiente para su atencion.

# PRUEBA1 PRUEBA1, PRUEBA1 A Alertas (1)

NHC: 11200001100 Alergias (1): No Preguntadas
Sexo: Hombre Otras (0): -

Fecha nac.: 01/01/1980 (40 afios) { \

Llamado de I

B Pacientes Citados | Q Buscador de Pacientes paciente |

. Imprimir... < Nuevo Estados~ T Vud i | & Llamar 340 Actualizar
Hoy
Estado Hora/N® Clasficacon A o Pracente
4 Mis Citas (3)
> 09:40(1) CONSULTA MEDICA A vk PRUEBA3 PRUEBA3, PRUEBA3
10000123700 - 32 afios - Hombre
® 10:00(1) CONSULTA MEDICA A PRUEBA1 PRUEBA1, PRUEBA1
11200001100 - 40 afios - Hombre
S 10:20(1) CONSULTA MEDICA A sk PACIENTE PRUEBA, ESCRITORIO CLINICO

10000308000 - 47 afios - Hombre

Al ingreso del paciente al consultorio, verifigue que sea el que usted ha llamado,
haga clic en el desplegable de "Estados" y seleccione opcion "En consulta”.

i PRUEBA3 PRUEBA3, PRUEBA3 A Aertas (1)

NHC: 10000123700 Alergias (1): No Preguntadas
Sexo: Hombre Otras (0): -

Fecha nac.: 03/03/1988 (32 afios) v

= ]
B Pacientes Citados | Q Buscador de Pacientes

Elija estado
& Imprimir.. <4 Nuevo = ¥ delaconsulta [ Acualzar
Estado Hora/N® ' A € racente L Q
4 Mis Citas (3) v |
© oM © No presentado A o X PRUEBAI PRUEBAL, PRUEBA3 PS
X No Atendido 10000123700 - 32 afios - Hombre
10:00(1) —CUNSULTA MEDICR PRUEBA1 PRUEBA1, PRUEBA1
@ a 11200001100 - 40 afios - Hombre 0
’ 10:20(1) CONSULTA MEDICA A * PACIENTE PRUEBA, ESCRITORIO CLINICO Q

10000308000 - 47 afios - Hombre

Esta accién detiene el llamado de paciente e ingresa automaticamente la hora de
entrada, cambiando el estado al icono de la cita del paciente "en consulta".
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Puede colocarse sobre el icono para que se muestre las horas de atencion.

EBA3, PRUEBAS & wertas 01 Q ponsos (3

Bbergias (V) Mo Preguatadas Climiees (09: -

Citras (01 Administraiivos {3): Datos Econtencos
Frcha masc.: 00/00/1588 (32 afios) ~ [T T

B racienes Citades | O Buscador de Pacientes

@ imprmir. e Muevo | Estadose W L O acuaizar
Eace  Hesa/N® Clasilicaadn Tooltip con - & = premacsn Corsukana Prol
4 Mis Citas (3) horas de
09:40(1) CONSULTA MEDICA atencion Q
32 afiod - Hombre
rewsse el EBAT, PRUEBAT
112000071100 - 40 afios - Hombre Q -
Hora llegada: o9 : JSULTA MEDICA a i PACIENTE PRUEEA, ESCRITORIC CLINKCO P
Hera entrada: 312 12000108 AT afios - Hombire

3.2.4. Registrar atencion en Hoja Clinica

A continuacion, haga clic en la pestafia "Hoja clinica" del paciente elegido, para
registrar su atencion.

Acceder a
Hoja Clinica

a

PRUERS) PRUERAY, PRUERAY
i VR0RN0Y 630+ 88 aftas - H
&

p Todem oy PACIEWTE PRUERA, ESCRITOMIO CLNKD
e L ra——

Con ello, se apertura una vista compartida. A la izquierda, el "Curso clinico" del
paciente (atenciones previas) y a la derecha, la "Hoja clinica" propiamente dicha
para el registro clinico de la atencién.

W rurrens dno os
Pan—. on

Hoja Clinica

e e
. .
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Para iniciar el registro clinico, haga clic en pestana “+Afadir’, donde se desplegaran
diferentes opciones para el registro dirigido. En el caso de ser un paciente nuevo,
elija opcion “Primera consulta”

2 hoa y | Asistente
Q sutca

Comunicacon para ¢l pacents

Con esta opciodn, el sistema le facilitara una plantilla donde podra acceder a los
diferentes campos para el registro dirigido correspondiente ya sea como texto libre
0 accediendo a cada gestor desde el campo sefialado para el registro dirigido
correspondiente.

-] i W it . " - Besana =
x & ) covananzas s s - N

SIS CARDIOLOGIA CEX (Hoja Clinica)

PYFE— Reqgistro en
geslores

# Fuctorms dv riespa

3.2.5. Registrar motivo de consulta
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Al ingresar al Gestor de Motivos de visita, hacer Check en la columna izquierda, de
uno o varios motivos de visita predeterminados y/o pulsar la opcion "+Texto libre"
para afnadir uno adicional. De ser necesario, también puede agregar observaciones
en la columna de la derecha, vinculadas a los motivos seleccionados. Finalmente
hacer clic en cerrar para guardar lo registrado.

th PACIENTE PRUEBA, ESCRITORIO CLINIC - Mertas | ~ | @ Aot (5 v | Q
| 2 Edia
Tades
L LL L
: i , " Registro en
. texto libre Agregar

observaciones

o . E—

En caso se desee anular algun motivo registrado, se debe desmarcar opcion en el
lado izquierdo y luego dar clic en cerrar para guardar cambios

3.2.6. Registrar en Gestor de Antecedentes

A continuacion, puedes registrar los antecedentes del paciente o marcar "No
refiere" si éste fuera el caso. También se tiene disponible opcién de Antecedentes
Obstétricos y Ginecoldgicos.

£ Hopa chinica | Visor de documentos | [ Parametros clinico o=

Para insertar antecedentes familiares y/o personales, acceder al Buscador de
antecedentes, hacer clic en ventana de resultados, sobre opcion "Familiar" y/o
Personal (1), luego en ventana de detalles, hacer doble clic sobre uno o varios
antecedentes requeridos de acuerdo a grupo seleccionado (2), de esta manera
seran cargados en el recolector de resultados (3), luego hacer clic en Aceptar.
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Escritorio Clinico 68.01.11 - cfuentes - FARFAN TELLO, CARLOS ALBERTO (02876319)

Buscador te antecedentes

@ Comtenga s Empuce por
Detales

T accidectes
Mzohokzme
Anemia
Artecedentes Qunagicos
| Apendicectoria

Cosareas

W Colechtectomia

Recohecton de resuados

Asma

Con ello, se apertura el “Gestor de antecedentes” con la lista de opciones elegidas.
Si desea con el botén "Editar" se puede completar la informacion relacionada con
el antecedente registrado, por ej. Aporta informe, parentesco, la fecha desde que
presenta el antecedente o una descripcion detallada y luego hacer clic en cerrar.

s TORRES MATOS, GISFLLA FLIZABETH - | Ao 11 P deinen 3] ~ | @ Loe, (TOMA MUESTRA] v | [l inbareaicm cirica (7} =)

[ tiveves o firakem 3 Arwlar

Clasificaitn Disiiipeiin dal Tga
Beraral Hioerteritn

Personales

Antec.
Familiares

Facha relatve (000,000 Apares Infnrme.

Aperturs
rr-u..m V7R Frafesianal wEnIcn NALRTINE WELETMORD, IORE

Frotesionsl Fucha de Finslizscion

=1

Para insertar "Otros antecedentes" desplegar opcion " Nuevo" y elegir "Texto libre"
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Geston e Antecedentes = x

b TORRES MATOS, GISELLA ELZABETH v ik e (1) v | twisos (1) v Q@ Lot (TOMA MUESTRA)Y ~ | Il waormacion ciica (5) v

Astecesanter Dwialles

TR v rsiaw i # vt

Por catiloge SRS Fnakeados (0 Amatacos ) Estde

e
enaral
Elacficacion Descripcide del Tipa.
Persenal Hpertenson
Grupo
Personsl
Deseripsién

Texto Libre

MAARTINEE VELEDAORD, JORGE

Detalle de
antecedentes

Apertur
Facha de Comisnss

Finszacien
Fachs Harts
0000000
Profesinal Fecha de Finalizscign

Observacicass

Luego registrar en campo "Descripcion del tipo", el antecedente que se desea
especificar y hacer clic en guardar.

@ TORRES MATDS GISELLA FLIZABETH | Ak Aleras (1) - | R () v | '@ Loc (TOMA MUESTRA} v B Intormacion ciinka (7)

Antacesetes

Owtalion
[Damas o osiew X dasie xe.-..

BT s Ansasol @3
2 Personates Clarticsoan
ooy
Hpemnsin oo
- Grvpo
ovor
+ Famiiores Deseripoan
Clermsadud Cardiovmscrtar
+ Socates
+ Otros
— i
Hgouraigume vy s £parta iwaeree =
; Facha de Cormierae WKL VELSTMORD, KOWGE
Firatisacion
Teche Hasta
o0
Pratecon! Pecha 6o Naasmacion
Armtscen
b e =

= |

Finalmente, luego de registrar los detalles en los antecedentes (opcional), hacer
clic en cerrar.

Gestor de AMir(ecente
i PACIENTE PRUERA, ESCRITORID CLINICE ~ |l Aleitas (1) ~ | W Aos (5) ~ | @ Lot (ECOGRAFIAY
Aengcadentas Dhemal .
[Grmos o fmaizar X dnuiar F Gdear
# Personales
fatado
erso -
+ Familares
[ ey i Aproeta informe P—
Caasificacian Descrpian del Tipo
4 Sociab Fericesl Duabetes biebius
o Grupe
# Sin Clasificar P
Dencripeiin

Anteuriestes Ginmslogem| LR b Aporta il
S Claohoar

8 recharsiates Wi e 10k & dgmna betome

Fecha de Comiesto. B1z00
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Si se requiere agregar un nuevo antecedente, hacer clic en "Nuevo" y elegir opcién
"Por catalogo" y empezar nuevamente con la secuencia antes descrita.

Gestor de Antecedentes

M PACIENTE PRUEBA, ESCRITORIO CLINICO

Antecedentes
(IELTTCR  Finalizar 3 Anular

Por catalogo actwaos (3) Finalizados (0) Anulados (0)

Texto libre
|

Otros
Antecedentes
Diabetes Mellitus 30/12/2020 Aporta Informe

Personal

4 Familiares

De requerir, finalizar o anular algun antecedente registrado, usar las opciones
indicadas, registrar el motivo del cambio de estado y guardar.

Tyse— T [ [er————
[
Anular
antecedente
Finalizar k M
antecedente —
—

* Para insertar antecedentes Obstétricos ingresar al Gestor de Antecedentes en
Hoja Clinica y dar clic en opcién "Obstetricia" y completar datos segun
corresponda.

| |

Visor de documentos | B8 Parametros clinicos

mir.. Q Buscar @ Anular @) Confidencialidad « [ 4 Aiadic - |
. — Primera consuita
)LOGIA CEX (Hoja Clinica) e oot

-ARLOS ALBERTO Nro. Colegiado: 33521 - RNE: 2C Atencion Répida de Urgencia

Atencion Inicial de Hospitalizacion

Motivos de Visita

Anamnesis

Alergias >
Buscador de antecedentes Im
? fier Factores de Riesgo >

Parametros Clinicos
Obstetrica
>

2 = loraciones
Ginecologia P

Diag 05
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ANTECEDENTES OBSTETRICOS ¥ REGISTRO DE EMBARAZOS F- x
| fin MERINO AMARAL, NANDY RUBI v | A Alertas (1) ~ @ Avisos (3) ~ | @ Loc (CONSULTORIO 227) w | B Informacién clinica (8) v |
Datos comunes
Edad primer parte:| 33 | Embarazos:| | Partas: 1 |Cesareas:| | Abortos:| 0 Tiempo lactancia:| Entre 2 y 6 meses -
Firmula abetétrica:
FALM: 00/00/0000 BB FPP| 00/00/0000 Finalrados:| 1 Prematuras: [ |wes: |1 Tipn lactancia: | Boda -
Histérico de embarazes
= Muevo = Elirninar
FLML BB |Edad ... | Cesdr.. Ne ce.. |Fechafin
Debe seleccionar un embarazo
0 Embarazos
Aceptar || Cancelar

*Para insertar antecedentes Ginecoldgicos ingresar al Gestor de Antecedentes en

Hoja Clinica y dar clic en opcion "Ginecologia" y completar datos segun
corresponda.

| Visor de documentos | BB Parametros clinicos

Primera consuita

mir.. QBuscar @ Anular € Confidencialidac

)LOGIA CEX (Hoja Clinica)

“ARLOS ALBERTO Nro. Colegiado: 33521 - RNE: 2C Atencién Rapida de Urgencia

Consulta control

Atencion Inicial de Hospitalizacion

Motivos de Visita

Anamnesis

Alergias >

Buscador de antecedentes

efier Factores de Riesgo >

Parametros Clinicos

5 B Exploraciones >
Ginecologia

| Diagnésticos

ANTECEDENTES GINECOLOGIA =%

| #h |MERINO AMARAL NANDY... v | £k Alertas (1) v |@ Avisos (3) v | @ loc.(CO. v |E|Im0lm... ® v

’ Métodos anticonceptivos

|Edad menarquia:  Ciclo irreguiar: Farmula menstrual:
| 13 | 5 | ! 30
Edad inicio sexual: F. dltima actuak
| 19 || coroosoo00 |1

Edad menopausia: Tipo menopausia:
—

Antecedentes médicos da nesgo:

000

Aceptar || Cancelar
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3.2.7. Registraren Gestorde Alergias

Desde el Gestor de Alergias se gestiona lo referente a las alergias del paciente, ya
sea para registrar, modificar o anular. Se permite incorporar alergias de tipo
Medicamentosa y No Medicamentosa.

También se permite registrar en la hoja clinica que el paciente no refiere alergias
directamente, sin necesidad de entrar al gestor.

I! Hoja clinica g Asistentes .r= Documentos Clinicos m]
Qs [+ srae »
Alencion rapida ambulaloria
Atenacn rapida hospitalzacion

Atencoion rapida wgencia

hotives de Visita

Anamnesis
Alergias | Medicamentosas
Antecedentes 2| Mo medicamentosas

-

Factores de Riesgo Ho refiere

Parametres Clinicos

Si el paciente refiere un tipo de alergia medicamentosa, hacer clic en “Registrar” y
seleccionar opcion medicamentosa.

1€ aiergias

# PACIENTE PRUEBA, ESCRITORIO CLINICC

Alergias

Y Por catalogo Finalizadas Anuladas(
No Medicamentosa >
No refiere

A continuacién, digitar el nombre del medicamento y/o grupo (Ej: AINES) en el
buscador, luego hacer Check sobre el principio activo y/o grupo vinculado a los
medicamentos y hacer clic en Aceptar.

Come e '

ultados Detalle

4 Pringipios actvos 4 Subgrupos Terapéuticos

Medicamento

PARACETAMOL
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[ER

® Contenga = () Empiece W

Resultados Detalles

Buscador de alergias medicamentosas

| 4 Grupa de alergias + || 4 subgrupes quimicos -

ﬂ Gaals - AGRUPACION AINES MO1AA - BUTILRPIRAZOLIDINAS (AIMES)
4 Subghypos quimicos W AB - DERMY, DEL ACIDO ACETWCO ¥ SUST, RELACKO..,
| 444 - BUTILPIRAZOLIDINAS (AINES) " MOTAC - OXICAMOS [AINES] ]
A, DERIV. DEL ACIDO ACETICO ¥ SUST. RELACIO.. MO1AE - DERWVADOS DEL ACIDC PROPIONICO (AINES)
MO AG - FENAMATOS (AINES)
] 4005 DEL ACIDO PROPIOMICT (AIMES) MITAH - COXIBS (AIMNES)

MO1AX - OTROS AGENTES AINES ¥ ANTIRREUM. NO E..
MIDZAA - PREPARADOS COM AINES PARA LSO TOFICO
SNAAC - AGERITES ANTIKE AMATORING MO ESTEROIN

[ naD1am - coms
[T wantay - OTRAS Ak AINES ¥ AMTIRREL KA MO E
Recolector de resultados

| MIMNES - AGRUPACION AINES

Grupo de
medicamentos

Aceptar Cancelar |

De requerir algun detalle relacionado a la alergia medicamentosa, hacer clic en
editar y registrar los campos disponibles.

™ ° 8L []
R
e
fa—
s
—
R —— Pt
e =
e Detalle de
alergia
o ——ee
—
T— it
—
___.-.'_'._". -

Si el paciente refiere un tipo de alergia No medicamentosa, hacer clic en "Registrar’
y seleccionar opcion No medicamentosa.

Gestor de alergias
mn PACIENTE PRUEBA, ESCRITORIO CLINICO

Alergias
[G Registrar ~ | 4 @ o

Por catalogo Finalizadas{0) Anuladas(0)
No Medicamentosa >

No refiere

Al aperturarse el buscador de alergias no medicamentosas, seleccionar lo requerido
y hacer clic en Aceptar.
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Buscador de alergias no medicamentosas

@ Contenga a | Empiece por Q
Resultados Detalles
ALCOHOLES - Abeya
b ALIMENTOS abispa
b CONTACTO Cucaracha
DETERGENTES Harmiga
HIDROCARBURCS Mosquito

PARASITOS
PELO/PLUMA DE ANIALES
PICADURA DE INSECTOS

SIN CLASIFICAR
TALCO
ACAROS
Recolector de resultados
DETERGENTES
PELC/PLUMA DE ANIMALES
PICADURA DE INSECTOS

Alergias
seleccionadas

Aceptar Cancelar

De requerir algun detalle relacionado a la alergia no medicamentosa, hacer clic en
editar y registrar los campos disponibles.

Detalle de alergia no
medicamentosa

T

De requerir, finalizar, anular o reaperturar alguna alergia registrada, usar las
opciones indicadas, colocar el motivo del cambio de estado y guardar.

m X Corcol

PICADURA DE INSECTOS

Finalizar
alergia
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3.2.8. Registrar Factores de riesgo

Seleccionar todos los factores de riesgo que presente el paciente y dar clic en
Aceptar.

B uso de tabaco fabaquesmo]

[ | Use de alcoial .
U -

Factores de
riesgo

3.2.9. Registrar en Gestor de Parametros Clinicos

Al abrir el gestor de parametros clinicos, se muestran en la parte izquierda los
grupos plegados y en la parte derecha la tabla de parametros clinicos con los
valores registrados. Por defecto se muestran los valores de los ultimos 15 dias.

Gostor Parimetmos Clinicos [=%
A PRUEEA APROBADO, UG w Alertas (5) ~ M Avisos (2 w | @ Loc (MEN CUR ADULT COMSULTORIOT) w [ Informacisn clinica [4) -
+ rhaeva Mediin - | bl Ver Grifics @ A
Uitimas 15 ihas
Tipa £ walowes Tabila
Faa e s Jinices A
b AR BT PE—
b Slgacs Wades 4 gnlropomelsios:
| BALANCE HIDRICD
4 Batiras
Poso ) Tabla de
abs fom parametros
Indien e masa enrporal floy. clinicos
Area superlice comporal fmd)
4 PormEricns
PerieErn cetlin fom)
Peimntli aldumasa jun)
rermetro de cadkra (om)
4 Smynes silskes
Frecweria L disca (lidimng
Fronencia respratoria [l mn
Tempesstins |° 0]
suluracicn de wgene (5
Acepbar | Caneelar

Para registrar, pulsar el botéon "+Nueva medicién", con ello se genera una columna
a la derecha de la tabla, con la fecha actual; donde debe ingresar la medicién para
cada parametro clinico que haya elegido.

Si el valor registrado supera o es inferior a estos valores normales, se muestra junto
al valor una flecha indicando que esta por encima * o que esta por debajo *.
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Gestor Param etros Clinicos
fin PRUEBA APROBADO, UNO v | A Alertas (5) ~ | @ Avisos (2) v | Q@ Loc. (MEN CUR ADULT CONSULT
Il 4+ Mueva Medicion - | il ver Grafica @ Anular
Ulimos 15 dias
Tipo $ Valores Tabla
Earaena e | | 202200000143 [25/002020 1122
b Antropometricos : )
» Signos vitales 4 Signes vilales
» BALAMCE HIDRICO Frecuencia candiaca (bdmg ¥ 50 {heim)
Frecuencia respirslonia (ml/mn
Temperatura {* €1 +arzro
Saturacicn de oxigeno (%5

Para visualizar grafica se selecciona el cuadradito al lado del parametro, pintandose

de azul y se pulsa e

! Gestor Parametros Clinicos

# PACIENTE PRUEBA ESCRITORIO CUNICO

v | Alertas (5)

» Antropometricos
» Signos itales

» Balance Hidnco
» Analmcos

4 Todos

5 Valores Tabla

Parametros chvoos ION1272020 1033 | /122020 1040

4 Artropomatricos

@ Baticos

Peso (K 67 (X6

Taka (CM 161 1M
L L]

ndice de mass COrpora

Area suparfioe corporal

4 Permetnicon

@ Signos
Frecuencls cardiaca (LT0/M)
Frecuenaa resg
Temperatura 'C)

Saturacon de cugeno (%

Permatro cefdbco (CM
Parimetro sbdominal (CM
Perimetro de cadera (CM
Altura Uterna (CV)

viales

50 (LTD/M 70 1TDM
L &7

700

ratona (MLMN) 20 ML/MN) MIL/MN;

%S rQ

99 (W)

| twwne wosrwrnn (ue -
| & manor mcsa cowrono o & A . Qe - | 9 o TOOCRAW R T e—
[ =
= =
. a s 9
e Gréfica de
o parametros
v, clinicos
S ™
§ -8
f 1=
v - o
i b
i~ En
: Eax
LJ
=
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3.2.10. Registrar en Gestor de Diagnésticos

Acceder al Gestor de diagndsticos e ingresar en el buscador, la Descripcion (1) del
diagnodstico requerido; con esto el sistema le mostrara en "Diagnodsticos
encontrados" (2) una lista de opciones relacionadas al mismo; a continuacién, elegir
el diagnéstico deseado haciendo doble clic sobre el mismo (3), con esto el
diagnodstico seleccionado se depositara en la lista de "Diagndsticos incluidos" (4)
luego hacer clic en "Aceptar” (5)

I
1“—(:_”( inica Visor de documentos %Jr:li'1|.4|f'\1§(|l'|lf_f\< a

# Editar  Q_ Buscar @ Anular =+ afiadir » - N
S o Primera consulta
LIM ODONTOLOGIA (Hoja Clinic
Censulta conrol
BUGOSEN CHALUJA, ANWAR SAMIR Nro. Colegiadc 23/08/2022 10:58
Atencidn Rapida de Urgencia
4 Motives de Visita Atencion Inicial de Hospitalizacion .
Consulta contro

Mativos de Visita

Anamnesis -
4 Evolucion alergias 3
Paciente acude por dolor dents Antecadentes >

Factores de Riesgo >

Parametros Clinicos

4 Exploracion
P Exploraciones -3

Al examen o I Diagnésticos

Plan de Trabajo
4 Diagnéstico Solicitudes »
Observaciones

8 Evolucién
BUSCIDOR DIGNOSTICOS CODIFICIDOS = ¥
Criterios de buisquedi 1
Comlence | Codige: Descripeion:
@ Contengi doler
Citiloge: * Tipe: =
ICo10 o [TODOS)
Cipitula:™ Servicio:
[TOROS] -
Subcipitulo:
- Q | Limpiir
Codsgo  Descrhipoon * Codige | Descripcion
R30 DOLOR ASOCIADO CON LA MICCION \:} - ADO9 COLERA b4
R309 MICCION DOLOROSA, NO ESPECIFICADA <t G643 MIGRANMA x
RS2 DOLOR, MO CLASIFICADO ER OTRA PARTE —é’_‘r E K35 APENDICITIS AGUDA »*
RS20 DOLOR AGLIDOD | 3 * M31.5  ARTERITIS DE CELULAS GIGAMNTES COM POLIMIALGI REUMATICA »
k321 DOLOR CROMICO INTRATABLE ‘.:?-' R32.0 DOLOR AGUDO »
R52.2 OTRO DOLOR CROMICO < | H
RS529 DOLOR, MO ESPECIFICADD _,i,'} -
Diignasticos induidos |_1
Cadigo | Descrpeion Citilogo Cipitubo Subcipitulo iccion Ppil
J20.1 BRONQUITIS AGUDA DEBIDA A HAEMOPHILUS INFL... ICD10 del sistema i io Otras infecci agudas de las vias... =]
G50.7 DOLOR FACIAL ATIPICO coe Enfermedades del sistema nerviose  Trastornos de los nervies, de las raic... ™
F45.4 TRASTORNO DE DOLOR PERSISTENTE SOMATOMOR... ICD 10 Trastornos mentales y del comperta... Trastornos neurdticos, trastornos rel... H
| L] Excluir
Diagndsticos =
=
= | l Cincelir

Sidesea, puede realizar la busqueda colocando el codigo CIE10 y repetir los pasos
antes descritos.

Hor diagnésti ydifi =X
Criterios de blsqued:
C Descripeion:
@ Contenga| rszo v
Catdloge: Clasificacion: ~
D10 = [Todos] :
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Una vez realizada una busqueda, la aplicacién permite marcar diagnésticos como
favoritos * , los cuales pasaran a formar parte del "Listado de diagnésticos favoritos"
del profesional, los cuales se mostraran automaticamente para poder seleccionar
sin la necesidad de realizar una busqueda.

Diagnosticos encontrados ; Listado de didfe=teas favoritos

6digo | Descnpasn * Cadigo | Descripad

TROS DOLORES ABDOMIMALES ¥ LOS NO ESPECIFICAL S 1% HIPERTEMSION ESENCIAL (PRIMARIA] Detalle de e

% diagnéstico x

Diagnésticos
favoritos

Para detallar el registro de un diagnostico es necesario pulsar sobre el boton
"Editar". Con ello podra modificar el desplegable de "Estado" a cerrado o anulado;
asi como cambiar la clasificacion, tipo, severidad, observaciones y fase de ser

necesario.

Si lo requiere también podra marcar el + Check de privado, destacado y/o problema
de salud con la fecha de aviso respectiva. Finalmente hacer clic en "guardar".

[ Prwacs: | Destacatn  Peableens de sabes

Pratmisast

Si desea asociar un diagnéstico registrado anteriormente en las atenciones del
paciente, ir a la pestafia "Del paciente", dar clic en el cuadrado al lado del

diagnostico deseado, se pinta de azul y pulsar #o¢ @ Neta clinea

Gestor de diagnosticos
 PRUEBA APROBADO, UNO v A
[‘_‘j‘ Nuevo »  JAsociir a Nota Clinica
D e
Del Encuentro | Del Pacente
4 Abiertos(3)
ARTERITIS DE CELULAS GIGANTES CON P... 24/02/2020
Ko Definttivo Principal
& DOLOR AGUDO 19/02/2020
KD Defintivo Secundario
4 Cerrados(1)
- OBESIDAD 24/02/2020
Koo Defintivo Principal




3.2.11. Registrar Otros campos clinicos

La anamnesis, exploracién (examen fisico) y el plan de trabajo se redactan como

texto libre.

3.2.12. Registrar Peticiones Clinicas

Acceder desde pestana "Afadir", a opcién "Solicitudes" y elegir "Solicitud de

pruebas".

Q suscar

1 z - |
‘h Hoja clinica E Asistentes 1§ Documentos Clinicos

Atencion rapida ambulatoria

Atencion rapida hospitalzacion

Alencion rapida wgencla

Motvos de Visita
Anamnesis

Alergeas
Antecedentes
Factores de Riesgo
Pardmelros Chnicos
Exploriciones
Odontograma
Vacmas
Diagnésticos

Plan de Actuaccn

Procedimientos
Presaipaones

Conseios Sandarios

Soficitud Quiréfano

Sohctud Fisioterapia ‘

Aparecera la ventana "Nuevo pedido", donde podran registrarse todas las
peticiones disponibles, como son: laboratorio, diagndstico por Imagen, anatomia

patoldgica y procedimientos.

1ro registrar los datos de la solicitud, como son: tipo de prueba, prioridad y/o modo
de traslado. Verificar diagnéstico vinculado a la prueba y/o seleccionar el mismo;

luego dar clic a "siguiente”
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'
Nuevo pedido ‘"X

Datos de la ]
. P
Normal -

2
J

Profesional responsable::

Diagnostico: *
RS20 DOLOR AGUDC

Datos Opciones
Modo traslado:

W Selection de pruebas

Caracter reservado Requeere ambulanoa Sohicitud de interconsulta

it

2do Seleccionar las pruebas, dando doble clic, sobre las contenidas en el "Catalogo
de pruebas" o utilizando el buscador (digitar descripcion por nombre o codigo
SEGUS); con esto se cargaran en la ventana de "Pruebas solicitadas" respetando
cada grupo por separado, luego hacer clic en "siguiente".

B = .
Nuevo pedido =X

Datos de la @ S [Prests setichadan
solicitud o+ afadr X noolal!u Qrogamar MW X h @~

Selecoon de Predetvdos | Catdlogo Prueba Pro. |Aw. Ob.
g i3 : Q « ANATOMIA PATOLOGICA - PATOLOGIA QUIRUGIC.

PAT. QX BIOPSIA POR UNIDAD TIS.
—

B,
D o
e e o 4 ECOGRAFIAS - ECODOPPLER (1)
= ECODOPPLER ARTERIAL MM

—

IMICA 4 LAB-SANGRE - BIOQUIMICA (1)
ACIDO URICO
; e
B o e P o, 4 PROCEDIMIENTOS BIOPSIAS - PROCEDIMIENTOS BI...
BIOPSIA GANGLIONAR (GANGLIO €
PSIA F PIE
==
PAT. QX BIOPSIA POR PUNCION ASPIRACION
PAT. QX CONTROL DE BAAF POR PATOLOGO
Peticiones
solicitadas
P L i
= n 4 Totales

Anterior Cancelar

*Si se desea agregar observaciones en las peticiones seleccionadas, pulsar
"Detalles", registrar observacion y guardar.
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RADIOLOGIA CONVENCIONAL SIMPLE - RX DENTAL

Sin fecha propeesta

3ro, Por ultimo, confirmar peticion marcando opcion "Finalizar". Si desea puede
marcar opcion de Impreso de volante a demanda. Ej. Impresion de solicitud AP.

mx

Nuevo pedido

P Insencianes s medics:
sabiited ‘

Seecoon de
| pruebas

Ingieaciones &l pacienta:

‘ UCCSA + MIGUEAE A1UNO DF § & § HORES

TGRS0 3% prapaa0n del panrts
Documentcs asociedes a les prurtioy

== [

El sistema separara las peticiones de manera automatica, segun grupo de
prestaciones (Laboratorio, imagenes, procedimientos).

Camonarone ° o P — =
PR o ——— Ohiines
o VRO WA WO - - .
aslatadiac L S LI
[E = -
< a0 — womocomm [ S——
Potvma e ooty
P s e ety B
== -
s e s
e =
P —— S
i e [P
SIS
i Spa— e
s ST == 1. .
® Dapuiman Asrvs @ Caartn R D et L
B o it ot & bt nmit. e e —————
[
© P -
P ——— e
g"% st e — g = Socmn
Vs . —— P— - e - st e - L1
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3.2.13. Acceso a Historia Clinica Digitalizada

Se puede ingresar al registro fisico y/o de PRM (Historia Clinica) de otras sedes
Cl, desde la hoja clinica del paciente en el médulo de EC de HIS.

8 Hoja clinica | Visor de documentos | BB Parametros clinicos | o=
B Guardar X v & imprimir..  Q @ © confidencialidad ~ 4= Afadir ~ . »
2 e Historia Clinica Ambulat
LIM ONCOLOGIA CEX (Hoja Clinica) S Htons Clkcn Mnbulsons
FARFAN TELLO, CARLOS ALBERTO Nro. Colegiado: 33521 - RNE: 20616 B Descanso Médico
[:g Historia Clinica Digitahizada l

TETRIIETEUTTIES

.
» n

—

o] |
Tl

i

@

L

3.213.1.  Prescripcidon de farmacos con opcion receta médica (manejo ambulatorio)

Acceder a pestafia de prescripciones médicas, seleccionar "Nuevo", luego "Receta"

y elegir opcion "Farmaco"

Prescripciones Hoja de tareas

= Imprimir.. ¥ @ Ver~ ‘Conﬁrmar @ Interrumpir |~ Iﬁprescribirden

> ilndlcaciones Médicas [0 activas] | Tratamientos Recetados [0 activas] I

Tratamiento
l[ ) | Prescripcion

Indicacion médica... Suero...
‘ Oncolégica... Material Sanitalvv.—..—-'—“
Al pulsar la opcion de Farmaco se abre el gestor de Prescripcién de Farmaco, con
la opcidn de dispensacion hospitalaria marcada por default (atencidon por farmacia

de clinica).
Prescripeion de Farmaco

Castidad* D

Ferodc 38 eassa0n
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Desde esta misma pantalla se puede seleccionar el medicamento genérico

mediante un buscador rapido:

3 S

PR R ro—
Pacemes Ho

"

Froscripoon de Fanmaco

NMC; 13678578

Prescriptor: SH0 TRAUMATO Y ORTOPEDIA HOS - CFUENTESS

Una vez seleccionado el farmaco, se mostrara la informacion predefinida desde el
modulo de farmacia. En caso de ser diferente a la asociada por defecto, podra
actualizar y/o registrar la cantidad, dosis, pauta y via de administracion.

Farmaco seleccionada | Buscador Dasis
KETORDLACO TROMETAMOL 10 MG TABLETAS Cantidad
Informacion del farmaco
[Clasificacién: Genérica] [Minima disp. = 10.0 MG] Pauta
[FF : TABLETAS]

Alertas

* Dosis

uds *

@ Manua

Insertar

Con el botén

se mostrara la ventana de duracion de la receta, la cual nos

permite indicar el numero de dias que