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1. ANTECEDENTES

A nivel nacional el Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia (DIF), es el organismo publico encargado de desarrollar las
politicas publicas en el campo de la asistencia social, y es el heredero de las instituciones y programas que, en su momento, constituyeron
valiosas respuestas ante las situaciones de desventaja social que han vivido muchos mexicanos.

El primer antecedente en el DIF es el Programa Gota de Leche que en 1929 reunia a un sector de mujeres quienes se encargaban
de proporcionar este alimento a las nifias y nifios de la periferia de la ciudad de México. Ello dio origen a la creacién de la Asociacion
Nacional de Proteccion a la Infancia que reorganizé la Loteria Nacional precisamente para apoyar a la Beneficencia Publica encargada
desde entonces de sustentar acciones de este tipo.

Posteriormente, en los afios cuarenta, el gobierno mexicano crea una subsecretaria especializada en la asistencia publica, la cual
compartia con la de salubridad, las funciones de atencion a los grupos sociales con mayor desventaja. En los afios sesenta y bajo la
divisa de los Desayunos Escolares se crea el Instituto Nacional de Proteccion a la Infancia (INPI), que gener6 una actitud social de gran
simpatia y apoyo hacia la nifiez.

A finales de los afios sesenta es creado el Instituto Mexicano de Asistencia a la Nifiez (IMAN), para atender a las nifias y nifios
huérfanos, desvalidos, discapacitados o con ciertas enfermedades. Por un tiempo conviven el IMAN y el Instituto Mexicano para la
Infancia y la Familia (IMPI), y la confluencia de estas dos instituciones dio origen, en 1977, al actual Sistema Nacional para el
Desarrollo Integral de la Familia, replicaAndose esta experiencia en todos los estados de la RepuUblica Mexicana, incluyendo el Estado
de Durango que mediante el decreto niumero 165 publicado en el Periddico Oficial con fecha de 5 mayo de 1977, fue creado el Sistema
Estatal para el Desarrollo Integral de la Familia.
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2. MARCO JURIDICO
1. CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS
2. PACTO INTERNACIONAL DE DERECHOS CIVILES Y POLITICOS
3. PROTOCOLO DE PALERMO
4.  PROTOCOLO FACULATIVO DE LA CONVENCION SOBRE LOS DERECHOS DEL NINO
5. PROTOCOLO FACULTATIVO DE LA CONVENCION SOBRE LOS DERECHOS DEL NINO RELATIVO A LA VENTA
DE NINOS, LA PROSTITUCION INFANTIL Y LA UTILIZACION DE NINOS ENLA PORNOGRAFIA
6. REGLAS MINIMAS DE LAS NACIONES UNIDAS PARA LA ADMINISTRACION DE LA JUSTICIA DE MENORES
(REGLAS DE BEIJING) 3 .
7. CONVENCION SOBRE LA ELIMINACION DE TODAS LAS FORMAS DE DISCRIMINACION
CONTRA LA MUJER
8. CONVENCION AMERICANA SOBRE DERECHOS HUMANOS
9. CONVENCION DE LA HAYA, SOBRE LA PROTECCION DE MENORES Y LA COOPERACION EN MATERIA DE
ADOPCION INTERNACIONAL
10. CONVENCION INTERAMERICANA PARA PREVENIR, SANCIONAR Y ERRADICAR LA VIOLENCIA
11. CONVENICION INTERAMERICANA SOBRE CONFLICTOS DE LEYES EN MATERIA DE
ADOPCION DE MENORES 3
12. CONVENCION SOBRE LOS ASPECTOS CIVILES DE LA SUSTRACCION INTERNACIONAL DE MENORES
13. CONVENCION SOBRE LOS DERECHO DEL NINO
14. CONVENCION SOBRE RESTITUCION INTERNACIONAL DE MENORES
15. CONVENIO 182 SOBRE LA PROHIBICION DE LAS PEORES FORMAS DE TRABAJO INFANTIL
Y LA ACCION INMEDIATA PARA SU ELIMINACION
16. CODIGO CIVIL FEDERAL
17. CODIGO DE COMERCIO
18. CODIGO DE JUSTICIA PARA MENORES INFRACTORES
19. CODIGO FEDERAL DE PROCEDIMIENTOS CIVILES
20. CODIGO FEDERAL DE PROCEDIMIENTOS PENALES
21. CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION
22. CODIGO NACIONAL DE PROCEDIMIENTOS PENALES
23. CODIGO PENAL FEDERAL
24. LEY DE ASISTENCIA SOCIAL (FEDERAL)
25. LEY FEDERAL DE LAS ENTIDADES PARAESTATALES
26. LEY ADUANERA
27. LEY AGRARIA
28. LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO
29. LEY DE COORDINACION FISCAL
30. LEY DE FIRMA ELECTRONICA AVANZADA (FEDERAL)
31. LEY DE FISCALIZACION Y RENDICION DE CUENTAS DE LA FEDERACION
32. LEY DE DERECHOS DE LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES
5
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33. LEY DE LA COMISION NACIONAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
34. LEY DE LA PROPIEDAD INDUSTRIAL

35. LEY DE MIGRACION

36. LEY DE PLANEACION (FEDERAL)

37. LEY DEL BANCO DE MEXICO

38. LEY DEL IMPUESTO AL VALOR AGREGADO

39. LEY DEL IMPUESTO SOBRE LA RENTA

40. LEY DEL SEGURO SOCIAL

41. LEY DEL SERVICIO DE ADMINISTRACION TRIBUTARIA

42. LEY FEDERAL DE DERECHO DE AUTOR

43. LEY FEDERAL DE FOMENTO A LAS ACTIVIDADES REALIZADAS POR ORGANIZACIONES DE LA SOCIEDAD
CIVIL
44. LEY FEDERAL DE INSTITUCIONES DE FIANZAS

45. LEY FEDERAL DE JUEGOS Y SORTEOS

46. LEY FEDERAL DE LAS ENTIDADES PARAESTATALES

47. LEY FEDERAL DE LOS TRABAJADORES AL SERVICIO DEL ESTADO

48. LEY FEDERAL DE PRESUPUESTO Y RESPONSABILIDAD HACENDARIA

49. LEY FEDERAL DE PROCEDIMIENTO ADMINISTRATIVO

50. LEY FEDERAL DE PROCEDIMIENTO CONTENCIOSO ADMINISTRATIVO

51. LEY FEDERAL DE PROTECCION AL CONSUMIDOR

52. LEY FEDERAL DE RESPONSABILIDADES DE LOS SERVIDORES PUBLICOS

53. LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA GUBERNAMENTAL
54. LEY FEDERAL DEL DERECHO DE AUTOR

55. LEY FEDERAL DEL TRABAJO

56. LEY FEDERAL SOBRE METROLOGIA Y NORMALIZACION

57. LEY GENERAL DE ACCESO DE LAS MUJERES A UNA VIDA LIBRE DE VIOLENCIA
58. LEY GENERAL DE ARCHIVOS

59. LEY GENERAL DE CONTABILIDAD GUBERNAMENTAL

60. LEY GENERAL DE DESARROLLO SOCIAL

61. LEY GENERAL DE POBLACION Y SU REGLAMENTO

62. LEY GENERAL DE PROTECCION DE DATOS PERSONALES EN POSESION DE SUJETOS OBLIGADOS
63. LEY GENERAL DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS

64. LEY GENERAL DE SALUD

65. LEY GENERAL DE SOCIEDADES MERCANTILES

66. LEY GENERAL DE TiITULOS Y OPERACIONES DE CREDITO

67. LEY GENERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA
68. LEY GENERAL DEL SISTEMA NACIONAL ANTICORRUPCION

69. LEY GENERAL PARA EL CONTROL DEL TABACO
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LEY GENERAL PARA LA IGUALDAD ENTRE HOMBRES Y MUJERES

LEY GENERAL PARA LA INCLUSION DE LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD

LEY NACIONAL DE EJECUCION DE PENAS

LEY NACIONAL DE MECANISMOS ALTERNATIVOS DE SOLUCION DE CONTROVERSIAS
LEY NACIONAL DEL SISTEMA INTEGRAL DE JUSTICIA PENAL PARA ADOLESCENTES
LEY ORGANICA DE LA ADMINISTRACION PUBLICA

LEY ORGANICA DE LA FISCALIA GENERAL DE LA REPUBLICA

LEY ORGANICA DEL TRIBUNAL FEDERAL DE JUSTICIA ADMINISTRATIVA

LEY PARA LA ADMINISTRACION DE LAS APORTACIONES FEDERALES TRANSFERIDAS AL ESTADO
DE DURANGO Y SUS MUNICIPIOS
LEY PARA LA ASISTENCIA, ATENCION Y PREVENCION DE LA VIOLENCIA INTRAFAMILIAR

LEY PARA LA ATENCION, PREVENCION Y ERRADICACION DE LA VIOLENCIA FAMILIAR
LEY PARA LA PROTECCION DE LAS PERSONAS CON DEFICIENCIA MENTAL

LEY GENERAL DE LOS DERECHOS DE LAS NINAS, LOS NINOS Y ADOLESCENTES
CONSTITUCION POLITICA PARA EL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE DURANGO
CODIGO CIVIL PARA EL ESTADO DE DURANGO

CODIGO DE ETICA DEL SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL ESTADO DE
DURANGO
CODIGO DE JUSTICIA PARA MENORES INFRACTORES EN EL ESTADO DE DURANGO

CODIGO DE PROCEDIMIENTOS CIVILES PARA EL ESTADO DE DURANGO
CODIGO DE PROCEDIMIENTOS PENALES PARA EL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE DURANGO
CODIGO FISCAL DEL ESTADO DE DURANGO
CODIGO PENAL PARA EL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE DURANGO
LEY DE ASISTENCIA SOCIAL PARA EL ESTADO DE DURANGO
LEY DE ENTIDADES PARAESTATALES DEL ESTADO DE DURANGO
LEY DE LAS MUJERES PARA UNA VIDA SIN VIOLENCIA
LEY DE ADOPCIONES DEL ESTADO DE DURANGO
LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL ESTADO DE DURANGO
LEY DE ARCHIVOS DEL ESTADO DE DURANGO
LEY DE BIENES DEL ESTADO DE DURANGO
LEY DE DERECHOS DE LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES DEL ESTADO DE = DURANGO
LEY DE DESARROLLO SOCIAL PARA EL ESTADO DE DURANGO
LEY DE DEUDA PUBLICA DEL ESTADO DE DURANGO Y SUS MUNICIPIOS
LEY DE EDUCACION DEL ESTADO DE DURANGO

LEY DE EGRESOS DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DEL ESTADO PARA EL
EJECICIO FISCAL 2019
LEY DE EJECUCION DE PENAS Y MEDIDAS DE SEGURIDAD DEL ESTADO DE DURANGO

LEY DE EXPROPIACION PARA EL ESTADO DE DURANGO
LEY DE FIRMA ELECTRONICA AVANZADA PARA EL ESTADO DE DURANGO
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106. LEY DE FISCALIZACION SUPERIOR DEL ESTADO DE DURANGO
107. LEY DE HACIENDA DEL ESTADO DE DURANGO
108. LEY DE IGUALDAD ENTRE MUJERES Y HOMBRES DEL ESTADO DE DURANGO
109. LEY DEINDULTO PARA EL ESTADO DE DURANGO
110. LEY DE JUSTICIA ALTERNATIVA DEL ESTADO DE DURANGO
111. LEY DE JUSTICIA FISCAL Y ADMINISTRATIVA DEL ESTADO DE DURANGO
112. LEY DE JUSTICIA PENAL RESTAURATIVA DEL ESTADO DE DURANGO
113. LEY DE LA COMISION ESTATAL DE DERECHOS HUMANOS DE DURANGO
114. LEY DE LA PROCURADURIA DE PROTECCION DE NINAS, NINOSY  ADOLESCENTES DEL
ESTADO DE DURANQO
115. LEY DE LAS Y LOS JOVENES DEL ESTADO DE DURANGO
116. LEY DE LOS TRABAJADORES AL SERVICIO DE LOS TRES PODERES DEL ESTADO DE DURANGO
117. LEY DE OBRAS PUBLICAS DEL ESTADO DE DURANGO
118. LEY DE PENSIONES DEL ESTADO DE DURANGO
119. LEY DE PLANEACION DEL ESTADO DE DURANGO
120. LEY DE PRESUPUESTO, CONTABILIDAD Y GASTO PUBLICO DEL ESTADO
121. LEY DE PROTECCION A LA MATERNIDAD PARA EL ESTADO DE DURANGO
122. LEY DE PROTECCION A MIGRANTES DEL ESTADO DE DURANGO
123. LEY DE PROTECCION CIVIL DEL ESTADO DE DURANGO
124. LEY DE PROTECCION DE DATOS PERSONALES DEL ESTADO DE DURANGO
125. LEY DE PROYECTOS DE INVERSION Y PRESTACION DE SERVICIOS PARA EL ESTADO DE
126. II_DI;JYRSE%ESPONSABILIDAD PATRIMONIAL DEL ESTADO DE DURANGO Y SUS MUNICIPIOS
127. LEY DE RESPONSABILIDADES DE LOS SERVIDORES PUBLICOS
128. LEY DE SALUD DEL ESTADO DE DURANGO
129. LEY DE SEGURIDAD PRIVADA PARA EL ESTADO DE DURANGO
130. LEY DE SERVICIOS PARA EL DESARROLLO INTEGRAL INFANTIL DEL ESTADO DE DURANGO
131. LEY DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA DEL ESTADO DE
DURANG,O
132. LEY DE VICTIMAS DEL ESTADO DE DURANGO
133. LEY DEL GOBIERNO DIGITAL DEL ESTADO DE DURANGO
134. LEY DEL INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES DE LOS TRABAJADORES DEL
135. II_EE\-I(—ADDECL) PERIODICO OFICIAL DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE DURANGO
136. LEY ESTATAL DE PREVENCION Y ELIMINACION DE LA DISCRIMINACION
137. LEY ESTATAL PARA LA INTEGRACION SOCIAL DE LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD
138. LEY GENERAL DE CATASTRO PARA EL ESTADO DE DURANGO
139. LEY ORGANICA DE LA ADMINISTRACION PUBLICA DEL ESTADO DE DURANGO
140. LEY ORGANICA DEL MUNICIPIO LIBRE DEL ESTADO DE DURANGO
141. LEY PARA LA ENTREGA-RECEPCION DE LAS ADMINISTRACIONES PUBLICAS DEL ESTADO Y
MUNICIPIOS DE DURANGO
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142. LEY PARA LA PREVENCION, ATENCION Y ERRADICACION DE LA TRATA DE PERSONAS EN EL
ESTADO DE DURANGO. . .

143. LEY DE LOS DERECHOS DE LAS NINAS, LOS NINOS Y ADOLESCENTES EN EL ESTADO DE DURANGO

144. LEY QUE CREA EL BEBELECHE, MUSEO INTERACTIVO DE DURANGO

145. LEY QUE CREA EL INSTITUTO DE ATENCION Y PORTECCION A MIGRANTE Y SU FAMILIA DEL
ESTADO DE DURANGO

146. LEY QUE CREA EL ORGANISMO PL'JB,LICO DESCENTRALIZADO DENOMINADO ADMINISTRACION DEL
PATRIMONIO DE LA BENEFIENCIA PUBLICA DEL ESTADO DE DURANGO

147. LEY REGLAMENTARIA DE LOS ARTICULOS SETENTA Y DOS, Y SETENTA Y TRES DE LA LEY DE PENSIONES
DEL ESTADO DE DURANGO

148. LEY SOBRE FUNDACIONES Y ASOCIACIONES DE BENEFICENCIA PRIVADA PARA EL ESTADO DE DURANGO
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3. INTRODUCCION

De conformidad con el Plan Nacional de Desarrollo 2013-2018, en el cual se establece que la tarea del desarrollo y del crecimiento
corresponde a todos los actores, a todos los sectores y a todas las personas del pais. El desarrollo no debe ser de un solo actor, ni
siquiera de uno tan central como lo es el Estado. El crecimiento y desarrollo surgen de abajo hacia arriba, cuando cada persona,
cada empresa y cada actor de nuestra sociedad son capaces de lograr su mayor contribucion.

La meta nacional México Incluyente consiste en el ejercicio efectivo de los derechos sociales de todos los mexicanos, que vaya mas
alla del asistencialismo y conecte el capital humano con las oportunidades que genere la economia en el marco de una nueva
productividad social, disminuyendo las brechas de desigualdad, y promoviendo la mas amplia participacién social en las politicas
publicas como factor de cohesién y ciudadania.

En el marco de lo que disponen la Ley General de Salud y la Ley de Asistencia Social, el Sistema Nacional para el Desarrollo Integral
de la Familia, tiene el caracter de coordinador del Sistema Nacional de la Asistencia Social Publica y Privada, por lo que le
corresponde la promocion de la asistencia social, la prestacion de servicios en ese campo y las demés acciones que establecen las
disposiciones legales aplicables.

La Ley de Asistencia Social establece la necesidad de la promocién de la participacion y organizacion comunitaria en las acciones
de desarrollo social en la poblacién con carencias, asi como la promocion de acciones y de la participacion social para el mejoramiento
comunitario.

La organizacion y el funcionamiento de cualquier Entidad, Instituciéon, Dependencia u Organismo Social o Privado, permiten observar
fundamentalmente dos cosas:

a) La justeza de los fines que persigue y que le dan razén de sery;
b) El grado de racionalidad y eficiencia de los caminos que sigue para alcanzar sus metas.

Tanto la organizacién como el funcionamiento de una Entidad deben traducirse en estructuras y comportamientos independientes de
las personas fisicas que ocupan los distintos puestos, lo cual garantizara su continuidad y consolidacion.

En el caso particular del Sistema Estatal para el Desarrollo Integral de la Familia de Durango, que tiene ante si el reto de servir con
honestidad, eficiencia, transparencia y profesionalismo, se debe de contar con una estructura organica racional y moderna, con
procedimientos administrativos simplificados y con comportamientos metodoldgicos debidamente normados, que permitan alcanzar
estandares de calidad y eficiencia en beneficio de la poblacion objetivo.

Para lograrlo es necesario que cada area, Centro o programa que conforman el organismo cuente con su respectivo manual de
organizacion el cual debe integrar:

a) Informacién breve, veraz, actualizada y de calidad acerca de su organizacion interna
b) La descripcion de sus facultades y funciones y;

c) Los niveles de mando y relaciones de interdependencia entre las areas que la constituyen asi como la interaccién con entidades
de los sectores privados y sociales.

Desde un enfoque administrativo, este manual de procedimientos muestra en forma general, tanto a los funcionarios como a los
usuarios de los servicios en materia de procuracion de justicia para NNA, la manera en como se realizan los procedimientos para las
distintas actividades que se realizan dentro de la Procuraduria de Proteccion de Nifias, Nifios y Adolescentes perteneciente al
Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia, para cumplir con su quehacer Institucional; mientras que desde un enfoque
operativo, debe considerarse como instrumento para la toma de decisiones y guia para el desarrollo sistematico.
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Como caracteristica sustantiva de éste documento, debe puntualizarse la flexibilidad para ser transformado y enriquecimientos
continuamente, responsabilidad inherente del titular del Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia, auxiliado por las areas
administrativas a su cargo.

4. OBJETIVO DEL MANUAL

Garantizar el é6ptimo funcionamiento del Sistema DIF Estatal Durango, mediante una eficiente y eficaz administracion de sus recursos
humanos, que conduzca al logro de sus objetivos, programas y responsabilidades. Impulsando la modernizacién y desarrollo
administrativo del Organismo, favoreciendo el cumplimiento de la normatividad, planes, programas, presupuestos y politicas dictadas
por la Titular del Organismo, el Organo de Gobierno y Dependencias Globalizadoras y suministrando los elementos de informacion
requeridos para el efecto.

5.  ALCANCE DEL MANUAL

El presente Manual de Procedimientos es de aplicacion directa a todas las areas que integran la Procuraduria De Proteccién de
Nifias, Nifios y Adolescentes

Es el &rea responsable de coordinar las acciones de proteccion y restituciéon de derechos de las personas menores de 18 afios en el
Estado que se encuentren en estado de vulnerabilidad, con la finalidad de que las Nifias, Nifio y Adolescentes, puedan ejercer
plenamente todos sus derechos, privilegiando siempre el interés superior de la nifiez.

6. POLITICAS DE EJECUCION

En la ejecucion del presente Manual es responsabilidad del Procurador de Proteccion de Nifias, Nifios y Adolescentes dirigir y
coordinar que cada una de las areas que de él dependen, cumplan en tiempo y forma las actividades que se incluyen en los
procedimientos que lo integran.

Cada una de las areas y servidores publicos que integran la Procuraduria de Proteccion de Nifias, Nifios y Adolescentes, de acuerdo
a su nivel jerarquico y/o de responsabilidad, tiene la autoridad y la responsabilidad de su gestion, asi como de ejecutar en tiempo y
forma las actividades que se incluyen en los procedimientos que integran el presente manual.

Es responsabilidad de las areas en la ejecucion del presente Manual, observar estricto apego a lo contenido en los procedimientos
que para efectos de la operacion de sus funciones se establecen.

La Procuraduria de Proteccién de Nifias, Nifios y Adolescentes, garantizara el 6ptimo funcionamiento de las areas y programas en
materia de proteccion de los Derechos de Nifias, Nifios y Adolescentes en el Estado.

Asumir la responsabilidad de la conduccion, vigilancia, aplicacion y cumplimiento de los programas en materia de Proteccion de
Nifias, Nifios y Adolescentes en el Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia del Estado de Durango.

Es responsabilidad del Titular de la Procuraduria de Proteccion de Nifias, Nifios y Adolescentes, establecer las politicas, normas y
procedimientos, para la administracion y desarrollo de los programas para la proteccién y desarrollo integral de la infancia.

La Procuraduria de Proteccién de Nifias, Nifios y Adolescentes, sera responsable de vigilar que se mantengan permanentemente
actualizados, a través de revisiones periédicas, los procedimientos que integran el presente Manual, coordinando, dirigiendo y
controlando la identificacion y definicién por parte de las areas involucradas, aquellos que se requiera elaborar o actualizar, asi como
los formatos e instructivos que forman parte ellos, promoviendo la difusién entre los servidores publicos que son responsables de su
aplicacion.
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7. PROCEDIMIENTOS:
PDR-01 OPERATIVIDAD DE LA DIRECCION DE REHABILITACION

1.1 Objetivo
Instrumentar politicas publicas en materia de Rehabilitaciéon, asi como el de dirigir el quehacer de sus areas, Centros y
programas asi como coordinar todas las acciones médicas, psicoldgicas, sociales, culturales y recreativas que permitan prevenir
la discapacidad, otorgar una rehabilitaciéon integral a las personas que la padezcan y realizar actividades en materia de
Asistencia Social.

1.2 Alcance
El presente procedimiento es de observancia para la Subdireccién de Rehabilitacion las siguientes coordinaciones:

e  Departamento de Tele-Salud y Supervision Ruta Azul

e  Centro de Rehabilitacion y Educacion Especial Durango

e  Centro de Rehabilitacion y Educacion Especial Gomez Palacio

e  Centro de Rehabilitacion y Educacion Especial Santiago Papasquiaro
e  Centro de Rehabilitacion y Educacion Especial Pueblo Nuevo

e  Centro de Rehabilitacion y Educacién Especial Vicente Guerrero
e  Centro de Rehabilitacion y Educacion Especial Tamazula

e  Centro de Rehabilitacion y Educacion Durango Oriente

e  Coordinacién Salud Integral

. Cirugia Extramuros

e  Coordinacién de la Comisién Estatal para el Desarrollo

1.3 Definiciones

Discapacidad:

Falta o limitacién de alguna facultad fisica 0 mental que imposibilita o dificulta el desarrollo normal de la actividad de una persona.
Asistencia Social:

El conjunto de acciones tendientes a modificar y mejorar las circunstancias de caracter social que impidan el desarrollo integral del
individuo, asi como la proteccién fisica, mental y social de personas en estado de necesidad, indefension desventaja fisica y mental,

hasta lograr su incorporacidon a una vida plena y productiva. La asistencia social comprende acciones de promocion, prevision,
prevencion, proteccién y rehabilitacion.

1.4 Responsabilidad/Autoridad

Director de Rehabilitacién: elaborar la metodologia para realizar el pago oportuno de las néminas del personal de DIF
Estatal Durango
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Direccion de Flujo
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1.7 Desarrollo

N° Actividad Descripcion Responsable de Actividad
Al Analizar situacion real de De acuerdo a los antecedentes de la situacion de Director de Rehabilitacién
cada una de las cada coordinacion en cuestibn de recursos
coordinaciones de la humanos, recursos financieros, productividad del
direccion personal, operatividad se solicita un diagnéstico
situacional a cada una de las coordinaciones de
rehabilitacion.
A2 Supervision y evaluacion Derivado de informes trimestrales, mensuales y Director de Rehabilitacién
de la operatividad de semanales (POA, MIR, cuotas de recuperacion)
cada coordinacién. se realiza la supervision y seguimiento de la
operatividad de cada coordinacion de
Rehabilitacion, con la finalidad de optimizar los
recursos aplicados (financieros , materiales y
humanos)
A3 Emitir indicaciones con Una vez autorizada la accién por Direccion Director General de DIF
respecto a solicitudes de General, la Direccién de Rehabilitacion emite Estatal
atencion y servicio en indicaciones a la Subdireccién correspondiente
materia de Asistencia para realizar los tramites con la finalidad de
social brindar la atencién o servicio solicitado.
A3.1 Atender indicaciones de Se realizan las diligencias necesarias para el Director de Rehabilitacién
la Direccion General cumplimiento de la indicacion que surge de la
Direccion General.
A3.2 Dar seguimiento a Una vez otorgado el servicio, o la atencién Subdirector de
solicitudes y apoyos solicitada en materia de Asistencia Social, se da Rehabilitacion
otorgados seguimiento y se documenta cualquier apoyo
otorgado a los beneficiarios.
A4 Participar y concretar Por la naturaleza de la Asistencia Social, Director de Rehabilitacion
acciones con las cominmente se tiene la necesidad de tener
Dependencias afines relaciones con otras dependencias del mismo
ambito, o de cualquier otro que asi lo requiera la
Asistencia social
. Hospitales
. Farmacias
e  Funerarias
e Dependencias Federales, Estatales o
Municipales
A5 Autorizacién de Cualquier tramite que se realicen las Director de Rehabilitacion
Documentos y tramites coordinaciones adscritas a esta Direccion,
diversos deberan cumplir con las normas y lineamientos
establecidos por DIF Estatal, y ser revisados por
el Subdirector correspondiente y autorizados por
el director.
A6 Supervisién de ingresos Cada coordinaciéon, que tenga ingresos por Director de Rehabilitacion
de cada coordinacién cuotas de recuperacion debera cumplir con las
normas Yy lineamientos establecidos por DIF
Estatal, y emitir un informe de manera periédica
de los ingresos obtenidos.
A7 Control del uso Vigilar en todo momento el uso adecuado y la Director de Rehabilitacion
adecuado de materiales correcta aplicacion de todos los insumos
e insumos en cada solicitados para realizar las actividades propias
coordinacién de cada coordinacion
A8 Gestionar, dirigir y vigilar De la gestion de recursos por medio de proyectos, Director de Rehabilitacion
la aplicacion de se debe realizar la supervisién a detalle de la
proyectos en materia de correcta aplicacion de los recursos para los
rehabilitacion y cuales fue destinado.
asistencia social

\R/\ TODOS
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A9 Manejo de conflicto, Ocuparse de manera inmediata de cualquier Director de Rehabilitacién
emergencia o problema situaciéon de riesgo o emergencia que surja,
hasta dar solucién resolviendo en la medida mejor posible la
problematica.
A10 Gestion de recursos por Participar de manera activa en la formulacion, Director de Rehabilitacion
medio de proyectos elaboracion, seguimiento y aplicacion de recursos
que através de proyectos de naturaleza Federal,
estatal o municipal se generan para diversas
actividades, como equipamiento, construccion,
adecuacion, remodelacion, adquisicion de
equipo, etc.
. DIF Nacional
e  Recurso Federal ramo 23
e  Fotradis
e Foadis
. Etc.
All Coordinar y organizar Participar ~ activamente en los eventos Director de Rehabilitacién
eventos relacionados con organizados por DIF Estatal y Gobierno del
la Asistencia Social. Estado de Durango, y todo aquel evento que lo
indique la Direccién General.
412 Convocar a reunién de Con la finalidad de realizar un seguimiento y Director de Rehabilitacion
Coordinadores que evaluacién de las actividades propias de cada
pertenecen a la Direccién coordinacion, se realiza una reunién periodica
de Rehabilitacion (generalmente mensual) para retroalimentar a
través de propuestas o sugerencias, analizar
incidencias ocurridas y buscar la posible solucién
a las mismas.
A13 Asistir a la reunion de Con la finalidad de realizar una evaluacion, Director General de DIF
Directores, convocada analizar situaciones de cada Direccion y tener una Estatal
por la Direccion General retroalimentaci()n_, se asistira a la reunion
convocada por Direccion General de DIF Estatal
de DIF Estatal.

PSR-02 OPERATIVIDAD DE LA SUBDIRECCION DE REHABILITACION

1.1 Objetivo

Es el &rea encargada de asegurar el 6ptimo funcionamiento de los Centros y programas adscritos a la Subdireccion, asi como el de

coordinar las acciones de Rehabilitacién e Integracion Social de personas con discapacidad.

Dgo
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1.2 Simbologia
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1.3 Diagrama de Flujo
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1.4 Desarrollo
N° Actividad Descripcién Responsable de Actividad
Al Analizar diagnostico De acuerdo a los antecedentes de la situacién de cada SUBDIRECTOR DE
situacional sobre cada coordinacion en cuestion de recursos humanos, REHABILITACION
coordinacion, solicitar recursos financieros, productividad del personal,
planes de trabajo y operatividad se solicita un diagndstico situacional a
requerimientos para la cada una de las coordinaciones de rehabilitacion.
operacién del centro.
A2 Elaboracién de Integrar programa de trabajo de acuerdo a las
programacion de actividades a realizar por cada una de las
actividades y coordinaciones de esta subdireccién, especificando COORDINADORES DE
requerimientos para la necesidades y requerimientos para una correcta AREAS DE
operacion del centro de planeacién y operacion. REHABILITACION
trabajo
A3 Revisar diagnostico Analizar y clasificar los requerimientos para su tramite SUBDIRECTOR DE
situacional sobre cada por orden de importancia y de acuerdo a una REHABILITACION
coordinacion, planes de programacién previamente establecida,
trabajo y requerimientos
para la operacion del
centro.
A4 Autorizar los planes de Se remite el documento (requisiciones de compra, DIRECCION DE
trabajo presentados por las ficha técnica, oficio, plan de trabajo, proyecto, informe, REHABILITACION
coordinaciones, asi como resumen, propuesta, etc.) para su autorizacion.
los requerimientos para la
operacién de cada centro.
A5 Regresa el documento o Si el documento no fue autorizado, se remite a la COORDINADORES DE
propuesta de accion a coordinacion correspondiente para su correccién y/o AREAS DE
realizar para su correccién modificacién de acuerdo a las observaciones REHABILITACION
en base a las indicaciones realizadas por el Director de Rehabilitacion,
y norma de operacion de la enfatizando en las reglas de operacion o reglamento
actividad a realizar interno de DIF Estatal segln sea el caso.
A5.1 Corregir el documento o La coordinacion corregira el documento de acuerdo a SUBDIRECTOR DE
accion a realizar con base las indicaciones recibidas por la Subdireccion de REHABILITACION
a las sugerencias emitidas Rehabilitacion para dar tramite correspondiente.
por la subdireccion y Regresar a A3
Direccién.
A6 Emite el documento o Una vez autorizada la accién, la Direccion emite DIRECCION DE
accion a realizar a la indicaciones a la Subdirecciébn para realizar los REHABILITACION
Subdireccion y solicita su tramites correspondientes a lo solicitado.
ejecucion o tramite
A7 Girar instrucciones a las Se informa a las coordinaciones sobre la autorizacion SUBDIRECTOR DE
coordinaciones para la para que se de inicio a las actividades, tramite y el REHABILITACION
ejecucion o tramite seguimiento correspondiente a las requisiciones de
correspondiente compra, ficha técnica, oficio, plan de trabajo, proyecto,
informe, resumen, o propuesta respectivos.
A8 Cada coordinador sera el responsable de realizar el COORDINADORES DE
Seguir las indicaciones trdmite y dar seguimiento a lo solicitado, y debera AREAS DE
hechas por la subdireccion informar a la Subdireccion sobre el status y avances REHABILITACION
de rehabilitacion para la correspondientes a este proceso.
operacion y/o tramites
correspondientes.
A9 Supervisar la correcta Derivado de informes trimestrales, mensuales y SUBDIRECTOR DE
aplicacion de recursos y semanales (POA, MIR, cuotas de recuperacién) se REHABILITACION
materiales o acciones realiza la supervision y seguimiento de la operatividad
de cada coordinacion de Rehabilitacion, con la
finalidad de optimizar los recursos aplicados
(financieros , materiales y humanos)
A10 Realizar recorrido por las Mediante un formato establecido se realizard un SUBDIRECTOR DE
diferentes areas de la recorrido en cada coordinacién, marcando en éste REHABILITACION
avances, metas logradas, operatividad, productividad,
22
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subdireccion con el objetivo de establecer mejora continua en la
mensualmente operacion del Centro.
All Programar reunion Con la finalidad de realizar un seguimiento y SUBDIRECTOR DE
mensual para evaluacion y evaluacion de las actividades propias de cada REHABILITACION
seguimiento operativo coordinacién, se realiza una reunién periédica
(generalmente mensual) para retroalimentar a través
de propuestas o sugerencias, analizar incidencias
ocurridas y buscar la posible solucién a las mismas.

OPERATIVIDAD DE LA RUTA AZUL.

Objetivo

Proporcionar servicios de transporte adaptado a personas con discapacidad y sus familiares de forma gratuita dentro de la mancha
urbana de la ciudad de Durango, comunidades aledafias y los municipios de Gémez Palacio, y Tlahualilo a fin de que puedan acceder
a los servicios que por su situacién de discapacidad requieran como, servicios de salud, educacién, deporte, recreacion, entre otros
gue coadyuven a la integracién a una vida productiva y a la sociedad, propiciando un ambiente compartido, de equidad, respeto y
bienestar para ellos y sus familias.

Alcance

Con la adquisicion y puesta en marcha de Autobuses adaptados en la Ciudad de Durango por medio de rutas estratégicamente
distribuidas en toda la ciudad y comunidades aledafias para la atencion de las personas con discapacidad se proyecta atender un
total de 2,040 personas con discapacidad por dia.

Con estos vehiculos adaptados se espera un incremento en los servicios de traslado, reduciendo de esta manera considerablemente
el déficit en el tema de transporte adaptado para personas con discapacidad que requieren de este tipo de apoyo asi como una mejor
atencién, logrando un servicio seguro, rapido y de mayor calidad, mejorando asi sus condiciones de vida y su economia familiar.

Definiciones
Discapacidad:

Se define con el término de discapacidad a aquella limitacion que presentan algunas personas a la hora de llevar a cabo determinadas
actividades y que puede estar provocada por una deficiencia fisica o mental.

Servicio de transporte adaptado para Personas con discapacidad:

Es un servicio integral de transporte realizado con vehiculos preparados especificamente para transportar personas con discapacidad
fisica, motriz, débiles visuales o discapacidad temporal que les impide o dificulta el uso de los transportes publicos ordinarios.

Los vehiculos estan dotados del equipamiento para el transporte de usuarios con movilidad reducida, tales como plataforma
elevadora (rampa) arneses de sujecion, escalén lateral, cumpliendo con la normativa vigente.

Cada vehiculo cuenta de un conductor, con las condiciones legales que marca la Direccion general de transportes el Estado de
acuerdo con la normativa legal vigente, y un acompafiante que realiza el apoyo al usuario en las subidas y bajadas, capacitado en el
trato hacia las personas con discapacidad.

Accesibilidad:

La accesibilidad se define como el conjunto de caracteristicas de las infraestructuras, del urbanismo, los edificios, establecimientos
e instalaciones, el transporte o las comunicaciones que permiten a cualquier persona su utilizacion y disfrute en condiciones de
seguridad, constituyendo una condicién previa indispensable para garantizar el derecho de las personas con discapacidad a la
igualdad de oportunidades en todos los &mbitos de la vida politica, econémica, cultural y social. Las acciones publicas en materia de
accesibilidad se fundamentan en los principios no discriminatorios de “accesibilidad universal” y “disefio para todos”, contemplados
en la Ley de igualdad de oportunidades, no discriminacion y accesibilidad universal de las personas con discapacidad, que inciden
en la necesidad de construir el entorno social que nos rodea.

Responsabilidad/Autoridad
Subdireccion de Rehabilitacién:
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Procurar la rehabilitacion integral a las personas mediante servicios de atencion médica y paramédica no hospitalaria con la finalidad

de contribuir a mejorar su estado fisico, mental y social.

C) Inicio o finalizacién

Proceso

Simbologia

Subproceso

<> Decision
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Desarrollo
Ne Actividad Descripcién Responsable de Actividad
Revisar condiciones generales de la unidad
asignada:
. Nivel de aceite
. Presion adecuada de neumaticos
Al Al . Nivel de agua OPERADOR DE
REVISAR LA UNIDAD . . VEHICULO RUTA AZUL
e Nivel de combustible
e Limpieza
e  Funcionamiento de sistema hidraulico de la
rampa
e Arneses y medios de sujecién.
Se inicia recorrido incorporandose a la ruta
INICIAR RECORRIDO establecida previamente, partiendo de DIF Estatal
A2 INCORPORANDOSE A hacia parada comin en CREE Durango para dar OPERADOR DE
RUTA PARA LLEGAR A servicio a personas con discapacidad que VEHICULO RUTA AZUL
PARADA COMUN requieran de este transporte mediante 5 rutas
dentro de la mancha urbana de la Cuidad Capital
y comunidades cercanas a esta.
CONTINUAR
RECORRIDO A PARTIR El vehiculo adaptado da inicio a su recorrido de OPERADOR DE
A3 DE PARADA COMUN DE acuerdo a la ruta correspondiente, atendiendo VEHICULO RUTA AZUL
ACUERDO A CADA personas con discapacidad y su acompafiante.
RUTA
El operador de esta unidad esta capacitado para
atender las necesidades que presente cada
SRINDAR SERVICIO DE | BErSs e s 5 4 decapaciaad, con e I
A4 TRANSPORTE A utilizando la rampa para silla de rueda OPERADOR DE
PERSONAS CON . . ! VEHICULO RUTA AZUL
DISCAPACIDAD asegurandola con Ic_)s arneses especales oa Ia_s
personas que requieren ayuda especial al subir
los peldafios de acceso, asi como incorporarlo al
asiento a ocupar.
REALIZAR RECORRIDO Las unidades adaptadas recorren la ciudad por
A5 ESTABLECIDO CON medio de rutas y paradas oficiales las que son OPERADOR DE
PARADAS determinadas por la Direcciébn General de VEHICULO RUTA AZUL
ESTRATEGICAS transportes del Estado.
El operador esta obligado a respetar cada parada
sefialada en el recorrido de la ruta fijada,
A6 REALIZAR PARADAS utilizando el tiempo necesario que el beneficiario OPERADOR DE
PREDETERMINADAS EN necesite para su abordaje y descenso con las VEHICULO RUTA AZUL
SITIOS AUTORIZADOS mayores medidas de seguridad requeridas,
calidad y calidez en la atencién.
REINICIAR EL El operador tiene una ruta asignada con un inicio
A7 RECORRIDO DE y final misma que dard cumplimiento en su OPERADOR DE
RETORNO DE LA RUTA totalidad, contemplando todas las paradas VEHICULO RUTA AZUL
HACIA LA PARADA asignadas tanto su viaje de ida como de regreso.
COMUN
REGRESAR AL PUNTO El operador debera regresar el punto de inicio de OPERADOR DE
A8 INICIAL DE PARTIDA. ruta la unidad adaptada dentro del horario
. < VEHICULO RUTA AZUL
establecido para su operacion.
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El operador realizara reporte diario de personas OPERADOR DE
ELABORAR REPORTE con discapacidad y acompafantes que ocuparon VEHICULO RUTA AZUL
A9 DIARIO DE ATENCION A el transporte diariamente, dicho documento sera
USUARIOS el asignado para tal efecto y entregado al
departamento de transportes.
RECIBIR EL REPORTE Se recibe el reporte de incidencias de los OPERADOR DE
A9.1 DIARIO DE ATENCION A camiones en ruta, las llaves de cada unida y VEHICULO RUTA AZUL
USUARIOS Y JUEGO DE reporte de usuarios diarios, y reportar este Ultimo
LLAVES DE LA UNIDAD a la Direccion de Rehabilitacion.
RECIBIR Se recibe informaciéon diaria de usuarios OPERADOR DE
beneficiarios de la ruta azul y se remite a la VEHICULO RUTA AZUL
CONCENTRADO DE - s
A9.2 P Direcciébn General de DIF Estatal y la
INFORMACION DE Subdireccion de Planeacién para conocimiento y
ATENCION A USUARIOS registro respectivamente.
El operador una vez que regresa al punto de inicio
A10 de ruta, revisa las condiciones generales:
REVISAR DE MANERA e  Condiciones mecénicas.
GENERAL LAS R
. Limpieza. OPERADOR DE
AlL0 CONDICIONES e  Sistemas hidroneumatico VEHICULO RUTA AZUL
MECANICAS Y DE Condici de |
LIMPIEZA DE LA . ondiciones de la rampa.
UNIDAD. . Neumaticos. _ o
e Arneses y medios de sujecion.
All El operador de la unidad reporta las condiciones
All REALIZAR REPORTE del vehiculo por orden de prioridad para su OPERADOR DE
PARA REPARACION O mpmad@woJZmemmmmo P P VEHICULO RUTA AZUL
MANTENIMIENTO )
Al2 .
RECIBIR UNIDAD PARA El de_pgrtamento de trgsportes recibe reporte de DEPARTAMENTO DE
A12 VALORACION Y condiciones del vehiculo adaptado para su TRANSPORTES
CANALIZACION canalizacion y servicio requerido.
A13 El operador resguarda la unidad en el espacio
Al13 RESGUARDAR EL asignado dentro del estacionamiento de DIF VEH(IDgEFSES'FliADAEZUL
VEHICULO Estatal.

PCREE-01 OPERATIVIDAD DE CENTRO DE REHABILITACION Y EDUCACION ESPECIAL DURANGO

Objetivo

Operar el programa de atencion a personas con discapacidad para atender a la poblacién con discapacidad en condiciones de
vulnerabilidad, mediante acciones de prevencion, rehabilitacion e integracion social, asi como atender oportunamente a los
usuarios que soliciten servicios de rehabilitacion, asi como articular politicas y programas orientados a la rehabilitacion y
reincorporacion de personas con discapacidad, asi como el de instrumentar estrategias preventivas de salud en ésta materia.

Alcance
El presente procedimiento es de observancia para el Centro de Rehabilitacion y Educacion Especial Durango

Definiciones

Discapacidad: Falta o limitacién de alguna facultad fisica o0 mental que imposibilita o dificulta el desarrollo normal de la actividad
de una persona.
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Rehabilitacion: Conjunto de técnicas y métodos que sirven para recuperar una funcion o actividad del cuerpo que ha disminuido o
se ha perdido a causa de un accidente o de una enfermedad.
Responsabilidad/Autoridad
Subdireccion de Rehabilitacion.
Simbologia
Inicio o finalizacion
Proceso
Subproceso
<> Decision
: Documento
_—>
Direccion de Flujo
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[BLANCA)
LOE  PACIENTEE t,EL PACIENTE
SUBRDGADDE  NO BOLICITA
PAEAN A CAUA, EE DESCUENTO?
REFEREH &
DEFARTANENTD
DE SUBROGRCION
DEBFLES DE
FASRR A BU
PRIMERL
CONELILTA.
v
MDICAR PASE A
SOLICITAR DESCLENTD
ATRABAJD SOCIAL
SIEL
BENEFICIARIO
CUENTACON
DESCUENTO
APARECERA
REFLEIADD EN
L S1SCREE 1
BUSCAR AL BENEFICIAR [e—
EMW EL SISCREE
(X}
COBRAR TERAPIAE
IMPRIMIR “RECIEO DE
PAGD" CRIGINAL Y COPIAS
53
ENTREGAR COPIA ROSA Y
AMARILLA DEL “RECIBO DE
[ | PAGOF AL BENEFICIARIO Y
ARCHIVAR ORIGINAL
[BLANGA)
A3
INDICAR AL BENEFICIARID ——
PASE A TERAPIA
\_‘ M1
ASIGHAR CITAENLA —-@
“TARJETA DE CITAS®
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238
|RECIBIR COPIA ROSA ESTUBID S0CIAL
DEL *RECIEO DE .
EVOLUCION EN EL
BENEFICIARIO
DESPUES DEE
MESES OE TERAPIAS
240
BRMDAR TERAPIA AL EM Ui FRIMER
BENEFICIARIOD ¥ L
LLEML\:; ;JSEJEHG" TEmﬁgng{»gmNﬁ
TERAPIAS®
T
A%

REALIZAR “ESTUDIO
SOCIAL CORTOF FISICO Y
DIGITAL EN SISCREE

JSEOTORGD

DESCLENTO?

i

FIRMAR DE Yo, Ba.

5]
REGRESAR
“ESTUDIO SOCIAL
CORTO® ¥ “TARJETA
DECITAS"

A3
PASAR “ESTUMDID SOCIAL CORTO"
'f “TARJETA DE CITAS" A FIRMA DE
Vo. Ba,

Add
+| ASIGNAR DESCUENTO EN ——

NNN
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Desarrollo
N° Actividad Descripcion Responsable de
Actividad
Al ACUDIR CON CURP Erltle:ssntarse en el médulo de recepcidn principal con su “CURP BENEFICIARIO
INDICAR AL Se le pide al beneficiario pase a la oficina de Trabajo Social para MODULO DE
A2 BENEFICIARIO  PASE A darlo de alta en el SISCREE RECEPCION
TRABAJO SOCIAL )
Se ingresan al SISCREE los datos del beneficiario:
. Nombre Completo
. Fecha de Nacimiento
. Domicilio
DAR _DE ALTA AL e  Cddigo Postal MODULO DE
A3 BENEFICIARIO EN ori RECEPCION
SISCREE * rgen
e  Teléfono
. CURP
. Ocupacion
. Estado Civil
INDICAR QUE PASE A Una vez dado de alta en el SISCREE y asignada su pre consulta MODULO DE
A4 CAJA A PAGAR PRE se indica al beneficiario pase a Caja a pagar cuota de pre RECEPCION
CONSULTA consulta.
PASAR A CAJA A PAGAR
A5 PRE CONSULTA Pagar cuota de pre consulta. BENEFICIARIO
COBRAR PRE CONSULTA
A6 E IMPRIMIR “RECIBO DE Recibir del beneficiario cuota de pre consulta e imprimir recibo de CAJA
PAGO” ORIGINAL Y pago.
COPIAS
ENTREGAR COPIA ROSA Se le entrega al beneficiario copia rosa la cual entregara al
y AMARILLA DEL momento de su pre consulta y copia amarilla como comprobante
“RECIBO DE PAGO” AL aesup ycop P
A7 del beneficiario. CAJA
BENEFICIARIO Y El original se archiva diariamente en el concentrado de pagos
ARCHIVAR  ORIGINAL Surame pag
(BLANCA) )
INDICAR AL
A8 BENEFICIARIO QUE PASE Se le informa al beneficiario pase a consultorio 2 para su pre MODULO DE
A CONSULTORIO DE consulta. RECEPCION
PRECONSULTA
RECIBIR DEL
A9 BENEFICIARIO COPIA Una vez que el beneficiario entra al consultorio entrega copia CONSULTORIO
ROSA DEL “RECIBO DE rosa para que se le realice su pre consulta. PRECONSULTA
PAGO”
REALIZAR VALORACION Y CONSULTORIO
A10 CANALIZAR PACIENTE Se valora al beneficiario y se canaliza con el médico especialista PRECONSULTA
CON MEDICO correspondiente, el cual asignara el tratamiento a seguir.
ESPECIALISTA
Se vacian los siguientes datos en el SISCREE para enviar la CONSULTORIO
solicitud de impresion de “REGISTRO DE PACIENTES DE PRE PRECONSULTA
LLENAR DATOS EN CONSULTA” a I_a impresora del modu!o de recepcion:
. Expediente (se asigna en modulo de recepcion)
SISCREE Y . Fecha de ingreso
ENVIAR SOLICITUD DE e Enviado por
All IMPRESION DE e RFC
“REGISTRO DE e  Nombre
PACIENTES DE PRE . .
” Fecha de nacimiento
CONSULTA e Edad
. Domicilio
o Teléfono(s)
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e  Ocupacién
e Impresioén diagnostica
. Canalizacién
. Firma de médico tratante
g\lEDl\Il(E:éII?:IARIO PASE PC?IR: En caso de que el beneficiario solo requiera una terapia o estudio
SU “TARJETA DE CITAS” médico se le asigna Nimero Externo; si el beneficiario requiere MODULO DE
Al2 O NUMERO DE EXTERNO mas d}e una terapia se le entrega “TARJETA DE CITAS' la cual RECEPCION
AL MODULO DE depera presentar en todas las consultas que le sean asignadas,
RECEPCION ’ asi como para los pagos que realice en caja.
A13 'é)s(!r%'\é'?\l% v TAR’.\JIE"I\'AAI\ERDE Se le asigna Numero de Control, se escribe en “REGISTRO DE MODULO DE
CITAS PACIENTES DE PRE CONSULTA”. RECEPCION
Ald éi&%&%\%ﬂ%;ﬁ Se le asigna Numero de Expediente, se escribe en “REGISTRO MODULO DE
DE CITAS” DE PACIENTES DE PRE CONSULTA” RECEPCION
Se le asigna en la “TARJETA DE CITAS” la fecha y la hora en MODULO DE
ALS ASIGNAR CITA la que tiene programada su cita con el médico especialista. RECEPCION
LLEVAR “REGISTRO DE
ALS roNsoLta 5 RS Al finalizar se lleva al archivo el “REGISTRO DE PACIENTES MODULO DE
DEPARTAMENTO DE DE PRE CONSULTA” que hubo durante el dia. RECEPCION
ARCHIVO
Una vez recibido el “REGISTRO DE PACIENTES DE PRE
CONSULTA” se arma el expediente del beneficiario que
contiene los formatos de:
e “REGISTRO DE PACIENTES DE PRE CONSULTA”
(este documento se genera en la pre consulta en el
consultorio 2)
«“HOJA FRONTAL DIAGNOSTICO”
a7 | LRVAR Y, GUARDAR +“NOTAS MEDICAS” ARCHIVO
+“CARTA DE CONSENTIMIENTO”
«“HOJA DE HISTORIAL CLIiNICO”
«“TARJETON UNICO DE TERAPIAS”
Estos documentos son generados por departamento de archivo,
previamente impresos, Unicamente para anexar a las carpetas.
Después de anexar la papeleria se guarda “EXPEDIENTE” hasta
el dia de la cita del beneficiario.
IMPRIMIR . - : « »
mo | CoNCentRapo D | Acomencarl e mprine o CONGENTRADO DE GITAS
CITAS” EN SISCREE p un mej usqu p :
A19 gLéSCAl\_R(’)S EXIEAE(I:JIIEEI\'T'FEES Una vez impreso el “CONCENTRADO DE CITAS” se busca el ARCHIVO
“EXPEDIENTE” de cada paciente citado en el dia.
CITADOS
s Se ordenan los “EXPEDIENTES” por consultorio y médico
LLEVAR “EXPEDIENTES’ o ’
A20 AL CONSULTORIO espemahsta}, los c;uales son II(—:fanOs al ) consultorio ARCHIVO
CORRESPONDIENTE correspondiente. ‘De igual manera al finalizar el dia se pasa a
recogerlos y archivarlos.
De acuerdo ala horay fecha de la cita, se presenta el beneficiario
A21 éICTLiDIR AL CREE A LA en el cree. Para poder ser atendido es obligatorio presentar su BENEFICIARIO
“TARJETA DE CITAS”.
PASAR A CAJA A PAGAR Antes de pasar a su cita, es necesario se cubra el costo de la
A22 CONSULTA consulta con el médico especialista. BENEFICIARIO
COBRAR CONSULTA E
A23 IMPRIMIR “RECIBO DE Recibir del beneficiario pago por consulta y generar “RECIBO CAJA
PAGO” ORIGINAL Y DE PAGO”.
COPIAS
37
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ENTREGAR COPIA ROSA Como comprobante de pago se le hace entrega al beneficiario
Y AMARILLA DEL los tickets rosa y amarillo, indicandole que debe entregar en
A24 “RECIBO DE PAGO” AL consulta la copia rosa al médico especialista que lo atendera. El CAJA
BENEFICIARIO Y original del “RECIBO DE PAGO” se anexa en el
ARCHIVAR ORIGINAL “CONCENTRADO DIARIO DE INGRESOS POR CONCEPTO
(BLANCA) DE CUOTAS DE RECUPERACION”.
VALORAR Y ASIGNAR Realizar valoracion del paciente y conforme a su diagnéstico se MEDICO
A25 TIPO DE TERAPIA Y asigr_]a gue terapia necesita y la cantidad que segun la valoraciéon ESPECIALISTA
NUMERO DE SESIONES requiere
'(',L,‘,EIQSRDE TER}':TA’;,T 3'& En el “TARJETON UNICO DE TERAPIAS” en la parte superior
< derecha se completa la informacién que requiere segun su
EL AREA diagnéstico y las indicaciones que requerird el beneficiario MEDICO
A26 CORRESPONDIENTE AL -
MEDICO CON durante sus terapias. _ _ _ ESPECIALISTA
P De igual manera se llenan las hojas del expediente previamente
DIAGNOSTICO E anexadas al expediente por archivo
INDICACIONES )
INFORMAR AL
AD7 BENEFICIARIO PASE A Canalizar al beneficiario al area de Trabajo Social para que se le MEDICO
TRABAJO SOCIAL PARA informe el costo individual de cada terapia. ESPECIALISTA
ASIGNACION DE CUOTAS
INFORMAR AL
BENEFICIARIO EL COSTO Verificar el tipo de terapia que va a recibir el beneficiario asi como
A28 DE CADA UNA DE SUS el costo de cada una y hacérselo saber. TRABAJO SOCIAL
TERAPIAS
INDICAR PASE A En caso de que el beneficiario requiera o solicite descuento se le
A29 SOLICITAR DESCUENTO informa que tiene que pasar al departamento de trabajo social a CAJA
A TRABAJO SOCIAL solicitarlo.
Para poder otorgar un descuento es necesario analizar la
situacion socioecondmica del beneficiario mediante la realizacion
de un “ESTUDIO SOCIAL CORTO?” el cual contiene:
. Nombre
. No. De Expediente
e  Clasificacion
. Edad
. Sexo
. Estado civil
e  Fecha de estudio
. Escolaridad
. Ocupacion
e  Tel. de trabajo
. Domicilio
rowzan oo | D [dnde
A30 SOCIAL CORTO” FISICO Y «  Codigo postal TRABAJO SOCIAL
DIGITAL EN SISCREE e
. Servicio
e  No. De Consultorio
. Motivo de estudio
. Nombre del entrevistado
e  Parentesco
. Estructura familiar (Datos de los miembros de la
familia, parentesco, edad, estado civil, ocupacién-
escolaridad)
e  Tipo de familia (nuclear, incompleta, reconstruida)
. Familiograma
. Situacion econémica (ingreso, egreso)
e  Déficit
e  Excedente
. Caracteristicas de la vivienda
e  Datos significativos de la familia y usuario

\R/\ TODOS
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. Diagnostico y plan social
e Nombre del trabajador social
El trabajador social determina si sera otorgado o no el descuento
« una vez realizado el “ESTUDIO SOCIAL CORTO”, este junto
Eg%f}%,,ﬁ?[ﬂgg?g'gé con la “TARJETA DE CITAS” del beneficiario se pasa a la
A3l CITAS” A FIRMA DE Vo direccién administrativa para que sea firmado de Visto Bueno el TRABAJO SOCIAL
Bo ' descuento que pidié el beneficiario. Cabe mencionar que dicho
’ descuento se otorga Unicamente en una sola sesion ya que el
resto deben ser cubiertas en su totalidad.
A32 FIRMAR DE Vo. Bo. Plasmar firma de Visto Bueno en “ESTUDIO SOCIAL CORTO”. COgRDACION
A33 gg(éﬁ\IiSAR COR.:.Eg,TUDle Después de la firma de Visto Bueno regresar papeleria a Trabajo DIRECCION
“TARJETA DE CITAS” Social ADMINISTRATIVA
ASIGNAR DESCUENTO Aplicar porcentaje de descuento en el sistema para que aparezca
A34 EN SISCREE reflejado al momento en que el beneficiario acuda a cajas TRABAJO SOCIAL
BUSCAR AL Antes de realizar el cobro, se busca al beneficiario en el sistema
A35 BENEFICIARIO EN EL por medio del nimero de expediente. . CAJA
SISCREE Si el beneficiario cuenta con algin descuento, aparecera
reflejado en el SISCREE
COBRAR TERAPIA E
A36 IMPRIMIR “RECIBO DE Cobrar costo de la terapia de acuerdo a la informacién que arroja CAJA
PAGO” ORIGINAL Y el sistema e imprimir el “RECIBO DE PAGO”.
COPIAS
ENTREGAR COPIA ROSA Todos los originales del “RECIBO DE PAGO” son archivados
Y AMARILLA DEL diariamente por la persona encargada de caja, para llevar un
A37 “RECIBO DE PAGO” AL control de los ingresos y generar el “CONCENTRADO DIARIO CAJA
BENEFICIARIO Y DE INGRESOS POR CONCEPTO DE CUOTAS DE
ARCHIVAR ORIGINAL RECUPERACION”, por lo que se le entregan Gnicamente las
(BLANCA) copias al beneficiario.
INDICAR AL . . S .
A38 BENEFICIARIO PASE A Realizado el cobro se le informa al beneficiario acuda a su cita o CAJA
TERAPIA terapia al area correspondiente.
RECIBIR COPIA ROSA Antes de realizar la sesion de terapia se le solicita al beneficiario
A39 DEL “RECIBO DE PAGO” entregue la copia rosa del “RECIBO DE PAGO” TERAPEUTA
BRINDAR TERAPIA AL Realizar terapia al beneficiario segun las indicaciones del médico
A40 BENEFICIARIO Y LLENAR especialista, y al finalizar esta llenar el “TARJETON UNICO DE TERAPEUTA
“TARJETON UNICO DE TERAPIAS” marcando la fecha de terapia e indicaciones.
TERAPIAS” En la primera terapia se asigna horario.
A4l ASIGNAR CITA EN LA Una vez concluida la terapia si el beneficiario requiere otra cita, MODULO DE
“TARJETA DE CITAS” se agenda dentro de la “TARJETA DE CITAS”. RECEPCION
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PDR-01 OPERATIVIDAD DE LICENCIATURA EN TERAPIA FISICA DEL CENTRO DE REHABILITACION Y EDUCACION

ESPECIAL
PROCES0 DE LICENGIATURA EN TERAFIA FIsICA
. . COORDMADOR GENERAL
ALUMNO COORDINACION D ENSENANZA B CONTROL ESCOLAR CONTABILIDAD DIF NACIONAL DE CREE DIF ESTATAL
INVESTIGACION
( moo )
A 2
— ACUDIR A SOLICITAR — RECIBIR PAGC DE
INFCRIACIAN CUQTADE |
PREINSCRIPCION
A3
RECIEIR COMPROBANTE DE
PAGO DE CLTA DE
FREINSCRIPCIGN Y
DOCUMENTAGION SOLICITADA

5 +
0 M
i OTORGAR FECHADE
5 EXAMENES T
¢ .
z PRESENTAR EXANENENES
I DE ADMSION

I

REVISAR Y CALIFICAR
EXAMENES
a7
ENTREGAR RESULTADOS
DE EXANENES
ND
(EL ASFIRANTE
FUE ACEPTADO?
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\
8
AR
PRCPCRCIONAR LOS
REQUISITOZ Y COSTOS
PARA LA INCRIFCION
Ag
“%ﬁk%i%ﬁﬁé%%ﬂt‘ééﬁ’ﬂ o
RECIBIR EL PAGO DE
INSCRIPCION Y
MENSUALIDADES
8
E Al
11 SELECCICNAR A LA
_-bs PLANTILLA DE
= MAESTROS DEL
SEMESTRE
RECIBR PAPELERIA PARA LA
INSCRIPCION COMO ALUMNO
ACEFTADOY LLENAR %OLUCITUD DE
INSCRIPCION
A3
LLE\{AR ACABOLA
REUMNION INFORMATIVA 14
CONPADRES DE
FAMILIA
|
Ald
INICIAR CLASES REGULARES
EVALUACIGH DE RENDIMIENTO
SEMESTRAL {1ro AL 5to SEM) +
Al
5 ACUDIR A CLASES EN LA CIUDAD DE l
¥}
|
g M7
L PRESENTAR EXAMEN
FINAL
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FORMACION

ACUDIR A CLASES EN LA CIUDAD DE |

l

AT

PRESENTAR EXAMEN
FINAL

IMICIAR CON SERVICIO SOCIAL EN LA
SEDE ELEGIDA

Al

RECIEIR LIBERACION DE SERVICIO
SOCIALY PROTOCOLODE |

INVESTIGACION PARA 5U REVIZION

TITULACION

A0
RECIBIR PAGD
DE EXAMEN
PROFESIONAL

A0
r# PROGRAMAR EXAMEN PROFESIONAL |4
DE CADA ALUMNG

A
PRESENTAR EXAMEN PROFESIONAL

S
¥

AZ2
TRAMITAR TITULO PROFESIONAL

A4

A
FRMARTITULG

ENTREGAR TITULO PROFESIONAL

]

AZ5
LIBERAR AL ALUMNO

FiN

PROFESIONAL
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Desarrollo
o . L Responsable de
N Actividad Descripcion Actividad
El aspirante acude a solicitar informacion sobre las fechas y requisitos
ACUDIR A SOLICITAR para el ingreso aNIa Llcep0|atura en Terapia FI|S|ca.. M|§ma que se
INFORMACION apertura cada 3 afios, se tiene el proceso de preinscripcion en el mes
Al de abril, por lo que dependiendo del tiempo en que se venga a solicitar ASPIRANTE
informacion se le dara el tiempo de espera a la apertura de la nueva
generacioén, otorgandole un triptico donde vienen los requisitos de la
preinscripcion.
RECIBIR PAGO DE El alumno paga la cuota de preinscripcién en el departamento de
A2 CUOTA DE comamMaf 9 P P P CONTABILIDAD
PREINSCRIPCION
RECIBIR
COMPROBANTE DE
A3 PAGO DE CUTA DE El alumno entrega en Ensefianza e Investigacién el recibo de la cuota CONTROL
PREINSCRIPCION Y de preinscripcion y la documentacion necesaria para la misma ESCOLAR
DOCUMENTACION
SOLICITADA
, . I RDINACION
OTORGAR FECHA DE Se le otorga la fecha de los examenes de admision de conocimientos coo ~ clo
Ad EXAMENES sicoldgico DE ENSENANZA E
y psicolog INVESTIGACION
El aspirante presentara exadmenes de ingreso para su evaluacion:
PRESENTAR CONTROL
AS EXAMENEN,ES DE . Examen psicométrico ESCOLAR
ADMISION .
. Examen de conocimientos
. Examen de desarrollo emocional
| YA | e e | COVTROL
EXAMENES ! P yor p ESCOLAR
aplicados.
ENTREGAR . CONTROL
A7 RESULTADOS DE Los resultados se publican en el departamento de control escolar ESCOLAR
EXAMENES
Se otorga a los alumnos seleccionados los requisitos y el costo de la
inscripcion, asi como el de las mensualidades.
Requisitos:
PROPORCIONAR LOS
A8 REQUISITOS Y . Certificado de Bachillerato original. CONTROL
COSTOS PARA LA e  Aprobar exdmenes de admision ESCOLAR
INCRIPCION e 2 fotografias tamafio infantil blanco y negro
e Acta de nacimiento original
. CURP
. Certificado de salud emitido por dependencia publica de
salud.
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REUNIR LOS El aspirante redne la documentacién y realiza el pago de inscripcién
A9 DOCUMENTOS Y cmm§(mdmme y pag P ASPIRANTE
PAGAR INSCRIPCION P ’
RECIBIR EL PAGO DE
Al0 INSCRIPCION Y Se recibe el pago y se emite el recibo de pago de inscripcion CONTABILIDAD
MENSUALIDADES
Se seleccionaran a los maestros que de acuerdo al reglamento emitido
DIF Nacional, cub | perfil ad do. .
SELECCIONAR A LA por acional, cubran con el perfil adecuado COORDINACION
All PLANTILLA DE DE ENSENANZA E
MAESTROS DEL A los candidatos se les solicitan: INVESTIGACION
SEMESTRE
. Curriculum
e Acudir a entrevista
RECIBIR PAPELERIA
PARA LA El alumno pasa al Dpto. de Ensefianza e Investigacion a la entrega de
INSCRIPCION COMO . . . L, .
documentacion para realizar su inscripcion (llenado de solicitud), donde CONTROL
Al2 ALUMNO ACEPTADO . L . .
Y LLENAR se le informara la fecha de inicio de clases, horario, uniforme y ESCOLAR
SOLUCITUD DE reglamento.
INSCRIPCION
Se realiza una reunion informativa con los Padres de Familia de los
alumnos de nuevo ingreso, en donde dan a conocer varios temas
LLEVAR A CABO LA importantes:
REUNION COORDINACION
A13 INFORMATIVA CON e  Costos de inscripcion y mensualidad DE ENSENANZA E
. Fechas limites de pago o
PADRES DE FAMILIA. pag INVESTIGACION
e Reglamento
. Informacion escolar
. Servicio social
. Servicio de pasantes
INICIAR CLASES L . . o CONTROL
Al4 REGULARES Se inician las clases el primer lunes de septiembre de cada tres afios, ESCOLAR
EVALUACION DE Cada semestre se presentan 3 examenes bimestrales y un final
Al5 RENDIMIENTO ordinario, si los alumnos no alcanzan calificacién aprobatoria CONTROL
SEMESTRAL (1ro AL presentaran examenes extraordinario y en su caso a titulo de ESCOLAR
5to SEM) suficiencia al finalizar cada semestre.
ACUDIR A CLASES EN Llegando al sexto semestre los alumnos acudirdn a la CDMX para CONTROL
Al6 LA CIUDAD DE . R .
. cursar las materias en los hospitales y centro especializados. ESCOLAR
MEXICO
Terminando sexto semestre los alumnos presentan un examen en DIF
AL7 PRESENTAR EXAMEN Nacional el cual promedlarta con la calificacién de los 6 semestres DIF NACIONAL
FINAL cursados, los cuales determinaran el lugar para ellos poder escoger la
subsede de su servicio social
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A18 INICIAR CON De septiembre a agosto los alumnos realizan su servicio social de CONTROL
SERVICIO SOCIAL EN 1840 horas en diferentes partes del pais, durante este tiempo se realiza ESCOLAR
LA SEDE ELEGIDA la elaboracion de su certificado de estudios.,
RECIBIR LIBERACION Regresando de su servicio social los alumnos entregaran su liberacién
DE SERVICIO SOCIAL de servicio social y protocolo de investigacién para su revision y
. o . CONTROL
A19 Y PROTOCOLO DE aprobacion para la realizacion de su examen profesional, el cual se ESCOLAR
INVESTIGACION PARA programara con Escuelas particulares del estado de Durango, con
SU REVISION minimo de 15 dias de anticipacion
PROGRAMAR
A20 EXAMEN Por designacion o sorteo, el Sinodal debe haber sido maestro de CONTROL
PROFESIONAL DE alumno durante su académica ESCOLAR
CADA ALUMNO
RECIBIR PAGO DE Se recibe el pago correspondiente al examen profesional y se emite el
A20.1 EXAMEN > o pag P P y CONTABILIDAD
PROFESIONAL '
A21 PRESENTAR EXAMEN Habiendo aprobado el examen profesional, se entrega una copia del CONTROL
PROFESIONAL acta de examen al alumno. ESCOLAR
Se tramita ante Escuelas Particulares del Estado y Secretaria de
A22 TRAMITAR TITULO Educacion, el titulo profesional, acta de examen profesional, CONTROL
PROFESIONAL constancia de servicio social y practicas profesionales en un tiempo ESCOLAR
aproximado de tres meses regresaran de esa institucion
. El coordinador general del Centro de Rehabilitacion y Educacion COORDINADOR
A23 FIRMAR TITULO Especial firma los titulos como Director de la Licenciatura en Terapia GENERAL DE
PROFESIONAL Féia P CREE DIF
ESTATAL
Se entrega al alumno su titulo profesional, acta de examen, constancia
A24 d L ial ci fesi | lib i6n d ci CONTROL
ENTREGAR TITULO e servicio 'S?Clan');' prsc g:as ;;r(;gsmna es,t i e_ragon |'?' practicas y ESCOLAR
PROFESIONAL servicio social certificado de estudios y constancia de calificaciones,
Se entrega la papeleria original que dejo en el momento de la CONTROL
A25 inscripcion ESCOLAR
LIBERAR AL ALUMNO P '

PCREEGP-01 OPERATIVIDAD DE CENTRO DE REHABILITACION Y EDUCACION ESPECIAL GOMEZ PALACIO
Objetivo

Operar el programa de atencién a personas con discapacidad para atender a la poblacion con discapacidad en condiciones de
vulnerabilidad, mediante acciones de prevencion, rehabilitacién e integracién social, asi como atender oportunamente a los
usuarios que soliciten servicios de rehabilitacion, asi como articular politicas y programas orientados a la rehabilitacion y
reincorporacion de personas con discapacidad, asi como el de instrumentar estrategias preventivas de salud en ésta materia.

Alcance

El presente procedimiento es de observancia para el Centro de Rehabilitacion y Educacién Especial Durango
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Definiciones
Discapacidad: Falta o limitacién de alguna facultad fisica o0 mental que imposibilita o dificulta el desarrollo normal de la actividad
de una persona.
Rehabilitacion: Conjunto de técnicas y métodos que sirven para recuperar una funcion o actividad del cuerpo que ha disminuido o
se ha perdido a causa de un accidente o de una enfermedad.
Responsabilidad/Autoridad:
Subdireccion de Rehabilitacion.

Simbologia

Inicio o finalizacion

Proceso

Subproceso

<> Decision
CI Documento
e
Direccion de Flujo
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Diagrama de Flujo
PROCES DE CENTRO DE REHABILITACIEN Y EDUCACION ESPECIAL BOMEZ PALACIO
BENEFICUARIC MODULO DE RECERCION CAIA CONSLLTCRIO PRECONSLLTA ARCHIO
JELDR G R (NICAMENTE “@
DD MEDIC
O
¥
[
INDICAR AL
BENEFICIARO
PASEA
TRABALG
SOCIL
[
DAR DE ALTA
i
BENEFICIARI
EN SISCREE
M
INDICAR CUE
PASE AGAIAA
| FAGAR PRE
CONSLLTA
1
PASAR A Gk
APAGHR PRE l
CONSULTA
L]
COBRAR PRE CONSULTAE
IMPRIMIR "RECIEO DE PAGD"
ORIGINAL Y COPAS
n
ENTREGAR COPY ROSA Y
AMARILLA DEL “RECIE0 DE
PAGO" AL BENEFICARIC Y
{RCHIVAR ORIGINAL [BLANCA)
EL EXPEDIENTE" CONTIENE
A L0% FORMATOS DE:
INDICAR AL BENEFICIARID RECIBIR DEL BENEFICIARIC + “REGISTRO DE PACIENTES
CUE PASE A CONSULTORID COPUA ROSA DEL SRECIED DE PRE CONSULTA® (ESTE
CORRESPONDIENTE DE FAGO" DOCUMENTC SE GENERA EN
LA PRE CONSILTA EN EL
1 CONSULTORIO 2|
o SO FRONTAL
i DIAGHOSTICO
REALIZAR VALCRACION Y + “HOTAS MEDICAS"
CANALIZAR PACIENTE CON + CCARTA
MEDICO ESPECIALISTA CONSENTIMENTO"
+ CHOJA  DE HISTORMAL
1 LMY
+ CTARJETON UNCO  DE
TERAPIAY"
|LENAR DITOS EN SISCREE ESTOS  DOCUMENTOS  SON
¥ GENERADOS POR
ENVIAR SOLIZITUD DE DEPARTAMENTO DE ARCHIVE,
|MERESICH OE *REGIZTRO FREVIMENTE  IMPRESOS,
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CONSULTA® LAS CARPETAS.
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MEDICO ESPECLALISTA TERAPEUTA COORDINACION GENERAL TRABAJID SOCIAL
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DEPARTAMENTD DE ARCHIVD,
PREVIAMENTE IMPRESOS,
UNICAMENTE PARA ANEXAR A
LAZ CARPETAS.

AT
ARMAR ¥ GUARDAR:
“EXPEDIENTE

|

A18
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ACONCENTRADO DE
CITAS" EN SISCREE

&T“

A
BUSCAR
SEXPEDIENTE” DE
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EL MEDICD
A0 ESPECIALISTA
LLEVAR, INDICA AL
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3
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[BLANCA)
LOE  PACIENTEE t,EL PACIENTE
SUBRDGADDE  NO BOLICITA
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Desarrollo
N° Actividad Descripcion Responsable de
Actividad
Al ACUDIR CON CURP Presentarse en el mddulo de recepcién principal con su “CURP” o IFE BENEFICIARIO
A2 :BNElDI\Il(IE:éIIz:IARIO PASE Ak Se le pide al beneficiario pase a la oficina de Trabajo Social para darlo de MODULO DE
TRABAJO SOCIAL alta en el sistema RECEPCION
Se ingresan al sistema los datos del beneficiario:
e  Nombre Completo
. Fecha de Nacimiento
. Domicilio
A3 EQSEFI 8§RI OALTA S\Ll e  Codigo Postal MODULO DE
SISCREE e  Origen RECEPCION
e  Teléfono
e CURP
. Ocupacion
. Estado Civil
A4 I(’:\E]IEARA QIEAEGAPRASE’RQ Una vez dado de alta en el sistema y asignada su pre consulta se indica MODULO DE
CONSULTA al beneficiario pase a Caja a pagar cuota de pre consulta. RECEPCION
A5 EQEA(?OQSCUAI\_\]FAAA PAGAR Pagar cuota de pre consulta. BENEFICIARIO
COBRAR PRE CONSULTA
A6 EAI('\;/ISI’?IMI%RIIZEISL?_O DE Recibir del beneficiario cuota de pre consulta e imprimir recibo de pago. CAJA
COPIAS
ENTREGAR COPIA ROSA
Y AMARILLA DEL Se le entrega al beneficiario copia rosa la cual entregara al momento de
A7 “RECIBO DE PAGO” AL su pre consulta y copia amarilla como comprobante del beneficiario. CAJA
BENEFICIARIO Y El original se archiva diariamente en el concentrado de pagos durante el
ARCHIVAR ORIGINAL dia.
(BLANCA)
INDICAR AL i
A8 BENEFICIARIO QUE PASE Se le informa al beneficiario pase a consultorio 2 para su pre consulta MODULO DE
A CONSULTORIO DE ' RECEPCION
PRECONSULTA
RECIBIR DEL
A9 BENEFICIARIO COPIA Una vez que el beneficiario entra al consultorio entrega copia rosa para CONSULTORIO
ROSA DEL “RECIBO DE gue se le realice su pre consulta. PRECONSULTA
PAGO”
REALIZAR VALORACION Y CONSULTORIO
A10 CANALIZAR PACIENTE Se valora al beneficiario y se canaliza con el médico especialista PRECONSULTA
CON MEDICO correspondiente, el cual asignara el tratamiento a seguir.
ESPECIALISTA
Se vacian los siguientes datos en el SISTEMA para enviar la solicitud de CONSULTORIO
impresiéon de “REGISTRO DE PACIENTES DE PRE CONSULTA” a la PRECONSULTA
impresora del médulo de recepcion:
LLENAR DATOS EN . Expediente (se asigna en modulo de recepcion)
SISTEMA Y . Fecha de ingreso
ENVIAR SOLICITUD DE ¢ Enviado por
All IMPRESION DE * RFC
“REGISTRO DE e Nombre
PACIENTES DE PRE . Fecha de nacimiento
CONSULTA” e Edad
. Domicilio
e  Teléfono(s)
e  Ocupacion
53

\R/\ TODOS




SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL CLAVE
ESTADO DE DURANGO
DI F TITULO REVISION 1.1
—— MANUAL DE PROCEDIMIENTOS PAGINA
Estatal Durango
2016-2022 Z 7
DIRECCION DE REHABILITACION FECHA ABRIL 2021
. Impresién diagnostica
. Canalizacion
. Firma de médico tratante
INDICAR AL En caso de que el beneficiario solo requiera una terapia o estudio médico
BENEFICIARIO PASE POR se le asigng Ndmero Externo; si elqbeneficiario rer;uiere mas de una
SU “TARJETA DE CITAS” . “ y ” A MODULO DE
M2 | o NOMERO DE ExTeRNo | (S se e enteos TARIETA DE CUAS”lscun deberd preseniaren | ecepcion
AL MODULO DE realice en caja. q ’ ’ P Pagesd
RECEPCION ja.
A13 éi#%'\éﬁ% v TARE‘E_'I\_AAERDE Se le asigna Numero de Control, se escribe en “REGISTRO DE MODULO DE
CITAS PACIENTES DE PRE CONSULTA”. RECEPCION
Al4 é)S<:DGE'\IIDITERNT’I\E‘L\J(,\{I‘$IF§SJE'?§ Se le asigna NUmero de Expediente, se escribe en “REGISTRO DE MODULO DE
DE CITAS” PACIENTES DE PRE CONSULTA” RECEPCION
Se le asigna en la “TARJETA DE CITAS” la fecha y la hora en la que MODULO DE
ALS ASIGNAR CITA tiene programada su cita con el médico especialista. RECEPCION
LLEVAR “REGISTRO DE
PACIENTES,, DE PRE Al finalizar se lleva al archivo el “REGISTRO DE PACIENTES DE PRE MODULO DE
Al6 CONSULTA A CONSULTA” que hubo durante el dia RECEPCION
DEPARTAMENTO DE q ’
ARCHIVO
Una vez recibido el “REGISTRO DE PACIENTES DE PRE CONSULTA”
se arma el expediente del beneficiario que contiene los formatos de:
¢ “REGISTRO DE PACIENTES DE PRE CONSULTA” (este
documento se genera en la pre consulta en el consultorio 2)
«“HOJA FRONTAL DIAGNOSTICO”
AL7 ARMAR Y GUARDAR *"NOTAS MEDICAS i ARCHIVO
“EXPEDIENTE” «“CARTA DE CONSENTIMI!ENTO
+“HOJA DE HISTORIAL CLINICO”
«“TARJETON UNICO DE TERAPIAS”
Estos documentos son generados por departamento de archivo,
previamente impresos, Unicamente para anexar a las carpetas.
Después de anexar la papeleria se guarda “EXPEDIENTE” hasta el dia
de la cita del beneficiario.
IMPRIMIR Al comenzar el dia se imprime el “CONCENTRADO DE CITAS” para
AlL8 “CONCENTRADO DE tener un mejor acceso en la busqueda de expedientes ARCHIVO
CITAS” EN SISTEMA un mej usqu P :
A19 EESCAL%S EX:AEC?IIEENN.ITEES Una vez impreso el “CONCENTRADO DE CITAS” se busca el ARCHIVO
CITADOS “EXPEDIENTE” de cada paciente citado en el dia.
LLEVAR “EXPEDIENTES” Se ordenan los “EXPEDIENTES” por consultorio y médico especialista,
A20 AL CONSULTORIO los cuales son llevados al consultorio correspondiente. De igual manera ARCHIVO
CORRESPONDIENTE al finalizar el dia se pasa a recogerlos y archivarlos.
De acuerdo a la hora y fecha de la cita, se presenta el beneficiario en el
A21 ACUDIR AL CREE A LA cree. Para poder ser atendido es obligatorio presentar su “TARJETA DE BENEFICIARIO
CITA CITAS”.
A22 PASAR A CAJA A PAGAR Antes de’ pasar a su C|_ta, es necesario se cubra el costo de la consulta BENEFICIARIO
CONSULTA con el médico especialista.
COBRAR CONSULTA E
A23 IMPRIMIR “RECIBO DE Recibir del beneficiario pago por consulta y generar “RECIBO DE CAIA
PAGO” ORIGINAL Y PAGO”.
COPIAS
ENTREGAR COPIA ROSA Como comprobantg o!e pago se le hace entrega al beneficiario Ios_tlckets
v AMARILLA DEL rosay e_lmarlllo, |n_d|_cando|e que debe er]tregar en consulta la copia rosa
A24 “RECIBO DE PAGO” AL al médico especialista que lo atendera. El original del “RECIBO DE CAJA
BENEEICIARIO v PAGO?” se anexa en el “CONCENTRADO DIARIO DE INGRESOS POR
CONCEPTO DE CUOTAS DE RECUPERACION”.
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ARCHIVAR ORIGINAL
(BLANCA)
A5 }r/IAI\DLOOR’TDRI’E \'(I'ER’?ASIQI(,BANAs Realizar valoracion del paciente y conforme a su diagndéstico se asigna MEDICO
NUMERO DE SESIONES que terapia necesita y la cantidad que segun la valoracion requiere ESPECIALISTA
LLENAR “TARJETON
UNICO DE TERAPIAS” EN En el “TARJETON UNICO DE TERAPIAS” en la parte superior derecha
EL AREA se completa la informacién que requiere seguin su diagnéstico y las MEDICO
A26 CORRESPONDIENTE =~ AL indicaciones que requerira el beneficiario durante sus terapias. ESPECIALISTA
MEDICO CON De igual manera se llenan las hojas del expediente previamente
DIAGNOSTICO E anexadas al expediente por archivo.
INDICACIONES
INFORMAR AL
A7 BENEFICIARIO PASE A Canalizar al beneficiario al area de Trabajo Social para que se le informe MEDICO
TRABAJO SOCIAL PARA el costo individual de cada terapia. ESPECIALISTA
ASIGNACION DE CUOTAS
INFORMAR AL
BENEFICIARIO EL COSTO Verificar el tipo de terapia que va a recibir el beneficiario asi como el costo
A28 DE CADA UNA DE SUS de cada una y hacérselo saber. TRABAJO SOCIAL
TERAPIAS
INDICAR PASE A En caso de que el beneficiario requiera o solicite descuento se le informa
A29 SOLICITAR DESCUENTO - ] - e CAJA
A TRABAJO SOCIAL gue tiene que pasar al departamento de trabajo social a solicitarlo.
Para poder otorgar un descuento es necesario analizar la situacion
socioecondmica del beneficiario mediante la realizacion de un “ESTUDIO
SOCIAL CORTO?” el cual contiene:
. Nombre
. No. De Expediente
e  Clasificacion
. Edad
. Sexo
. Estado civil
. Fecha de estudio
. Escolaridad
. Ocupacion
e  Tel. de trabajo
. Domicilio
e  Tel. domicilio
REALIZAR “ESTUDIO . Entidad federativa
A30 SOCIAL CORTO” FiSICO Y . Cédigo postal TRABAJO SOCIAL
DIGITAL e  Servicio
. No. De Consultorio
. Motivo de estudio
. Nombre del entrevistado
. Parentesco
e  Estructura familiar (Datos de los miembros de la familia,
parentesco, edad, estado civil, ocupacion-escolaridad)
e  Tipo de familia (nuclear, incompleta, reconstruida)
e  Familiograma
. Situacion econdémica (ingreso, egreso)
o  Déficit
. Excedente
e  Caracteristicas de la vivienda
. Datos significativos de la familia y usuario
. Diagnéstico y plan social
. Nombre del trabajador social
A31 PASAR “ESTUDIO SOCIAL El trabajador social determina si sera otorgado o no el descuento una vez TRABAJO SOCIAL

CORTO” Y “TARJETA DE

realizado el “ESTUDIO SOCIAL CORTO”, este junto con la “TARJETA
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CITAS” A FIRMA DE Vo.
Bo.

DE CITAS” del beneficiario se pasa a la direccién administrativa para que
sea firmado de Visto Bueno el descuento que pidi6 el beneficiario. Cabe
mencionar que dicho descuento se otorga Unicamente en una sola sesion
ya que el resto deben ser cubiertas en su totalidad.

COORDINACION

A32 FIRMAR DE Vo. Bo. Plasmar firma de Visto Bueno en “ESTUDIO SOCIAL CORTO”. GENERAL
REGRESAR “ESTUDIO DIRECCION

A33 SOCIAL CORTO” Y Después de la firma de Visto Bueno regresar papeleria a Trabajo Social ADMINISTRATIVA
“TARJETA DE CITAS”
ASIGNAR DESCUENTO Aplicar porcentaje de descuento en el sistema para que aparezca

A34 EN SISCREE reflejado al momento en que el beneficiario acuda a cajas TRABAJO SOCIAL
BUSCAR AL Ante_s de re’alizar el cobro,_se busca al beneficiario en el sistema por

A35 BENEFICIARIO EN EL medio del numero de expediente. o CAJA
SISCREE Si el beneficiario cuenta con alglin descuento, aparecera reflejado en el

SISCREE

COBRAR TERAPIA E

A36 IMPRIMIR “RECIBO DE Cobrar costo de la terapia de acuerdo a la informacion que arroja el CAJA
PAGO” ORIGINAL Y sistema e imprimir el “RECIBO DE PAGO”.
COPIAS
\E(NTRE/S@ERE‘BE'A R%SE’E Todos los originales del “RECIBO DE PAGO” son archivados
“RECIBO DE PAGO” AL dlarl_amente por la persona encargada de caja, para llevar un control de

A37 BENEEICIARIO Y los ingresos y generar el “CONCENTRADO DIARIO" DE INGRESOS CAJA
ARCHIVAR ORIGINAL POR CONC_EPTO DE CUOT_AS DE RE(._:l_JPERACION , por lo que se le
(BLANCA) entregan Unicamente las copias al beneficiario.
INDICAR AL Realizado el cobro se le informa al beneficiario acuda a su cita o terapia

A38 BENEFICIARIO PASE A al area correspondiente CAJA
TERAPIA )
RECIBIR COPIA ROSA Antes de realizar la sesion de terapia se le solicita al beneficiario entregue

A39 DEL “RECIBO DE PAGO” la copia rosa del “RECIBO DE PAGO” TERAPEUTA
BRINDAR TERAPIA AL Realizar terapia al beneficiario segun las indicaciones del médico

A4O BENEFICIARIO Y LLENAR especialista, y al finalizar esta llenar el “TARJETON UNICO DE TERAPEUTA
“TARJETON UNICO DE TERAPIAS” marcando la fecha de terapia e indicaciones.
TERAPIAS” En la primera terapia se asigna horario.

A4l ASIGNAR CITA EN LA Una vez concluida la terapia si el beneficiario requiere otra cita, se agenda MODULO DE
“TARJETA DE CITAS” dentro de la “TARJETA DE CITAS”. RECEPCION

CENTRO DE REHABILITACION Y EDUCACION ESPECIAL SANTIAGO PAPASQUIARO

Objetivo

Operar el programa de atencién a personas con discapacidad para atender a la poblacion con discapacidad en condiciones de
vulnerabilidad, mediante acciones de prevencion, rehabilitacion e integracion social, asi como atender oportunamente a los
usuarios que soliciten servicios de rehabilitacion, asi como articular politicas y programas orientados a la rehabilitacion y
reincorporacion de personas con discapacidad, asi como el de instrumentar estrategias preventivas de salud en ésta materia.
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Simbologia

C) Inicio o finalizacién

Proceso

Subproceso

<> Decision

Documento

Direccién de Flujo
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Diagrama de Flujo
FROCES( DE CENTRO DE REHABILITACION Y EDUCACION ESPECIAL SANTIAGO PAPASOLLARD
BENEFICIARIC MGOLLO DE RECEFCIEN Al CONSULTORIO FRECONSULTA ARCHIVO
JEL PACIENT
ACUDIR CON CURP® 0 R —-@
e IDI0 MEDIC:
N
]
]
INDICAR AL
BENEFICIARID
PASE A
TRABAID
SOCIAL
[
DAR DE ALTA
AL
BENEFICIARID
i
INCICAR OUE
PASE A CAAA
| PAGAR PRE
CONSULTA
15
PASAR A CAJA
A PAGAR PRE 1
CONSULTA
E
COBRAR PRE CONSULTAE
IMPRIMIR *RECIED DE PAGD"
ORIGINAL ¥ COPUS
AT
ENTREGAR COPIAROEAY
AMARILLADEL "RECIBO DE
l PAGD" AL BENEFICIARIY
[ARCHIVAR ORIGINAL [BLANCA]
EL “EXPEDIENTE® CONTIENE
A8 K L0}S FORMATCS DE:
IMDICAR AL BENEFICIARID RECIBIR DEL BENEFICIARID + | “REGISTRO DE PACIENTES
OUE PASE ACONSULTORID [ * COPIA ROSA DEL “RECIEG DE PRE CONSULTA® [ESTE
CORRESPONDIENTE DEPAGD” DOCUMENTO SE GENERA EN
LA PRE CONSULTA EN EL
1 CONSULTORID 2)
+ ) SHOJA FRONTAL
A0 DIAGHOSTICE"
REALIZAR VALDRACICN Y + | “NOTAS MEDICAS"
CANALIZAR PACIENTE CON + | “CARTA DE
MEDICO ESPECIALISTA CONSENTIMIENTC
+| HOJA  DE  HISTORMAL
cLiNCo
1 | TARJETGN  OWKCO  DE
TERAPILS
LLENAR DATOS EN SISCREE ESTOS  DOCUMENTOS  SON
¥ GENERADOS FOR
ENVIAR SOLICITUD DE DEPARTAMENTO DE ARCHIVE,
IMPRESION DE *REGISTRO PREVIAMENTE  IMPRESOS,
DE PACIENTES DE PRE UNICAMENTE PARA ANEXAR A
CONSULTA” LAS CARPETAS
M2 \_/-_\
INDICAR AL BENEFICIARID PASE
PR S| STARIFTA NF CITAR® N
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DEPARTAMENTD DE ARCHIVD,
PREVIAMENTE IMPRESOS,
UNICAMENTE PARA ANEXAR A
LAZ CARPETAS.

AT
ARMAR ¥ GUARDAR:
“EXPEDIENTE

|

A18
IMPRIMIR
ACONCENTRADO DE
CITAS" EN SISCREE

&T“

A
BUSCAR
SEXPEDIENTE” DE
L0 PACIENTES
CTADOS
EL MEDICD
A0 ESPECIALISTA
LLEVAR, INDICA AL
“EXPEDIENTES" AL BENEFICURID
CONSULTORI CUMNDO VOLVERA A
CORRESFONDIENTE SER VALORADIO
3
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“TARJETEN AT
[ UINICO DE INFORIMAR AL
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E
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[BLANCA)
LOE  PACIENTEE t,EL PACIENTE
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Desarrollo
N° Actividad Descripcion Responsable de
Actividad
Al ACUDIR CON CURP E(r:ejsr;tfr:(leFeEn el médulo de recepcién principal con su BENEEICIARIO
A2 INDICAR AL  BENEFICIARIO Se le pide al beneficiario pase a la oficina de Trabajo MODULO DE
PASE A TRABAJO SOCIAL Social para darlo de alta en el SISCREE. RECEPCION
Se ingresan al SISCREE los datos del beneficiario:
. Nombre Completo
. Fecha de Nacimiento
. Domicilio
A3 DAR DE ALTA AL BENEFICIARIO . Cédigo Postal MODULO DE
EN SISCREE ° Origen RECEPCION
e  Teléfono
. CURP
. Ocupacion
. Estado Civil
Una vez dado de alta en el SISCREE y asignada su pre .
INDICAR QUE PASE A CAJA A - o . MODULO DE
A4 PAGAR PRE CONSULTA consulta se indica al beneficiario pase a Caja a pagar RECEPCION
cuota de pre consulta.
PASAR A CAJA A PAGAR PRE
A5 CONSULTA Pagar cuota de pre consulta. BENEFICIARIO
COBRAR = PRE CONSULTA E Recibir del beneficiario cuota de pre consulta e imprimir
A6 IMPRIMIR “RECIBO DE PAGO” recibo do baco P P CAJA
ORIGINAL Y COPIAS pago.
ENTREGAR COPIA ROSA Y Se le entrega al beneficiario copia rosa la cu_al
“« entregara al momento de su pre consulta y copia
A7 AMARILLA DEL RECIBO DE il bante del beneficiari CAIA
PACO" ‘AL BENEFICIARID v | 1ol oo omprohene de benelar,
ARCHIVAR ORIGINAL (BLANCA) pagos durante el dia.
INDICAR AL BENEFICIARIO QUE Se le informa al beneficiario pase a consultorio 2 para MODULO DE
A8 PASE A CONSULTORIO DE su pre consulta RECEPCION
PRECONSULTA P :
RECIBIR = DEL BENEFICIARIO Una vez que el beneficiario entra al consultorio entrega CONSULTORIO
A9 COPIA ROSA DEL “RECIBO DE . )
PAGO” copia rosa para que se le realice su pre consulta. PRECONSULTA
REALIZAR  VALORACION Y Se valora al beneficiario y se canaliza con el médico CONSULTORIO
Al10 CANALIZAR PACIENTE CON especialista correspondiente, el cual asignara el PRECONSULTA
MEDICO ESPECIALISTA tratamiento a seguir.
Se vacian los siguientes datos en el SISCREE para CONSULTORIO
enviar la solicitud de impresion de “REGISTRO DE PRECONSULTA
PACIENTES DE PRE CONSULTA” a la impresora del
madulo de recepcion:
e Expediente (se asigna en modulo de
recepcion)
e  Fecha de ingreso
LLENAR DATOS EN SISCREE Y . Enviado por
ENVIAR ~ SOLICITUD DE e RFC
All IMPRESION DE “REGISTRO DE e  Nombre
PACIENTES DE PRE . Fecha de nacimiento
CONSULTA e  Edad
. Domicilio
e  Teléfono(s)
. Ocupacion
. Impresién diagnostica
e  Canalizacion
. Firma de médico tratante
64
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En caso de que el beneficiario solo requiera una terapia
g\lADS!(E:AEORAIS_U ‘EIE\,\IIQ%'I:EI%IAARIZI)(IQ o estudio médico se le asigna Nimero Externo; si el )
AL2 CITAS” O NUMERO DE beneficiario requiere més de una terapia se le entrega MODULO DE
p “TARJETA DE CITAS” la cual debera presentar en RECEPCION
EEEEEIF\;g%N AL MODULO  DE todas las consultas que le sean asignadas, asi como
para los pagos que realice en caja.
A13 ASIGNAR NUMERO EXTERNO Y Se le asigna Numero de Control, se escribe en MODULO DE
TARJETA DE CITAS “REGISTRO DE PACIENTES DE PRE CONSULTA”. RECEPCION
Al4 é)s(:DGE,\IIDAI\ERNTE yu"‘\'/ll'ii?ETA BE Se le asigna Numero de Expediente, se escribe en MODULO DE
CITAS” “REGISTRO DE PACIENTES DE PRE CONSULTA” RECEPCION
Se le asigna en la “TARJETA DE CITAS” la fecha y la MODULO DE
Al5 ASIGNAR CITA hora en la que tiene programada su cita con el médico RECEPCION
especialista.
LEVAR oo ECISTRO DE Al finalizar se lleva al archivo el “REGISTRO DE MODULO DE
Al16 CONSULTA” A DEPARTAMENTO Z/—}j(i:;ENTES DE PRE CONSULTA” que hubo durante RECEPCION
DE ARCHIVO )
Una vez recibido el “REGISTRO DE PACIENTES DE
PRE CONSULTA” se arma el expediente del
beneficiario que contiene los formatos de:
« “REGISTRO DE PACIENTES DE PRE
CONSULTA” (este documento se genera en la
pre consulta en el consultorio 2)
«“HOJA FRONTAL DIAGNOSTICO”
ARMAR Y GUARDAR «“NOTAS MEDICAS”
Al7 . . ARCHIVO
EXPEDIENTE +“CARTA DE CONSENTIMIENTO”
«“HOJA DE HISTORIAL CLINICO”
«“TARJETON UNICO DE TERAPIAS”
Estos documentos son generados por departamento de
archivo, previamente impresos, Unicamente para
anexar a las carpetas.
Después de anexar la papeleria se guarda
“EXPEDIENTE” hasta el dia de la cita del beneficiario.
Al comenzar el dia se imprime el “CONCENTRADO DE
IMPRIMIR “CONCENTRADO DE ” ) .
A18 CITAS” EN SISCREE (e:)l(';;:dien?:;a tener un mejor acceso en la busgqueda de ARCHIVO
Una vez impreso el “CONCENTRADO DE CITAS” se
BUSCAR “EXPEDIENTE” DE LOS « " . .
Al19 PACIENTES CITADOS (l:j):’J:ca el “EXPEDIENTE” de cada paciente citado en el ARCHIVO
LLEVAR “EXPEDIENTES” AL Se ordenan los “EXPEDIENTES” por consultorio y
A20 CONSULTORIO médico _espeuallsta, I_os cuales son llevados al ARCHIVO
CORRESPONDIENTE consultorio correspondiente. De igual manera al
finalizar el dia se pasa a recogerlos y archivarlos.
De acuerdo a la hora y fecha de la cita, se presenta el
A21 ACUDIR AL CREE A LA CITA beneficiario en el cree. Para poder ser atendido es BENEFICIARIO
obligatorio presentar su “TARJETA DE CITAS”.
PASAR A CAJA A PAGAR Antes de pasar a su cita, es necesario se cubra el costo
A22 CONSULTA de la consulta con el médico especialista. BENEFICIARIO
SOBRAR CONSULT,',AE IMPRIMIR Recibir del beneficiario pago por consulta y generar
A23 RECIBO DE PAGO” ORIGINAL Y “RECIBO DE PAGO” CAJA
COPIAS )
Como comprobante de pago se le hace entrega al
E“NA;RRIIESQR DI(E:I? P!%Egg(s)A DE beneficiario los tickets rosa y amarillo, indicandole que
A24 PAGO” AL BENEFICIARIO Y debe entregar en consulta la copia rosa al médico CAJA
ARCHIVAR ORIGINAL (BLANCA) especialista que lo atendera. El original del “RECIBO
DE PAGO” se anexa en el “CONCENTRADO DIARIO
65
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DE INGRESOS POR CONCEPTO DE CUOTAS DE
RECUPERACION”.
VALORAR Y ASIGNAR TIPO DE Realizar valoracion del paciente y conforme a su
A25 TERAPIA Y NUMERO DE diagnostico se asigna que terapia necesita y la cantidad MEDICO ESPECIALISTA
SESIONES gue segun la valoracién requiere
LLENAR “TARJETON UNICO DE Enel f‘TARJETON UNICO DE TERABIAS” en !a parte
TERAPIAS” EN EL AREA | 0RO e Siagndstc y las indloaciones que ,
A26 CORRESPONDIENTE AL regueriré elgbeneficiarig duranteysus terapias | MEDICO ESPECIALISTA
MEDICO CON DIAGNOSTICO E ) . ’ .
INDICACIONES De |gua| manera se llenan Ias' hojas del ex_pedlente
previamente anexadas al expediente por archivo.
INFORMAR AL _BENEFICIARIO Canalizar al beneficiario al area de Trabajo Social para -
A27 PASE A TRABAJO SOCIAL PARA . e h MEDICO ESPECIALISTA
ASIGNACION DE CUOTAS que se le informe el costo individual de cada terapia.
INFORMAR = AL BENEFICIARIO Verificar el tipo de terapia que va a recibir el beneficiario
A28 EL COSTO DE CADA UNA DE asi como el costo de cada una y hacérselo saber TRABAJO SOCIAL
SUS TERAPIAS )
INDICAR PASE A SOLICITAR En caso de que el beneficiario requiera o solicite
A29 DESCUENTO A TRABAJO descuento se le informa que tiene que pasar al CAJA
SOCIAL departamento de trabajo social a solicitarlo.
Para poder otorgar un descuento es necesario analizar
la situacion socioeconémica del beneficiario mediante
la realizacién de un “ESTUDIO SOCIAL CORTO” el
cual contiene:
. Nombre
. No. De Expediente
e  Clasificacion
. Edad
. Sexo
. Estado civil
e  Fecha de estudio
. Escolaridad
. Ocupacion
e  Tel. de trabajo
. Domicilio
. Tel. domicilio
. Entidad federativa
REALIZAR “ESTUDIO SOCIAL . Cadigo postal
A30 CORTO” FISICO Y DIGITAL EN . Servicio TRABAJO SOCIAL
SISCREE e  No. De Consultorio
e  Motivo de estudio
. Nombre del entrevistado
e  Parentesco
e  Estructura familiar (Datos de los miembros
de la familia, parentesco, edad, estado civil,
ocupacion-escolaridad)
e Tipo de familia (nuclear, incompleta,
reconstruida)
e  Familiograma
. Situacion econdémica (ingreso, egreso)
o  Déficit
. Excedente
e  Caracteristicas de la vivienda
. Datos significativos de la familia y usuario
. Diagnéstico y plan social
. Nombre del trabajador social
66
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El trabajador social determina si sera otorgado o no el
descuento una vez realizado el “ESTUDIO SOCIAL
CORTO?”, este junto con la “TARJETA DE CITAS” del

PASAR ' "ESTUDIO _SOCIAL beneficiario se pasa a la direccion administrativa para
A31 CORTO” Y “TARJETA DE CITAS” . pasa para TRABAJO SOCIAL
que sea firmado de Visto Bueno el descuento que pidié
A FIRMA DE Vo. Bo. - . .
el beneficiario. Cabe mencionar que dicho descuento
se otorga Unicamente en una sola sesion ya que el
resto deben ser cubiertas en su totalidad.
Plasmar firma de Visto Bueno en “ESTUDIO SOCIAL COORDINACION
A32 FIRMAR DE Vo. Bo. CORTO”. GENERAL
A33 REGRESAR “ESTUDIO SOCIAL Después de la firma de Visto Bueno regresar papeleria DIRECCION
CORTO” Y “TARJETA DE CITAS” a Trabajo Social ADMINISTRATIVA
Aplicar porcentaje de descuento en el sistema para que
A34 g‘lsslggé‘g DESCUENTO EN aparezca reflejado al momento en que el beneficiario TRABAJO SOCIAL
acuda a cajas
Antes de realizar el cobro, se busca al beneficiario en
A35 BUSCAR AL BENEFICIARIO EN el sistema por medio del nimero de expediente. CAJA
EL SISCREE Si el beneficiario cuenta con algin descuento,
aparecerd reflejado en el SISCREE
COBRAR TERAPIA E IMPRIMIR Cobrar costo de la terapia de acuerdo a la informacion
A36 “RECIBO DE PAGO” ORIGINAL Y que arroja el sistema e imprimir el “RECIBO DE CAJA
COPIAS PAGO”.
Todos los originales del “RECIBO DE PAGO” son
ENTREGAR COPIA ROSA Y ar(_:hlvados diariamente por la persona encargada de
AMARILLA DEL “RECIBO DE caja, para llevar un control de los ingresos y generar el
A37 PAGO” AL BENEFICIARIO Y “CONCENTRADO DIARIO DE INGRESOS POR CAJA
ARCHIVAR ORIGINAL (BLANCA) CONCEPTO DE CUOTAS DE RECUPERACION , por
lo que se le entregan Unicamente las copias al
beneficiario.
A38 INDICAR AL  BENEFICIARIO Realizado el cobro se le informa al beneficiario acuda a CAJA
PASE A TERAPIA su cita o terapia al area correspondiente.
Antes de realizar la sesion de terapia se le solicita al
A39 BECIBIR COPIA ,,ROSA DEL beneficiario entregue la copia rosa del “RECIBO DE TERAPEUTA
RECIBO DE PAGO PAGO”
SRNDAR  TERAPIA AL | GoRlis e o eneleant seol e Picacones
BENEFICIARIO Y LLENAR « 2 > ¢ »
A40 «“TARJETON UNICO DE TARJETON .UNI‘CO_ DE_ TERAPIAS” marcando la TERAPEUTA
' fecha de terapia e indicaciones.
TERAPIA - . . .
En la primera terapia se asigna horario.
« Una vez concluida la terapia si el beneficiario requiere -
ASIGNAR CITA EN LA “TARJETA - “ MODULO DE
A4l DE CITAS” otra cita, se agenda dentro de la “TARJETA DE RECEPCION

CITAS”.

CENTRO DE REHABILITACION Y EDUCACION ESPECIAL PUEBLO NUEVO

Objetivo

Operar el programa de atencién a personas con discapacidad para atender a la poblacion con discapacidad en condiciones de
vulnerabilidad, mediante acciones de prevencion, rehabilitacién e integracién social, asi como atender oportunamente a los
usuarios que soliciten servicios de rehabilitaciéon, asi como articular politicas y programas orientados a la rehabilitacion y
reincorporacion de personas con discapacidad, asi como el de instrumentar estrategias preventivas de salud en ésta materia.

Alcance

El presente procedimiento es de observancia para el Centro de Rehabilitacion y Educacién Especial Durango
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Definiciones
Discapacidad: Falta o limitacién de alguna facultad fisica o0 mental que imposibilita o dificulta el desarrollo normal de la actividad
de una persona.
Rehabilitacion: Conjunto de técnicas y métodos que sirven para recuperar una funcion o actividad del cuerpo que ha disminuido o
se ha perdido a causa de un accidente o de una enfermedad.
Responsabilidad/Autoridad
Subdireccion de Rehabilitacion.
Simbologia
Inicio o finalizacién
Proceso
Subproceso
<> Decisién
: Documento
_—>
Direccion de Flujo
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Diagrama de Flujo

PROCESO DE CENTRO DE REHABILITACION Y EDUCACION ESPECIAL PUEBLO MUEVD
BENEFICIARIO AADULO DE RECERCION CAIA CONSULTORIO PRECONSLLTA ARCHIVD
ACUDIR CON CURP* O
gE
INDICAR AL
BENEFICIARIC
TRABAID
SOCIAL
[H
DAR BEALTA
[
BENEFICIARIC
EN SISCREE
[
INDICAR OUE
PASE ACAA
| PAGAR FRE
CONSLLTA
A5
PASAR A CAJA
A FAGAR FRE
CONSULTA l
3
COBRAR FRE CONSULTAE
IPRIMIR “RECIBO DE PAGD"
ORIGIAL Y COPIAS
i
ENTREGAR COPIAROSA Y
AMARILLA DEL *RECIE0 DE
l PAGO" AL BENEFICIARID Y
IARCHIVAR CRIGNAL (BLANGH)
EL “EXPEDENTE" CONTIENE
] o LOS FORMATOS DE
IDICAR AL BENEFICIARIO RECIDIR DEL BENEFICIARID + *REGISTRO DE PACIENTES
GUE FASE A CONSULTORIO COPIAROSA DEL *RECIE0 DE PRE CONSULTA" (ESTE
CORRESPONIENTE DE PAGO” DOCUMENTC SE GENERA EN
LA PRE CONSULTA EN EL
CONSLLTORIO 2)
l + SHOJA FRONTAL
i DIAGHOSTICO®
REALIZAR VALORACICN ¥ v ENOTAS MEDICAS®
CANALIZAR PACIENTE CON + CARTA E
MEDICO ESPECIALISTA CONSENTIMIENTG”
P OUHOJA DE HISTORIAL
clince”
+ CTARIETON UMCO DE
M TERAPIAS"
LLENAR DATOS EN SISCREE ESTOS  DOCUMENTOS SO
¥ GENERADCS FOR
ENVIAR SCLICITUD 0E DEPARTAMENTO DE ARCHIVO,
|MPRESIN OE YREGISTRO PREVIMENTE  IMPRESOS,
DE PACIENTE $ DE PRE UNICAMENTE PARA ANEXAR A
CONSULTAY LA CARPETAS.
M2 \_/—_\
INDICAR AL BENEFICIARIO PASE
POR SLITARJETA DE CIT&S" O
NUMERD DE EXTERNG AL
HOCULO E RECEPCION
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MEDICO ESPECLALISTA TERAPEUTA COORDINACION GENERAL TRABAJID SOCIAL
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DEPARTAMENTD DE ARCHIVD,
PREVIAMENTE IMPRESOS,
UNICAMENTE PARA ANEXAR A
LAZ CARPETAS.

AT
ARMAR ¥ GUARDAR:
“EXPEDIENTE

|

A18
IMPRIMIR
ACONCENTRADO DE
CITAS" EN SISCREE

&T“

A
BUSCAR
SEXPEDIENTE” DE
L0 PACIENTES
CTADOS
EL MEDICD
A0 ESPECIALISTA
LLEVAR, INDICA AL
“EXPEDIENTES" AL BENEFICURID
CONSULTORI CUMNDO VOLVERA A
CORRESFONDIENTE SER VALORADIO
3
l LLENAR
“TARJETEN AT
[ UINICO DE INFORIMAR AL
VALORAR Y TERAPIAY"EN|  |BENEFICIARID
ASIGHAR TIPO EL AREA PASEA | | A2
DETERAPIAY | | |CORRESPOND TRABAID "| INFORMAR AL
NUMERD DE ENTE AL SOCILPARA BENEFICIARID EL COSTO
SESIONES MEDCOCON | | ASIGNACION DE GADA UNADE S5
DIAGNOSTICO | | DECUCTAS TERAPIAS
E
INDICACIONES
[
IRECIEIR COPIA ROSA ,:Esﬁgfé"gg&m
CEL “RECIEN OE LARE0? CUANDO O
Pacd HAY UNA
EVOLUCION EN EL
BENEFICIARID
DESPUES D6
MESES DE TERAFIAS
—
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[BLANCA)
LOE  PACIENTEE t,EL PACIENTE
SUBRDGADDE  NO BOLICITA
PAEAN A CAUA, EE DESCUENTO?
REFEREH &
DEFARTANENTD
DE SUBROGRCION
DEBFLES DE
FASRR A BU
PRIMERL
CONELILTA.
v
MDICAR PASE A
SOLICITAR DESCLENTD
ATRABAJD SOCIAL
SIEL
BENEFICIARIO
CUENTACON
DESCUENTO
APARECERA
REFLEIADD EN
L S1SCREE 1
BUSCAR AL BENEFICIAR [e—
EMW EL SISCREE
(X}
COBRAR TERAPIAE
IMPRIMIR “RECIEO DE
PAGD" CRIGINAL Y COPIAS
53
ENTREGAR COPIA ROSA Y
AMARILLA DEL “RECIBO DE
[ | PAGOF AL BENEFICIARIO Y
ARCHIVAR ORIGINAL
[BLANGA)
A3
INDICAR AL BENEFICIARID ——
PASE A TERAPIA
\_‘ M1
ASIGHAR CITAENLA —-@
“TARJETA DE CITAS®
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238
|RECIBIR COPIA ROSA ESTUBID S0CIAL
DEL *RECIEO DE .
EVOLUCION EN EL
BENEFICIARIO
DESPUES DEE
MESES OE TERAPIAS
240
BRMDAR TERAPIA AL EM Ui FRIMER
BENEFICIARIOD ¥ L
LLEML\:; ;JSEJEHG" TEmﬁgng{»gmNﬁ
TERAPIAS®
T
A%

REALIZAR “ESTUDIO
SOCIAL CORTOF FISICO Y
DIGITAL EN SISCREE

JSEOTORGD

DESCLENTO?

i

FIRMAR DE Yo, Ba.

5]
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“ESTUDIO SOCIAL
CORTO® ¥ “TARJETA
DECITAS"

A3
PASAR “ESTUMDID SOCIAL CORTO"
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Desarrollo
N° Actividad Descripcion Responsable de
Actividad
Al ACUDIR CON CURP Pre“sentars,(,e en el médulo de recepcién principal con BENEEICIARIO
su “CURP” o IFE
A2 INDICAR AL BENEFICIARIO Se le pide al beneficiario pase a la oficina de Trabajo MODULO DE
PASE A TRABAJO SOCIAL Social para darlo de alta en el SISCREE. RECEPCION
Se ingresan al SISCREE los datos del beneficiario:
. Nombre Completo
. Fecha de Nacimiento
. Domicilio
A3 DAR DE ALTA AL . Cadigo Postal MODULO DE
BENEFICIARIO EN SISCREE . Origen RECEPCION
e  Teléfono
. CURP
. Ocupacion
. Estado Civil
Una vez dado de alta en el SISCREE y asighada su P
A4 :DNL\%%\QRPSEECgﬁggLATACAJA A pre consulta se indica al beneficiario pase a Caja a '\FQI(E)CDE%(C)IODI\EJ
pagar cuota de pre consulta.
A5 Eg'S\IASRULATgAJA A PAGAR PRE Pagar cuota de pre consulta. BENEFICIARIO
COBRAR PRE CONSULTA E Recibir del beneficiario cuota de pre consulta e
A6 IMPRIMIR “RECIBO DE PAGO” imprimir recibo de pago CAJA
ORIGINAL Y COPIAS )
ENTREGAR COPIA ROSA Y Se le entrega al beneficiario copia rosa la cual
AMARILLA DEL “RECIBO DE entregara al momento de su pre consulta y copia
A7 PAGO” AL BENEFICIARIO Y amarilla como comprobante del beneficiario. CAJA
ARCHIVAR ORIGINAL El original se archiva diariamente en el concentrado
(BLANCA) de pagos durante el dia.
INDICAR AL~ BENEFICIARIO Se le informa al beneficiario pase a consultorio 2 MODULO DE
A8 QUE PASE A CONSULTORIO A
DE PRECONSULTA para su pre consulta. RECEPCION
RECIBIR DEL BENEFICIARIO Una vez que el beneficiario entra al consultorio CONSULTORIO
A9 COPIA ROSA DEL “RECIBO DE entrega copia rosa para que se le realice su pre PRECONSULTA
PAGO” consulta.
REALIZAR VALORACION Y Se valora al beneficiario y se canaliza con el médico CONSULTORIO
A10 CANALIZAR PACIENTE CON especialista correspondiente, el cual asignara el PRECONSULTA
MEDICO ESPECIALISTA tratamiento a seguir.
Se vacian los siguientes datos en el SISCREE para CONSULTORIO
enviar la solicitud de impresion de “REGISTRO DE PRECONSULTA
PACIENTES DE PRE CONSULTA” a la impresora
del médulo de recepcion:
e Expediente (se asigna en moédulo de
recepcion)
LLENAR DATOS EN SISCREE e Fechadeingreso
Y e  Enviado por
ALl ENVIAR  SOLICITUD  DE s RFC
IMPRESION DE “REGISTRO DE *  Nombre
PACIENTES DE PRE e  Fecha de nacimiento
CONSULTA” e Edad
. Domicilio
e  Teléfono(s)
. Ocupacion
. Impresién diagnostica
e  Canalizacion
e  Firma de médico tratante
75
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En caso de que el beneficiario solo requiera una
INDICAR AL BENEFICIARIO terapia o estudio médico se le asigna Numero
PASE POR SU “TARJETA DE Externo; si el beneficiario requiere mas de una MODULO DE
Al2 CITAS” O NUMERO DE terapia se le entrega “TARJETA DE CITAS” la cual RECEPCION
EXTERNO AL MODULO DE deberéa presentar en todas las consultas que le sean
RECEPCION asignadas, asi como para los pagos que realice en
caja.
- Se le asigna Numero de Control, se escribe en P
ASIGNAR NUMERO EXTERNO . MODULO DE
Al13 “REGISTRO DE PACIENTES DE PRE P
Y TARJETA DE CITAS CONSULTA”. RECEPCION
ASIGNAR NUMERO DE Se le asigna Numero de Expediente, se escribe en MODULO DE
Al4 EXPEDIENTE Y “TARJETA DE “REGISTRO DE PACIENTES DE PRE RECEPCION
CITAS” CONSULTA”
Se le asigna en la “TARJETA DE CITAS” la fecha MODULO DE
A15 ASIGNAR CITA y la hora en la que tiene programada su cita con el P
P L RECEPCION
médico especialista.
LLEVAR o RECISTRO DE Al finalizar se lleva al archivo el “REGISTRO DE MODULO DE
Al6 CONSULTA” A dPl,JArng]ItEeN;I'IEdSia DE PRE CONSULTA” que hubo RECEPCION
DEPARTAMENTO DE ARCHIVO )
Una vez recibido el “REGISTRO DE PACIENTES
DE PRE CONSULTA” se arma el expediente del
beneficiario que contiene los formatos de:
* “REGISTRO DE PACIENTES DE PRE
CONSULTA” (este documento se genera en la
pre consulta en el consultorio 2)
«“HOJA FRONTAL DIAGNOSTICO”
AL7 ARMAR Y GUARDAR zNOTASMEDmAS i} ARCHIVO
“EXPEDIENTE” «“CARTA DE CONSENTlMl’ENTO
+“HOJA DE HISTORIAL CLINICO”
«“TARJETON UNICO DE TERAPIAS”
Estos  documentos  son generados por
departamento de archivo, previamente impresos,
Unicamente para anexar a las carpetas.
Después de anexar la papeleria se guarda
“EXPEDIENTE” hasta el dia de la cita del
beneficiario.
Al comenzar el dia se imprime el “CONCENTRADO
IMPRIMIR ~ “CONCENTRADO » )
A18 DE CITAS” EN SISCREE D!E CITA para tener un mejor acceso en la ARCHIVO
busqueda de expedientes.
Una vez impreso el “CONCENTRADO DE CITAS”
BUSCAR “EXPEDIENTE” DE « " ]
A19 LOS PACIENTES CITADOS se busca el' EXPEDIENTE” de cada paciente ARCHIVO
citado en el dia.
LLEVAR "EXPEDIENTES AL | S5 tenin s EXPEDIENTES” porconsitr)
A20 CONSULTORIO consultoriopcorres c;ndiente De igual manera al ARCHIVO
CORRESPONDIENTE NS { P : 9 !
finalizar el dia se pasa a recogerlos y archivarlos.
De acuerdo a la hora y fecha de la cita, se presenta
A21 ACUDIR AL CREE A LA CITA el beneficiario en el cree. Para poder ser atendido BENEFICIARIO
es obligatorio presentar su “TARJETA DE CITAS”.
PASAR A CAJA A PAGAR Antes de pasar a su cita, es necesario se cubra el
A22 CONSULTA costo de la consulta con el médico especialista. BENEFICIARIO
COBRAR CONSULTA E Recibir del beneficiario pago por consulta y generar
A23 IMPRIMIR “RECIBO DE PAGO” “RECIBO DE PAGO” 0P y9 CAJA
ORIGINAL Y COPIAS )
ENTREGAR COPIA ROSA Y Como comprobante de pago se le hace entrega al
A24 AMARILLA DEL “RECIBO DE beneficiario los tickets rosa y amarillo, indicandole CAJA
PAGO” AL BENEFICIARIO Y que debe entregar en consulta la copia rosa al
76
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ARCHIVAR ORIGINAL médico especialista que lo atendera. El original del
(BLANCA) “RECIBO DE PAGO” se anexa en el
“CONCENTRADO DIARIO DE INGRESOS POR
CONCEPTO DE CUOTAS DE RECUPERACION”.
VALORAR Y ASIGNAR TIPO DE Realizar valoracién del paciente y conforme a su MEDICO
A25 TERAPIA 'Y NUMERO DE diagnostico se asigna que terapia necesita y la ESPECIALISTA
SESIONES cantidad que segun la valoracién requiere
En el “TARJETON UNICO DE TERAPIAS” en la
LLENAR “TARJETON UNICO parte superior derecha se completa la informacién
DE TERAPIAS” EN EL AREA que requiere segln su diagnéstico y las MEDICO
A26 CORRESPONDIENTE AL indicacior_]es que requerira el beneficiario durante ESPECIALISTA
MEDICO CON DIAGNOSTICO E Sus terapias.
INDICACIONES De igual manera se llenan las hojas del expediente
previamente anexadas al expediente por archivo.
INFORMAR AL BENEFICIARIO Canalizar al beneficiario al area de Trabajo Social -
A27 PASE A TRABAJO SOCIAL para que se le informe el costo individual de cada MEDICO
PARA ASIGNACION DE terapia ESPECIALISTA
CUOTAS )
INFORMAR AL BENEFICIARIO Verificar el tipo de terapia que va a recibir el
A28 EL COSTO DE CADA UNA DE beneficiario asi como el costo de cada una y TRABAJO SOCIAL
SUS TERAPIAS hacérselo saber.
INDICAR PASE A SOLICITAR En caso de que el beneficiario requiera o solicite
A29 DESCUENTO A TRABAJO descuento se le informa que tiene que pasar al CAJA
SOCIAL departamento de trabajo social a solicitarlo.
Para poder otorgar un descuento es necesario
analizar la situacion  socioeconémica  del
beneficiario mediante la realizacion de un
“ESTUDIO SOCIAL CORTO?” el cual contiene:
e  Nombre
e  No. De Expediente
e  Clasificacion
. Edad
. Sexo
. Estado civil
. Fecha de estudio
e Escolaridad
e  Ocupacion
e  Tel. de trabajo
. Domicilio
REALIZAR “ESTUDIO SOCIAL : Eilt}c?;cﬂlgggaﬁva
A30 CORTO” FISICO Y DIGITAL EN - TRABAJO SOCIAL
SISCREE *  Codigo postal
. Servicio
. No. De Consultorio
e  Motivo de estudio
. Nombre del entrevistado
e  Parentesco
. Estructura familiar (Datos de los
miembros de la familia, parentesco, edad,
estado civil, ocupacién-escolaridad)
e Tipo de familia (nuclear, incompleta,
reconstruida)
. Familiograma
e  Situacion econémica (ingreso, egreso)
o  Déficit
. Excedente
. Caracteristicas de la vivienda
e Datos significativos de la familia y usuario
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. Diagnéstico y plan social
e Nombre del trabajador social
El trabajador social determina si sera otorgado o no
el descuento una vez realizado el “ESTUDIO
SOCIAL CORTO”, este junto con la “TARJETA DE
PASAR “ESTUDIO SOCIAL CITAS” del beneficiario se pasa a la direccion
A3l CORTO” Y “TARJETA DE administrativa para que sea firmado de Visto Bueno TRABAJO SOCIAL
CITAS” A FIRMA DE Vo. Bo. el descuento que pidi6 el beneficiario. Cabe
mencionar que dicho descuento se otorga
Unicamente en una sola sesion ya que el resto
deben ser cubiertas en su totalidad.
Plasmar firma de Visto Bueno en “ESTUDIO COORDINACION
A32 FIRMAR DE Vo. Bo. SOCIAL CORTO". GENERAL
A33 E(E)GR.I?ngRY Eﬁ;:gﬂ%.ﬁgc'slé Después de la firma de Visto Bueno regresar DIRECCION
CITAS” papeleria a Trabajo Social ADMINISTRATIVA
Aplicar porcentaje de descuento en el sistema para
A34 ASIGNAR  DESCUENTO ~ EN que aparezca reflejado al momento en que el TRABAJO SOCIAL
SISCREE S .
beneficiario acuda a cajas
Antes de realizar el cobro, se busca al beneficiario
A35 BUSCAR AL BENEFICIARIO EN en el sistema por medio del nimero de expediente. CAJA
EL SISCREE Si el beneficiario cuenta con algin descuento,
aparecerd reflejado en el SISCREE
COBRAR TERAPIA E IMPRIMIR Cobrar costo de la terapia de acuerdo a la
A36 “RECIBO DE PAGO” ORIGINAL informacién que arroja el sistema e imprimir el CAJA
Y COPIAS “RECIBO DE PAGO”.
Todos los originales del “RECIBO DE PAGO” son
ENTREGAR COPIA ROSA Y archivados diariamente por la persona encargada
AMARILLA DEL “RECIBO DE de caja, para llevar un control de los ingresos y
A37 PAGO” AL BENEFICIARIO Y generar el “CONCENTRADO DIARIO DE CAJA
ARCHIVAR ORIGINAL INGRESOS PQR CONCEPTO DE CUOTAS DE
(BLANCA) RECUPERACION”, por lo que se le entregan
Unicamente las copias al beneficiario.
A38 INDICAR AL BENEFICIARIO Realizado el cobro se le informa al beneficiario CAJA
PASE A TERAPIA acuda a su cita o terapia al rea correspondiente.
Antes de realizar la sesion de terapia se le solicita al
A39 BECIBIR COPIA EOSA DEL beneficiario entregue la copia rosa del “RECIBO DE TERAPEUTA
RECIBO DE PAGO PAGO”
BRINDAR ~ TERAPIA AL | O médico eapeciaista, y of finalzer
A40 BENEFICIARIO ¥ LLENAR esta llenar el “TARJETON UNICO DE TERAPIAS” TERAPEUTA
TARJETON UNICO DE T
TERAPIAS” marcanc_io la fecha _de terapia e |nd|ca_10|ones.
En la primera terapia se asigna horario.
aap | ASIGNAR CTA N LA | e e e agenda dentio e ia MODULO DE
TARJETA DE CITAS “TARJETA DE CITAS”. RECEPCION
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SALUD INTEGRAL

Objetivo
Es el area encargada de articular acciones interinstitucionales que den paso a procesos de deteccién y atencién a
problemas de salud, para evitar y disminuir la vulnerabilidad que estos provocan en las nifias y nifios de la red publica
de educacion primaria.

Alcance:
Evaluar a la poblacién escolar, que asiste a planteles publicos del Sistema Educativo Nacional.

Cobertura

Evaluaciones de salud preventiva a nifias y nifios de la red publica de educaciéon primaria, en los 39 municipios del
Estado de Durango, abarcando zonas indigenas, rurales y urbanas, marginadas preferentemente.

Poblacion objetivo
Poblacion escolar, que asiste a planteles publicos, del Sistema Educativo Nacional, en los 39 municipios del Estado
de Durango.

Requisitos de la seleccion de beneficiaros
a) Pertenecer ala red publica de educacion en el Estado de Durango.
b) Contar con la autorizacion, del padre de familia o tutor, cuando se trate de un menor de edad.
c) Contar con el consentimiento firmado, del padre de familia o tutor, cuando se trate de un menor de edad y para
el servicio de laboratorio.
d) El alumno permita recibir la atencion.

Dependencias participantes Integrantes del Programa Integrantes de la Brigada
P particip de Salud Integral Multidisciplinaria
1. coordinador de Brigada
1. Gobierno del Estado de Durango 1. Coordinador del Programa )
2. Odontélogo
2. Secretaria de Salud del Estado 2. Brigadas multidisciplinarias
3. Enfermera
3. Ayuntamientos 3. Jefe del Area Médica
Y 4. Trabajadora Social
4. DIF Estatal y Municipales 4. Jefe del Area de Sistemas 5
5. Nutriéloga
5. SEP Estatal y Municipal 5. Enlace Interinstitucional o L
6. Auxiliares Técnicos
6. Proveedor de  exdmenes de 6. Capturistas de datos v imico lab .
laboratorio, de la vista y lentes . L - Quimico laboratorista
7. Auxiliares Técnicos .
8. Optometrista
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Servicios otorgados Evaluaciones Entregables
1. Evaluacion visual 1. Lentes graduados
(Entrega de lentes graduados)
1. Examen de optometria y entrega de 2. Resultados de Laboratorio
lente requerido 2. Biometria Hematica (BHy Glucosa)
) ) (Deteccion de Anemia y Leucemia) »
2. Examen de laboratorio de Biometria 3. Resultado de evaluacion de la
Hematica y Glucosa valoracion dental y medicion de
3. Glucosa peso y talla

3. Medicion de talla y peso (Deteccion de diabetes infantil)

4. Posible canalizacion de escolares
4. Evaluacion odontolégica 4. Evaluacion de indice de masa a las Instituciones de salud
corporal y percentil correspondientes.

5. Evaluacion Odontoldgica
(Padecimientos diversos)

Indicadores del Programa

indice de desarrollo humano en el Estado

Porcentaje de prevencion y atencién en salud integral

Porcentaje de atencién en municipios con brigadas de salud integral
Porcentaje de cobertura de escuelas con brigadas de salud integral
Porcentaje de estudios de optometria realizados

Porcentaje de estudios de laboratorio realizados

Porcentaje de mediciones de talla y peso realizadas

Porcentaje de diagnosticos dentales realizados

© NG AN

Funcién principal de cada servicio

Examen de Laboratorio
Detectar, prevenir y diagnosticar padecimientos que afectan a la salud, mediante dos tomas de muestras sanguineas,
examinando los niveles de glucosa y de biometria hematica.

Examen de optometria
Detectar y diagnosticar alteraciones visuales del alumno y cuando sea requerido, otorgarle de manera gratuita, el
lente graduado.

Evaluacion odontoldgica
Detectar, prevenir y diagnosticar padecimientos que afectan a la salud bucodental y articulacion temporomandibular.

Medicion de peso vy talla
Detectar problemas nutricionales, acompafiados de una orientacién alimentaria, que ayuden a favorecer un estado
de nutricion adecuado; mediante la medicién del peso, la talla y circunferencia.

Obligaciones de Brigada
1. Apoyar en la instalacion del punto de atencion
Mantener el area limpia y en orden, bajo las normas de higiene en materia de salud.
Elaborar el resumen de alumnos atendidos, por grupo y plantel
Administrar los recursos materiales, estableciendo medidas para su optimizacion y racionalizacién
Programar los tiempos de atencion, en coordinacion con el resto de los servicios.
Organizar por grupos al alumnado, en apego al cronograma establecido.

Dgo
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7. Elaborar el resumen de alumnos atendidos, por grupo y plantel; y, registrarlos dentro del “Reporte Diario de
Actividades (RDA).

Funciones del Coordinador del Programa

1. Acordar con la Direccion de Rehabilitacion el despacho y resolucién de los asuntos referentes al ambito de
competencia y aquellos donde le sea solicitada su intervencion.

2. Gestionar y administrar los recursos humanos, materiales y técnicos asignados a la Coordinacion y establecer
las medidas necesarias para su optimizacion y racionalizacion.

3. Proveer insumos necesarios con oportunidad y vigilar su correcta utilizacién.

4. Presentar planes de labores y presupuestos referentes a la Coordinacion.

5. Elaborar la proyeccién de objetivos y metas de atencion.

6. Establecer el calendario de atencién en escuelas primarias en coordinacién con la Secretaria de Educacion
Publica del Estado.

6.1 Establecer la programacién mensual y visitar al plantel escolar, con un minimo de 15 dias previos a la atencion;
en la capital del Estado.

6.2 Elaborar tabla de programacion del Municipio que sera atendido y reunirse con su Presidente Municipal, OMAE,
ORAE, Jefes de Sector, Supervisores, Director de Educacién del Municipio, Enlace de la Secretaria de Educacion
Publica y Profesores de la cabecera municipal; con un minimo de 3 semanas de anticipacion; manteniendo contacto
con la OMAE y ORAE, informando los avances o cambio de fecha, en caso de ser requerido.

7. Presentar y formalizar el programa de atencion a autoridades educativas SEED, Presidencias Municipales, SSD
y proveedor.

8. Coordinar las actividades de agenda municipal con los Presidentes Municipales, ORAES y OMAES para
programacion de rutas.

9. Brindar atencion a los Directores de escuelas solicitantes del Programa, que acuden a las oficinas del SEDIF
Durango.

10. Supervisar la atencion que brindan las brigadas del programa en los planteles educativos.

11. Establecer y coordinar la logistica de entrega de Resultados de Evaluacion.

12. Entregar, de manera coordinada con el plantel escolar, los Resultados de Evaluacion.

13. Atender las reuniones periddicas con el proveedor para la mejora de los procesos, faltantes, entre otros.

14. Coordinar reuniones y presentacion de informes de avances a equipo interdisciplinario del programa (SEED,
SSD, Salud Digna, SEDIF Durango)

15. Supervisar las actividades y el desempefio del personal de brigada y oficina del Programa, estableciendo
métricas de rendimiento y desempefio.

16. Gestionar la capacitacion necesaria para el buen desempefio del personal.

17. Elaborar informes concentrados del nimero de alumnos atendidos por plantel.

18. Mantener un ambiente de trabajo dinamico y armonico.
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Simbologia
C) Inicio o finalizacién
Proceso
Subproceso
<> Decision
: Documento
_

Direccion de Flujo

82

Dgo




SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL CLAVE

3 ESTADO DE DURANGO
DI F TiTULO REVISION 1.1
PAGINA
e MANUAL DE PROCEDIMIENTOS
DIRECCION DE REHABILITACION FECHA | ABRIL2021

Diagrama de Flujo

Salud Integral 1. Planeacion atencion en la Capital del Estado
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Desarrollo
- s Responsable de
No. Actividad Descripcion pons:
actividad
e Presentar planes de labores y presupuestos referentes a la
Coordinacion.
o Elaborar la proyeccion de objetivos y metas de atencion.

. L i i6 i i Coordinador del
a1 |Orosnizar y dlaborar i proyeccion ge |* ESAeCer e o de stenedn e csouens prnates en | oot Mo
objetivos y metas de atencion : Integral

e Presentar y formalizar el programa de atenciéon a autoridades
educativas SEED, SSD, Presidencias Municipales y proveedor.
e Enviar las tablas de programacion al Enlace, Jefe de Sistemas, Jefe
de Brigada, Area Médica y Subdirector de Rehabilitacion.
- ) o o Coordinador del
11 | Vigilar el uso adecuado de materiales e | Vigilar en todo momento el uso adecuado y la correcta aplicacion de l0s | programa de Salud
= |insumos en cada Area insumos solicitados para realizar las actividades propias en cada area. Integral
. . . Ocuparse de manera inmediata de cualquier situacién de riesgo o| _Coordinador del
Al.2 Ilc\’/lrgg?ej(r)nadﬁas(tlgrgg??aluﬁgﬁrgencla 0 emergencia que surja, resolviendo en la medida mejor posible la Programa de Salud
problematica. Integral
. L : Supervisar la atencion que brindan las brigadas del Programa en los| ¢ ;
) . ¢ - oordinador del
A13 Sﬁg;&gi%re'|ap?é%?§m gﬂ?ozrggﬁ?elgg planteles educativos; interviniendo cuando sea necesario y apoyando en | programa de Salud
) . la solucién de imprevistos, que se encuentren fuera del alcance del Jefe Integral
educativos de Brigada 9
Solicitar los insumos requeridos para llevar a cabo la atencion y del
Realizar  tramites  administrativos, | material para la entrega de Resultados de Evaluacion; de viaticos y _ Enlace
A2 |solicitar insumos y materiales; asi |gasolina; asi como lo referente a los desayunos y/o comidas para | Interinstitucional del
como, recursos de transporte y viaticos | brigadistas y demas tramites necesarios para la Coordinacion, en Programa
asuntos operativos, de personal y de oficina.
Presentar a la autoridad escolar, los beneficios y operacion del
Programa, asi como, formalizar la atencion en el plantel, al menos una
semana antes de la atencio.
En donde se entregara lo siguiente:
e Solicitud de autorizacion para implementar el Programa, en cada
plantel escolar; la cual, contiene los detalles y especificaciones de los
servicios brindados; asi como, los requerimientos necesarios por
parte de la escuela, para llevar a cabo la atencion. dinador del
- . N Coordinador de
e Asentimiento informado, distribuido por la escuela, a los padres de Programa de
) familia; a fin de autorizar que a su hijo(a), se le realice el examen
A3 Presentar el Programa y formalizar la laboratorio; firmando de consentimiento y anexando, copia de su
atencion con autoridades educativas identificacion. _ Enlace
e Consentimiento informado, se entrega al alumno mayor de edad, que Inter|gst|tu0|onal del
no autorice recibir la atencién; debera firmarlo y entregarlo a la rograma
Brigada de atencion.
Debera formalizar la atencién, expresada mediante firma, por parte del
Director escolar, registrada en la solicitud de autorizacion; y, de igual
manera, registrara un nimero telefénico de contacto.
Asimismo, solicitar al Director, designe a un enlace, que colaborara con
los Brigadistas del Programa dentro de la jornada de atencion; asimismo,
informard, que el salén destinado para el servicio de Optometria, debera
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- L Responsable de
No. Actividad Descripcion pons:
actividad
ser poco iluminado.
En caso de ser necesario, conciliar fechas, tiempos o areas, en las que
se llevara a cabo la atencion.
A3 1 Integrar expediente de escuelas que |Integrar y actualizar el expediente de escuelas que autorizaron la Enlace
: autorizaron la atencién atencién, anexando el soporte documental que derive de la misma. Interinstitucional
Los planteles escolares que forman parte de la Secretaria de Educacion
A4 Solicitar a la escuela programada su P_Clblica| almacenan I% info_rnlacién de sus alumnos matricullados_, enun Enlace
padrén de alumnos matriculados sistema denominado “Zorrito”; y, del cual se genera el padron solicitado, Interinstitucional
con los datos requeridos.
. . La informacién es proporcionada de manera electrénica y almacenada | Escuela programada
AS | Proporcionar padrén escolar en una USB; o bien, enviada mediante correo electronico. para atencion
A6 | Recibir los listados de las escuelas que : " . Jefe de Sistemas de
seran atendidas Se guardan los listados de las escuelas confirmadas, para ser atendidas. salud integral
e Los datos requeridos por el proveedor, de los alumnos son: grupo,
turno, Nombre, Apellido Paterno, Apellido Materno, sexo y
nacimiento.
Adaptar el padrén escolar a la plantilla | ® El nombre del archivo digital, debe conformarse con: clave, nombre y
A7 | establecida por el proveedor y enviarlo localidad de la escuela. Jefe del Area de
por escuela « El asunto del correo electrénico debe contener: fecha de atencion, la Sistemas
Brigada que atenderd, la clave y nombre de la escuela; y, el cuerpo
del mensaje: domicilio de la escuela y meta de alumnos por atender.
Se envia al proveedor, para la carga a su Sistema, asimismo, impriman
etiquetas y elaboren las Plantillas de los servicios de Optometria y
Laboratorio.
Recibir por escuela, el padron de Los responsables de Brigada del proveedor, hacen carga del padron Proveedor de
A7.1 Ay escolar a su Sistema; asimismo, la creacion e impresion de etiquetas y | €xamen de la vista y
alumnos préximos a atender b Al - ;
Plantillas, por grupo; para los servicios de Optometria y Laboratorio. laboratorio
Enviar de manera electrénica el padron escolar, a la capturista asignada.
Asignar al personal a cargo, la creacion .
A8 |de plantillas, requeridas para la Jefe del Area de
atencion . . . Sistemas
Nota: el Jefe de Sistemas, también debera elaborar plantillas cuando sea
requerida su participacion.
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No.

Actividad

Responsable de

Descripcion actividad

A9

Elaborar y entregar las plantillas de la
escuela préxima a atender

Se recibe padrén escolar por la Jefatura de Sistemas.

Se elaboran las plantillas, por grupo, de los servicios de nutricién y
odontologia; para su llenado por parte de brigada, con los siguientes
datos:

e En ambas plantillas el padron escolar, por grupo, con los siguientes
titulos: nimero de lista, nombre, apellido paterno, apellido materno, | 4,aa de Captura

sexo, edad,

e Plantilla Nutricion: peso, talla y circunferencia.

e Plantilla Odontologia: caries, No. de piezas, paradontales, tejidos
blandos, indices de flior y otro DX.

Se imprimen y entregan al Jefe de Sistemas.

A10

Entregar al encargado de Brigada, las
plantillas y formato para descarga de
totales de los alumnos atendidos

Se entregan mediante recibo interno.

. . ) Jefe del Area de
Nota: si no es posible entregar las plantillas de manera personal al Jefe Sistemas

de Brigada, se colocan sobre su escritorio.

All

Reunir las plantillas, material y lo
necesario para brindar la atencion

El dia de la atencion debera contar con las plantillas, insumos, material, .
mobiliario y lo necesario para brindar la atencién Jefe de Brigada

Al12

Presentar al titular del plantel escolar la
logista de atencién

El dia previo a la atencion, el Jefe de Brigada acude a la escuela, a fin
de presentarse formalmente con el Director escolar, en donde le
detallara la operacion de la atencion.

De igual manera, le solicitara los datos, del o los enlaces escolares, que
haya designado y que apoyaran a los Brigadistas, dentro de la jornada
de atencion, acercando al alumnado, por grupo, conforme le sea| jefe de Brigada
solicitado; con el propdsito de para mantener un mayor orden, control y
conducta de los alumnos.

Asimismo, verificara que las tres aulas asignadas, se encuentren
aseadas, una al lado de la otra y sean las adecuadas en cuanto a
tamafio, iluminacion, etc.

Al2.1

Proporcionar las aulas para instalar los
puntos de atencién

El Director escolar mostrara y proporcionara las areas asignadas, para
instalar los cuatro punto de atencion, las cuales deberan encontrarse en
condiciones optimas y de higiene; asimismo, cuente con las medidas de | ggcyela programada
seguridad para resguardo del equipo que sera instalado. para atencion

De antemano, se le habra informado en la visita previa, que, el sal6n
destinado para el servicio de Optometria, debera ser poco iluminado.
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- L Responsable de
No. Actividad Descripcion pons:
actividad
El dia previo a la atencion, se instalara el equipo para los servicios de
laboratorio y optometria; basculas y estadimetros, para el servicio de
. L nutricion; mobiliario e insumos necesarios para la brigada y el montaje
A1z | Instalar equipo y mobiliario de los cuatro | de las lonas con imagen institucional Auxiliar Técni
2 - uxiliar Técnico
puntos de atencion ) f o - . I
El Jefe de Brigada, debera dirigir la instalacion de los equipos, mobiliario
e insumos; asimismo, al retirarse del plantel, debera certificar que el
equipo se encuentre debidamente resguardado.
Trasladar al de personal de Brigada EII dia de IalatgnIC|(})3n, acude a (Ijas oflhc,lnas centrlalgs de DIF Estatal, rIJor
Al4 |(DIF y proveedor) a la escuela de |& Persona o€l rrograma, de an se traslada a recoger a 0S| asiliar Técnico
atencion optometristas y laboratoristas, en la Clinica del proveedor; para llevarlos
a la escuela que sera atendida.
) . El Auxiliar Técnico y el Cirujano Dentista, se encargan de encontrar el
Al41 Llevar la unidad movil dental a la |acceso adecuado para ingresar al plantel la unidad mévil dental, asf Auxiliar Técnico
= | escuela de atencion como, el espacio en el que permanecera dentro de la jornada de
atencion.
Se inicia_la atencion con el servicio de Laboratorio y los alumnos de
primer afio, debido al ayuno con el que acude el alumnado; teniendo
como maximo a las 11:00 hrs., para finalizar.
El flujo de atencidén en el servicio de Laboratorio, es el siguiente:
1. Reunir el material necesario y plantillas. (Entrega provee)
2. Instalar en conjunto, el punto de atencion.
3. Organizar en coordinacion con la escuela, al alumnado por grupos, a
fin de iniciar la atencion.
4. Sensibilizar al alumno para su cooperacién y en su caso, disminuir el
estrés; y, si es necesario, resolver dudas.
5. Recabar el permiso de consentimiento firmado por el padre o tutor; y,
entregar al alumno dos etiquetas, con el registro de su nombre,
escuela, grado y grupo; y, sehalarlo dentro de la plantilla, que indicara
que al alumno se le realiz6 el estudio.
6. Vigilar que el proceso que realiza el proveedor, se lleve de manera
optima.
. Extraccion de muestra sanguinea: Encargada del
A15 |Examen de laboratorio - El alumno entrega las dos etiquetas al quimico. Servicio
- El quimico corrobora el nombre del alumno, de acuerdo a la| d& Laboratorio
identificacion de la etiqueta.
- Adhiere las etiquetas a los tubos de ensayo.
- Procede a extraer las muestras de sangre (Biometria Hematica y
Glucosa)
- Centrifuga la sangre y almacena, para su posterior traslado a
clinica.
- Sefiala el nombre del alumno, dentro de su plantilla.
- Entregar al alumno un dulce para elevar la glucosa y en caso de
presentar efectos secundarios, debido a la extraccion de sangre,
deberéa observarlo hasta su recuperacion.
7. Dirigir al alumno al siguiente servicio.
8. Cotejar con el proveedor, los resultados obtenidos, a fin de coincidir,
en los numeros de atencion.
9. Elaborar el resumen de alumnos atendidos, por grupo, y, entregarlo
al Jefe de Brigada, agregando, los listados de la atencion. )
10. Contabilizar y entregar al Enlace Interinstitucional, la sumatoria y
consentimientos autorizados, debidamente firmados.
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; I : o Auxiliar Técnico
Trasladar las muestras sanguineas a la Por instruccion del Jefe de Brigada, trasladar a la Clinica del proveedor,
A15.1 clinica para ser procesadas Srg(():sesgmmlcos y las muestras de sangre, para su correspondiente Proveedor de
' examen de
laboratorio
Al regresar a la Clinica, el quimico realizara el proceso de analisis de
. .. . |sangre, a través de la maquina especializada; la cual, emitira alerta, Proveedor de
A15.2 ng&?ggggmes”a sanguinea e Imprimir | . ,ando se presenten resultados con rangos alterados. examen de
Se imprimirdn los resultados de laboratorio, por alumno; listado de laboratorio
alumnos por escuela y los recibos de entrega.
) < - En el caso, qué, una muestra sanguinea presente parametros fuera de Proveedor de
A15.3 Epsllerl;rgzsultado al Area Medica del |oq rangos normales; notificar de inmediato, via electronica y/o examen de
9 telefénica, al Area Médica del Programa de Salud Integral. laboratorio
Realizar la interpretacion completa del resultado de laboratorio; y, de
encontrarlo necesario, solicitar una segunda toma de sangre, para
corroborar o descartar resultado.
Se debera contactar al Director escolar, para solicitar el nimero de
contacto de los padres de familia, dar aviso y solicitarles la autorizacion )
A15.4 Interpretar el Resultado de Laboratorio | para una segunda toma de muestra; asimismo, que su hijo(a) acuda con | Jefa del Area de
|y diagnosticar al alumno el ayuno establecido. Médica
En casos de una obviedad en el diagnéstico, se procede a dar
canalizacion inmediata (A15.7).
Debera apoyarse con el Titular del Programa, cuando sea requerida su
intervencion y mantenerlo informado, de cada proceso realizado.
Una vez autorizada la segunda toma de sangre, que puede realizarse en Proveedor de
la propia escuela, si el eguipo de Brigada contim]a’c'on la atencion en examen de
A15.5 |Repetir examen de Laboratorio ese plantel; o bien, debera acudir directamente a la clinica del proveedor. laboratorio
Una vez obtenido el resultado, el Proveedor, debera entregarlo al Area | J€f@ l\c/ileéld,iégga de
Médica del Programa, para confirmar o descartar diagnéstico.
Una obtenido el diagnéstico definitivo y en caso de tratarse de un
padecimiento grave, como lo son, la leucemia, diabetes mellitus, entre
otros; se citara a los padres de familia para realizar un interrogatorio
Contactar v reunirse con padres de dirigido; con el prop6sito, de, conocer antecedentes heredofamiliares, de Jefa del Area de
Al15.6 familia y P salud, etcétera; asi como, verificar las posibles instancias para su Médica
atencion.
-La titular del Area Médica, debera contar con el padrén de alumnos, a
los que se haya detectado algun padecimiento de salud.
En caso de diagnostico de leucemia u otro padecimiento grave,
. . . canalizar, al alumno, a la instancia de salud competente. .
Canalizar al alumno a la instancia de Coordinador del
A15.7 |salud competente y dar aviso a las L . Programa de Salud
autoridades Informar la deteccion a las autoridades y mantenerlas al tanto del Integral
proceso; y, en caso de extrema emergencia, se dé la adecuada
orientacién en que hacer; o bien, solicitar su intervencién.
o ” Una vez canalizado al alumno, mantendra contacto con sus familiares, | Jefa del Area de
A15.8 | Seguimiento a la atencién del alumno para dar el seguimiento necesario. Médica
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actividad
Entregar resultados . de Iabor_filtono El dia posterior a la atencién, los laboratoristas podran entregar los Proveedordde
Al15.9 impresos para su interpretacion 'y resultados de laboratorio impresos. examen de
d|agnost|c0 laboratorio
Int tar | ltados de Laboratori Se hace la revisiéon de cada examen de laboratorio, si no se detecta
nterpretar os resultados de Laboratorio | pinguna alteracion, de acuerdo a sus conocimientos, no se realizard | Jefa del Area de
A15.10 |de cada alumno, valorando Y |pinguna accion. Médica
diagnosticando su estado de salud - En caso de no haber detectado alguna alteracion, con anterioridad,
se debera iniciar con el proceso, a partir del “A15.3”.
De manera simultanea se llevara a cabo la atencion en los cuatro
servicios, hasta finalizar la jornada de atencién.
El flujo de atencién en el servicio de Optometria, es el siguiente:
1. Reunir el material necesario y plantillas. (Entrega proveedor)
2. Organizar en coordinacién con la escuela y Brigada, al alumnado por
grupo.
3. Verificar que el proveedor, entregué al alumno la ficha
redeterminada, con el registro de sus datos y realicé el examen de
a vista.
4. Indicar dentro de la plantilla, que el alumno recibi6 el servicio; |
Examen de la vista registrando, segin sea caso, si requiere o no lente. Encargado de
Al6 P Servicio
(Optometria) 5. Dirigir al alumno al siguiente servicio, para dar continuidad a la de Optometria
atencion.
6. Cotejar con el proveedor, los resultados obtenidos, a fin de coincidir,
en los nimeros de atencion.
7. Elaborar el resumen de alumnos atendidos, por grupo, y, entregarlo
al Jefe de Brigada, agregando, los listados de la atencion.
Sl es necesaria la intervencién de un médico especialista
e En caso de presentar estrabismo, se canaliza al alumno, a Cirugia
Extramuros de DIF Estatal.
e Si se trata de otro padecimiento, se le brindan las sugerencias
convenientes.
) ) o o o Encargado del
A16.1 | No presento alteracion visual Dirigir al alumno al siguiente servicio. Servicio
de Optometria
1. Dentro de la ficha entregada previamente (A16 punto No. 3), el
optometrista registra el resultado obtenido, anexa la receta y las
entrega al alumno.
. N 2. El alumno pasa a la siguiente area, selecciona el lente de su
A16.2 | Presenté alteracion visual agrado, informa y entrega a personal del proveedor, la ficha y| Proveedor de lentes
receta.
3. El proveedor, registra en la ficha, el modelo del lente elegido y
procede a la fabricacién del lente graduado.
De manera simultdnea se llevara a cabo la atencién en los cuatro
servicios, hasta finalizar la jornada.
L Encargado del
A17 | Revisién bucodental Servicio
. y o . o de Odontologia
El flujo de atencidn del servicio de odontologia, es el siguiente:
1. Reunir el material necesario y las plantillas, que son entregadas por
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Responsable de

actividad

el Area de Sistemas del Programa.
2. Organizar en coordinacion con la escuela y Brigada, al alumnado por
grupo.

3. Explicar a los alumnos, el proceso de revisién bucodental y en su
caso resolver dudas.

4. Realizar la revision bucodental.

5. Registrar los resultados obtenidos, dentro de la plantilla.
6. Dirigir al alumno al siguiente servicio.

7

. Elaborar el resumen de alumnos atendidos, por grupo y, entregarlo al
Jefe de Brigada, agregando, los listados de la atencion.
presenta padecimientos severos

e Se canaliza al Centro de Formacién y Familia de DIF Estatal, mas
cercano.

)

De manera simultanea se llevara a cabo la atencion en los cuatro
servicios, hasta finalizar la jornada de atencion.

El flujo de atencién del servicio de nutricion, es el siguiente:

1. Reunir el material necesario y las plantillas, que son entregadas por
el Area de Sistemas del Programa.

2. Organizar en coordinacion con la escuela y Brigada, al alumnado por

A18 |Medicion de peso, tallay circunferencia grupo, hasta el cierre de la atencion.

3. Realizar la medicién de peso, talla y circunferencia.

4. Registrar cuidadosamente, los resultados obtenidos, dentro de la
plantilla; con letra de molde y legible.

5. Dirigir al alumno al siguiente servicio.

6. Elaborar el resumen de alumnos atendidos, por grupo y, entregarlo al
Jefe de Brigada, agregando, los listados de la atencion.

Encargado del
Servicio
de Nutricion

Al19 mobiliario

Desinstalar equipo de atencion y |Sera retirado el equipo, mobiliario e insumos requeridos dentro de la

atencion; esto, con el debido cuidado y precaucion.

Auxiliar Técnico

A19.1 | Agradecer a la autoridad escolar

Al finalizar la atencion, el Jefe de Brigada agradecera al Director de la
escuela, por las facilidades y apoyo brindado.

Jefe de Brigada

A20

Coordinar retiro k ot - :
mobiliario y retorno del personal De igual manera, indicar al Auxiliar Técnico, el traslado del personal de

Coordinar y dirigir a los Auxiliares Técnicos, en el desmonte del equipo,
insumos y mobiliario, que fueron requeridos dentro de la atencion; asi

y resguardo del |€OMO, de su debido resguardo en las oficinas centrales de DIF Estatal.

Optometria a la Clinica del proveedor; y, al del Programa, a las oficinas
centrales de DIF Estatal.

Jefe de Brigada
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A21

Entregar los listados y reporte con los
ndmeros de la atencion

Una vez concluida la atencion en la escuela, concentrar los listados con
los resultados de los cuatro puntos de atencién y los nimeros que
derivaron de la misma; los nimeros seran registrados dentro del formato
entregado por el Jefe de Sistemas, en punto Al0.

Entregar al Jefe de Sistemas, los listados y resumen de nimeros de la
atencion, por grupo.

Jefe de Brigada

A21.1

Informar al Coordinador los resultados
obtenidos en la Brigada

Informar al Coordinador los totales de la atencién.

Jefe de Brigada

A22

Recibir por parte de la Brigada, los
listados, por escuela, con la atencion y
resumen de la misma

Posterior a la atencion, se reciben los listados de atencién de los cuatro
servicios; y, se firma la recepcién de los mismos.

Respecto al resumen o totales de la atencion, los nimeros se descargan,
en los formatos digitales predeterminados.

Jefe del Area de
Sistemas

A23

Crear plantilla digital o base para la
captura y asignarla al personal a cargo

Asignar la responsabilidad de captura, de acuerdo al orden de atencién.;

Crear la plantilla o base para captura de la escuela atendida, la cual se
conforma con los datos generales mencionados en el apartado “A9”;
agregando la fecha de nacimiento, CURP, fecha de atencién, nombre y
clave escolar; asi como el municipio, domicilio o localidad, en la que se
encuentre el plantel.

De igual manera, se agregan los campos para el registro de la atencién;
los que, de manera predeterminada, cuentan con celdas condicionadas,
en los cuatro servicios; y, en particular para el servicio de nutricién, las
férmulas de indice de masa corporal y percentil.

Enviar la base para captura de manera electronica, a la capturista segin
corresponda; Yy, entregarle los listados fisicos de la atenciéon y nimeros
de la misma; con el propésito de realizar la comparativa y cotejos
necesarios.

Jefe del Area de
Sistemas

A24

Realizar el proceso de captura de la
atencion de la escuela asignada

(Capturar los cuatro servicios)

Se recibe por parte de la Jefatura de Sistemas, la base para captura, con
padron escolar de la escuela a capturar; de igual manera, el resumen
con los totales de la atencion.

Si durante el proceso de captura, se presenta cualquier tipo de duda o
inconsistencia, respecto a los listados de la atencion; debera ponerse en
contacto con el Brigadista responsable, a fin de resolverlas; y, debera
poner al tanto de la situacion al Jefe de Sistemas.

Area de Captura

A25

Cotejar los resultados de la captura,
con los numeros y registros entregados
por la Brigada

Una vez concluido el proceso de captura, se hace una revision general
de los resultados registrados, citando como ejemplo los siguientes:

o Servicio de Nutricion: Se filtran las tallas y pesajes mas altos y bajos;
a fin de confirmar que el registro capturado, corresponda al entregado
por la Brigada; y que, ademas exista relaciéon con el resultado de la
circunferencia.

* Servicio de Odontologia: cuando el alumno no presente caries, se debe
confirmar que el campo de numero de piezas, vaya en “0”, o viceversa;
de igual manera, corroborar la escritura de los padecimientos que
encuentren dentro del campo “Otro DX".

De igual manera, se hace comparativa de los totales obtenidos por la
captura, hacia, los entregados por parte de la Brigada.

Area de Captura
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No. Actividad Descripcién Resggg\s/at;g de
. > En caso de presentar diferencia entre los resultados, debera realizar la
A25.1 5;%'52; gg rar?;ncé?gn a la captura o investigacion correspondiente y solo considerar el dato real, informando | Area de Captura
los cambios a la Jefatura de Sistemas.
. Una vez que se haya concluido el cotejo, se sube la captura, a la
A26 Entregar a la Jefatura de Sistemas la plataforma Google DRIVE, por escuela y se informa verbalmente al Jefe | Area de Captura
captura :
de Sistemas.
Integrar los cuatro servicios a uno solo, que en lo subsecuente se
denominara expediente escolar.
) . La metodologia para personalizar el expediente, sera indicada por el
A26.1 Integrar el expediente, fisico, de la |Jefe de Sistemas. Area de Captura
"~ | escuela atendida En caso de haber encontrado algiin tipo de incidencia por parte de la P
Brigada, al registrar el resultado dentro de la atencién debera hacer la
anotacion en la hoja que corresponda, indicando el error que se haya
presentado.
Realizar un cotejo general de la captura y comparativa, respecto a los
. ) ndmeros que entregd la Brigada; asi como, de posibles duplicidades en Jefe del Area de
A27 |Recibir, descargary cotejar la captura | |a captura o registro de alumnos, realizando la comparativa por la CURP Sistemas
y nombre del alumno; y, en caso de ser necesario realizar las
correcciones que correspondan.
Realizar correccion a la captura o |Realizar un cotejo general de la captura y comparar con los nimeros i
A27.1 |resumen de atencién P que entregd la Brigada y en caso de ser necesario, realizar las Jef%?s?eﬁr:: de
correcciones que correspondan.
Enviar al Area Médica, por escuela, el G | padré la deal f tendidos dent Jefe del Area d
A28 |padrén de alumnos a los que se les delnerar_(-:: pg rlorl;, potr e_S(.:ueI a, Ieaumgosdqule uertonaen i OIS entro ees_et rea de
realiz6 examen de laboratorio el servicio de laboratorio; el cual procede de la captura general. istemas
" . . La responsable del Area Médica, asignara la captura de los resultados, i
A29 ?; ?B;;%%d;ggu?égéinégolsagoa;gt%r:%r la por pardmetro, de cada resultado de laboratorio; dando seguimiento Jefal\c/ileéld,iégaea de
P correspondiente, a la misma.
Se recibe por parte de la jefa del Area Médica, la base para captura, con
A30 Realizar la captura de resultados de padron escolar de |a escuela a capturar. Capturista del
laboratorio Si durante el proceso de captura, se presenta cualquier tipo de duda; Area Médica
deberd comunicarlo a la Jefatura Médica.
Capturar los rangos obtenidos, por parametro, de cada resultado de
laboratorio, considerando lo siguiente:
e En caso de recibir resultado de laboratorio y el alumno no se :
) o encuentre dentro de la captura; o: ;;fzzegﬁgéﬁf;?
A30.1 Realizar la  modificacion que | e Que el alumno se encuentre registrado en la captura y no se haya
'~ | corresponda recibido el resultado de laboratorio. Jefe del Area de
Informar a las Jefaturas Médica y de Sistemas, a fin de realizar los Sistemas
cotejos pertinentes, determinar el motivo y realizar la modificacién que
corresponda.
P - Enviar la captura de resultados de laboratorio a la Jefatura del Area Capturista del
A31 | Entregar captura al Area Médica Médica e informarlo. Area Médica
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A32

Cotejar captura y generar las

estadisticas respectivas

En caso de encontrar parametros que no correspondan a un alumno
saludable, verificar si se trata de un error de registro, o bien, el alumno
presente padecimiento de salud.

Una vez confirmados los resultados, conformar la estadistica, de los
alumnos que presentaron alguna alteracion o padecimiento, como lo son
la leucemia, diabetes, anemia, niveles de eosindfilos, glucosa de ayuno
alterado, deficiencia de Hierro, entre otras.

Las estadisticas deberan entregarse al Coordinador del Programa y
Area de Sistemas.

Jefa del Area de
Médica

A33

Entregar los resultados de laboratorio y
estadisticas respectivas

Entregar a la Jefatura de Sistemas, los resultados de laboratorio de la
escuela atendida, mediante recibo de entrega-recepcion.

Jefa del Area de
Médica

A34

Entregar lentes requeridos

Después de un lapso de 2 semanas posterior a la atencion, el proveedor
realizara la entrega, en las oficinas del Programa, los lentes graduados,
por escuela; mediante recibo de entrega-recepcion, que, de igual
manera, debera ser por plantel escolar.

Proveedor de lentes

A35

Recibir lentes graduados y conformar
inventario

e Contar y cotejar contra el recibo, los lentes que se encuentren
depositados en la caja asignada.

e Posterior a la recepcion crear plantilla, para dar entrada a los lentes
recibidos y la cual procede de la captura general, depurando los
resultados que no son requeridos

o Asignar y distribuir la captura de inventario lentes.
e Registrar los lentes recibidos, por escuela.

» Conformar en conjunto, con personal de captura, el inventario de
lentes recibidos y pendientes, por escuela.

Jefe del Area de
Sistemas

A35.1

Realizar correccién necesaria

En caso de encontrar diferencias entre los resultados entregados por
parte del Proveedor y los que se encuentran en captura, se deberan
realizar los cotejos necesarios, hasta identificar el registro real y en caso
de ser necesario, realizar la correccion correspondiente.

Jefe del Area de
Sistemas

A36

Colaborar en la recepcion de lentes y
conformar inventario

e Contar y cotejar contra el recibo, los lentes que se encuentren
depositados en la caja asignada.

e Posterior a la recepcion de lentes, se recibira por parte del Jefe de
Sistemas, la plantilla para dar entrada a los lentes recibidos.

* Registrar los lentes recibidos, por escuela.

e Enviar al Jefe de Sistemas, el inventario de lentes recibidos y
pendientes, por escuela.

Area de Captura

A36.1

Realizar correccién necesaria

En caso de encontrar diferencias entre los resultados entregados por
parte del Proveedor y los que se encuentran en captura, se deberan
realizar los cotejos necesarios, hasta identificar el registro real y en caso
de ser necesario, realizar la correccion correspondiente.

Area de Captura

A37

Concentrar inventarios de lentes

recibidos y pendientes

El Jefe de Sistemas deberd controlar todo el proceso, asi como,
concentrar los inventarios de lentes en oficina y de los pendientes,
actualizandolo, con la periodicidad que sea necesaria.

Jefe del Area de
Sistemas

A37.1

Dar seguimiento a los pendientes y
coordinar su entrega

De lentes o laboratorios, por concepto de rezago o apoyo extraordinario.

Jefe del Area de
Sistemas
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Responsable de
actividad

A38

Crear e imprimir etiquetas vy
Resultados de Evaluacién y asignar su
preparacion

Generar e imprimir las etiquetas con los datos de los alumnos, asi como
su hoja de Resultado de Evaluacién, en el mismo orden y secuencia.

Las hojas de evaluacién contienen, el nombre del alumno y de la escuela
a la que pertenece, asi como, grado, grupo y turno; asimismo, los
resultados de cada servicio otorgado.

Asignar la responsabilidad para preparar los Resultados, de acuerdo al
orden de atencion y disponibilidad del personal.

Llevar el control y registro, de quienes intervienen en la preparacion de
los Resultados de Evaluacion

Jefe del Area
de Sistemas

A39

Preparar “Resultados de Evaluacion”
(Ensobrado)

El Jefe de Sistemas, entregara al personal asignado, por escuela, lo
siguiente: hojas de Evaluacion, sobres, etiquetas, resultados de
laboratorio y lentes requeridos.

Se debera personalizar cada sobre con los datos del alumno.
Los resultados de laboratorio y lentes, se ensobraran, segun se indique
en la hoja de evaluacion.

Personalizar la caja que almacenara los “Resultados de Evaluacion”, con
los datos de la escuela.

En caso de que identificar cualquier resultado incorrecto, dentro de la
hoja de evaluacion, debera informarlo al Jefe de Sistemas, para la
aclaracion o maodificacién, que sea necesaria.

El personal de Brigada, podra apoyar, cuando se encuentre en oficina.

Debera registrar su colaboracion, dentro de la hoja de control, indicando
la escuela que haya ensobrando, o cualquier participacion, en la
preparacion de Resultados de Evaluacion.

Area de Captura

A39.1

Elaborar recibo interno para entrega de
los “Resultados de Evaluaciéon”

Una vez se determine el equipo que realizara la entrega de Resultados
de Evaluacion, el Jefe de Sistemas los entregara, mediante recibo
interno de entrega-recepcion.

Asimismo, generar los recibos de entrega, por alumno y escuela; vy,
realizar la impresién de los mismos.

Jefe del Area de
Sistemas

A40

Informar y enviar estadistica de la
atencion al Coordinador del Programa

Una vez concluido el proceso de ensobrado, informar al Coordinador del
Programa y enviar la estadistica que se haya generado de la atencion,
que incluya los resultados de las evaluaciones de: odontologia, nutricion,
laboratorio, examenes de la vista y lentes requeridos.

Actualizar y reportar con la frecuencia que sea necesaria, el concentrado
de avances los de la atencion del Programa.

Jefe del Area de
Sistemas

A40.1

Concentrar la captura y ndmeros de
atencion de las escuelas atendidas por
el Programa

Concentrar la captura y nimero de atencion, de las escuelas atendidas
por las Brigadas del Programa, incluyendo la de Regién Laguna.

Jefe del Area de
Sistemas

A41

Programar la entrega de los

“Resultados de Evaluacion”

Programar, planificar, organizar y coordinar la entrega.

Solicitar el apoyo, al Director escolar, para invitar a padres de familia que
deseen estar presentes, al momento de realizar la entrega.

Coordinador del
Programa

A41.1

Coordinar el proceso de entrega

Planificar, organizar y coordinar la entrega de resultados en, por escuela
0 municipio.

Coordinador del
Programa

A41.2

Elaborar recibos de entrega y soporte
documental requerido

Elaborar los recibos de entrega y soporte documental que sea necesario;
segun la metodologia de entrega, que establezca el Coordinador del
Programa,

Enlace
Interinstitucional
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Responsable de

No. Actividad Descripcion actividad

Apoyar al Coordinador del Programa, en la organizacion y logistica de la

entrega. Enlace

Interinstitucional

Dar el seguimiento a la entrega y

A4L3 recuperar recibos pendientes

En colaboracién con el Coordinador, dar seguimiento a la entrega de
resultados y recuperar recibos de entrega, cuando sea necesario.

Colaborar en la entrega de Resultados de Evaluacién, cuando el
Coordinador lo solicite y bajo la metodologia que sea establecida.

Las entregas podran realizarse en las siguientes modalidades:

Entrega el personal del Programa en Primaria:

e Formalizar la entrega con el Director escolar, mediante recibo de
entrega-recepcion.

e Entregar resultado directamente al alumno.

e Los resultados de alumnos, que no se encuentren presentes en la
fecha de entrega; seran entregados, mediante Carta compromiso, al
Director escolar, para que realice la entrega correspondiente.

Entrega el personal del Programa en Secundaria y Educacion Media

Superior: . _ Coordinador,
e Formalizar la entrega con el Director escolar, mediante Carta | personal de oficinay
4o | Entregade Compromiso y/o recibo de entrega-recepcion. Brigada del

Resultados de Evaluacion Programa de

e Entregar el resultado de evaluacion, a cada alumno, quien registrara Salud Integral

en el recibo de entrega, su nombre o firma.

e Los resultados de alumnos, que no se encuentren presentes en la
fecha de entrega; seran entregados, mediante Carta compromiso, al
Director escolar, para que realice la entrega correspondiente.

e Regresar a la escuela en 5 dias, para recuperar los recibos firmados.

Entrega la escuela en Secundaria y Educacion Media Superior:

e Formalizar la entrega con el Director escolar, mediante Carta
Compromiso y/o recibo de entrega-recepcion.

e Entregar el resultado de evaluacion, a cada alumno, quien registrara
en el recibo de entrega, su nombre o firma.

e Regresar a la escuela en 5 dias, para recuperar los recibos firmados.

Enlace
Conformar el expediente de entrega, con los recibos y documentos que |  Interinstitucional
se hayan generado por el Area de Sistemas, del Enlace y Coordinador 3
del Programa. Jefe del Area de
Sistemas

Integrar expediente de recibos de
42.1 entrgga P

Desarrollo “Variables en procesos - Atencion en Municipios”

No. Actividad Descripcion Responsable de actividad

Al menos con tres semanas de anticipacion se acudira al
Municipio que sera atendido, con el propoésito de presentar los
beneficios y operacion del Programa, asi como, formalizar y
organizar el proceso de atencién, en el municipio, ante la
Presidencia Municipal, Jefes de la Oficina Municipal o Regional
Administrativa Educativa, Jefes de Sector, Supervisores, Director
de Educacién del Municipio, Enlace de la Secretaria de Educacion

Presentar el Programa y formalizar la

A3 atencion con autoridades educativas
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Publica y Profesores de la cabecera municipal, a la que
correspondan.

En donde se entregara lo siguiente:

e Solicitud de autorizacién para implementar el Programa, para
cada plantel escolar; la cual, contiene los detalles y
especificaciones de los servicios brindados; asi como, los
requerimientos necesarios por parte de la escuela, para llevar
a cabo la atencion.

e Asentimiento informado, distribuido por la escuela, a los
padres de familia; a fin de autorizar que a su hijo(a), se le
realice el examen laboratorio; firmando de consentimiento y
anexando, copia de su identificacion.

e Consentimiento informado, se entrega al alumno mayor de
edad, que no autorice recibir la atencion; debera firmarlo y
entregarlo a la Brigada de atencion.

Se formalizaré la atencion, expresada mediante firma, registrada
en la tabla de programacion; asimismo, se registraran los
numeros telefénicos de contacto.

De igual manera, se solicitara, se designen enlaces, que
colaboraran con los Brigadistas del Programa.

En dicha reunién se estableceran las fechas, rutas y sedes de
atencion.

En caso de ser necesario, conciliar fechas, tiempos, areas o
sedes, en las que se llevara a cabo la atencion.

Coordinador del Programa
de Salud Integral

A3.1

Entregar la “Solicitud de autorizacion
para implementar el Programa” vy
deméas soporte documental a cada
plantel escolar

La OMAE, ORAE, Supervisor o Jefe de Sector, debera entregar a
cada Director de plantel escolar, el soporte documental requerido
para llevar a cabo la atencion en su escuela.

Encargado de entregar el
soporte documental

A15.1

Trasladar muestras de sangre

Traslado por la via aérea

El Coordinador del Programa, debera realizar la gestion
correspondiente ante el Gobierno del Estado; a fin de, solicitar el
medio de trasporte y piloto de la aeronave.

De igual manera, debera organizar, supervisar y coordinar esta
actividad, en colaboracién con el Jefe de Brigada, Auxiliar Técnico
y personal comisionado, para acompafiar al Capital durante el
proceso.

Traslado terrestre y aéreo

El Coordinador del Programa, deberd mantener estrecha
comunicacion, con el equipo Jefe de Brigada y Auxiliar Técnico,
con el objeto de supervisar que el traslado se realice conforme a
lo establecido; y, en caso de requerir su intervencion, debera
realizar las diligencias o tramites correspondientes.

Coordinador del Programa
de Salud Integral

Aukxiliar Técnico

Jefe de Brigada

A3.2

Reunion con el Jefe de Brigada

Previo a iniciar la atencion en Municipio, el Coordinador debera
reunirse con el Jefe de Brigada Foranea, para organizar el
proceso de atencion; asi como, proporcionarle los datos de
contacto, rutas, sedes, acceso a las localidades y todo aquello
gue sea necesario para cumplir con los objetos de la atencién; de
igual manera y en colaboracién con el Enlace, se entregara a los
integrantes de la Brigada, los viaticos y vales para gasolina.

Coordinador del Programa

Jefe de Brigada

A3.3

Entregar viaticos, gasolina y oficios de
comision

Entregar a los integrantes de la Brigada, los viaticos, vales para
gasolina y oficios de comisién.

Coordinador del Programa
Enlace Interinstitucional

\R/\ TODOS
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Brigada Foranea

Al12

Evento protocolario en arranque de
atencion

En caso de contar con la presencia de autoridades el dia del
arranque de la atencion, debera planificar, organizar y coordinar
la visita o evento protocolario.

Coordinador del Programa

Al2.1

Entregar la “Solicitud de autorizacion
para implementar el Programa”

El dia de la atencién, el Director escolar, debera entregar al Jefe
de Brigada, la Solicitud de Autorizacion, debidamente firmada, en
donde se acepta recibir la atencién por parte del Pro

Escuela programada para
atencion

A21

Entregar listados y reporte con los
ndmeros de atencion

Seran entregados de manera semanal, al Jefe de Sistemas y
Coordinador del Programa.

Jefe de Brigada

A21.1

Reintegrar  las  “Solicitudes  de
autorizacion para implementar el
Programa” de las escuelas atendidas

Posterior a la atencion, el Jefe de Brigada, entregara al
Coordinador del Programa, las autorizaciones, debidamente
firmadas, por los Directores escolares, de las escuelas atendidas.

Jefe de Brigada

A43

Entrega de
“Resultados de Evaluacion”

En caso de contar con la presencia de autoridades el dia de la
entrega de Resultados de Evaluacion, debera planificar, organizar
y coordinar la visita.

Entrega en Municipio:

e Seleccionar la escuela sede, preferentemente se encuentre en
cabecera municipal y que cuente con un mayor nimero de
alumnos

e Solicitar al Director escolar su autorizacion y apoyo, para ser
sede, de la entrega. (La escuela sede se encargara de proveer
el mobiliario y sonido)

e Convocar la presencia de los Directores escolares, en fecha y
lugar seleccionado.

e Entregar los Resultados de Evaluacion, a los Directores
escolares, mediante recibo de entrega; en el cual debera
registrar su nombre, firma, nimero telefénico de contacto y el
sello de la escuela.

Nota: en caso de ausencia de algin Director escolar, los
Resultados de Evaluacién, podran entregarse a la Presidencia
Municipal, DIF Municipal, ORAE, OMAE o representante escolar
o de la Secretaria de Educacion Publica.

Coordinador del Programa

\R/\ TODOS
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PCE-01 PROCEDIMIENTO DE CIRUGIA EXTRAMUROS

Objetivo
Es el area encargada de asegurar el 6ptimo funcionamiento de la Coordinacion, asi como el de articular programas y
estrategias orientadas a garantizar el acceso al paquete basico de salud y a las cirugias de alta especialidad.

Alcance
El presente procedimiento es de observancia para la Coordinacion de Cirugia Extramuros

Definiciones
Paladar Hendido y Labio Leporino: son defectos congénitos. Ocurre cuando el labio superior y el paladar no se desarrollan
correctamente, esto sucede en los primeros meses del embarazo. Un bebe puede tener paladar hendido o labio leporino o ambos.

Catarata: Opacidad del cristalino del ojo o de su capsula que impide el paso de la luz y es causa de la pérdida total o parcial de la
vision.

Lente intraocular: El cristalino es la lente natural del ojo y una parte importante del sistema 6ptico que con el paso de los afios
pierde la transparencia original, desarrollandose las cataratas. Durante la operacion de catarata se extrae el cristalino opacificado y
se introduce una lente artificial de material sintético que reemplaza al cristalino.

Estrabismo: Desviacién de la linea visual normal de uno de los ojos o de los dos, de forma que los ejes visuales no
tienen la misma direccion.

Prétesis:  Pieza o aparato artificial que se coloca o se implanta en el cuerpo de un ser vivo para sustituir a otra pieza, a un
6rgano o a un miembro.

Pterigion: Consiste en un crecimiento anormal por inflamacién del tejido de la conjuntiva, que tiende a dirigirse desde la parte blanca
del ojo hacia el tejido de la cérnea.

Ortopedia: Es la técnica que busca corregir o evitar las deformidades del cuerpo humano, mediante ejercicios corporales o diversos
aparatos.
Responsabilidad/Autoridad
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Simbologia
C) Inicio o finalizacién

Proceso

Subproceso

<> Decision

Documento

Direccién de Flujo
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Desarrollo
N° Actividad Descripcion Responsable de Actividad
Al Acudir a solicitar informacion El paciente acude a Programas de Salud y Cirugia Extramuros a Paciente/beneficiario
para ser atendido solicitar informacion para ser atendidos
A2 Proporcionar los requisitos para Se le informa sobre los requisitos que debera cubrir para ser atendido
recibir atenciéon y se le orienta para valoracién médica. Trabajo social
Requisitos:
. Ser de escasos recursos econdémicos
. Afiliacion al seguro popular
. No ser derechohabiente de IMSS 0 ISSSTE
A3 Canalizar al beneficiario a otra En caso de no cumplir con los requisitos solicitados por el Programa de Trabajo social
dependencia. Cirugia Extramuros se le explicara al usuario en detalle el motivo por
el cual no es aceptado, orientandolo a donde pudiera recibir atencién.
A4 Autorizar valoraciones Pacientes que no cuentan con Seguro Popular, que sean de escasos Coordinadora del
recursos. Programa Cirugia
Extramuros
A5 Realizar valoracion Médica Se realiza valoracion médica para determinar si el diagnostico puede Médico
ser atendido en nuestro Programa.
A6 Canalizar al beneficiario a otra Se le informa al usuario el motivo por el cual no puede ingresar al
dependencia. Programa y se le orienta para que acuda a otra dependencia para ser Médico
atendido.
A7 Ingresar al beneficiario a la En caso de que el diagnéstico que presenta el paciente pueda ser
lista para programar Cirugia atendido en nuestro Programa ingresara a lista para ser programado Médico
en las fechas definidas.
A8 Realizar estudio Se realiza estudio Socioeconémico para corroborar que el paciente sea
Socioeconémico de condicién econémica baja y no cuente con IMSS o ISSSTE. Trabajo Social
DOCUMENTACION COMPLEMENTARIA:
IFE (COPIA), CURP Y
COMPROBANTE DE DOMICILIO RECIENTE (COPIA)
A9 Programar al paciente para Se citara periédicamente al beneficiario o sus familiares para informarle
seguimiento de peticion de cualquier cambio en la Programacién de fechas vy cita para estudios Médico
Servicio preoperatorios.
A10 Proporcionar ordenes de Se entregaran 6rdenes para estudios de laboratorio y gabinete con la
estudios preoperatorios finalidad de integrar su expediente médico. Médico
A1l Revisar estudios preoperatorios Se revisa que todos sus estudios se encuentren dentro de valores Médico
normales y aceptables para el evento quirdrgico.
Al12 Informar al paciente sobre el Si sus estudios preoperatorios arrojan fallas en el organismo que
motivo de rechazo pongan en riesgo al paciente durante el acto Quirdrgico, se le explicara Médico
y se le orientara los pasos a seguir.
A13 Elaborar una relacién con los Se elabora relacion de pacientes para control de manejo y solicitud de Médico
pacientes aceptados para insumos, segln la campafia a desarrollar.
valoracion pre-quirdrgica.
Al4 Solicitar fecha para valoracion pre-quirdrgica a la Institucion participante Coordinadora Programa
Organizar valoracion pre- para agendar vuelos y reservaciones de hotel asi como alimentacion. Cirugia Extramuros
quirdrgica
A15 Se revisaran los pacientes inscritos por Médicos Especialistas de las
Realizar valoracion pre- Instituciones participantes. Médico Especialista
quirdrgica
Al6 Informar al paciente sobre el En caso de que el paciente valorado no pueda ser atendido en nuestras Médico Especialista/
motivo de rechazo Instalaciones, se hara de su conocimiento, explicandoles los motivos y Coordinadora Programa
orientandolo para su atencion en otra Institucion. Cirugia Extramuros
Al7 Realizar preparativos para Se solicita lista de personal a la Institucion participante para enviar Coordinadora Programa

campafia de cirugia extramuros

solicitud de vuelos a Cirugia Extramuros Nacional por medio de Seguro
Popular, se realiza reservacion de habitaciones para dicho personal

Cirugia Extramuros
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durante los dias de Campafia, solicitud de insumos de limpieza,
alimentacién para personal y pacientes. Asi mismo se solicitan insumos
médicos que surtird Seguro Popular. Se solicita personal de apoyo
Médico y de Enfermeria a diferentes instituciones como IMSS,
Cancerologia, Hospital 450, Hospital Materno Infantil. Se solicita
personal paramédico a Cruz Roja, y personal de cocina, intendencia,
mantenimiento y transporte a Oficinas Centrales de DIF Estatal.

A18 Verificar recepcién de insumos Se verifica que se hayan atendido las solicitudes antes mencionadas,
y personal de apoyo solicitado confirmando cada una de ellas. Se reciben los insumos tanto médicos
como de limpieza y alimentacion. Coordinadora del
e Lista de personal de la institucién participante Programa Cirugia
. Solicitud de vuelos Extramuros vy
e Reservacion de habitaciones Personal Encargado de
e Insumos de limpieza y alimentacion para personal (médico y las areas
operativos) y pacientes
. Insumos médicos (seguro popular)
e  Personal de apoyo médico y enfermeria (imss, cancerologia,
Hosp. 450, Hosp. Materno infantil)
e  Personal paramédico (cruz roja)
. Personal operativo (cocina, intendencia, mantenimiento,
transporte)
A19 Se citan los pacientes programados para su preparacion e ingreso a
Citar al paciente programado quiréfano, revisando que el paciente venga en condiciones de ser
con las indicaciones para intervenido quirdrgicamente. Se recibe el personal médico en el
intervencion quirdrgica aeropuerto y acudir a las Instalaciones de Cirugia Extramuros para el Coordinadora Programa
inicio del Evento Quirdrgico. Asi mismo se atienden las necesidades Cirugia Extramuros
que resulten e imprevistos que se presenten antes y durante el
desempefio de los dias Quirargicos hasta que el paciente es egresado
a su domicilio, informandoles de su préxima cita para revisién post-
operatoria.
A20 Intervenir quirdrgicamente al Se realiza la Cirugia programada, indicando al paciente los resultados Médico Especialista
paciente. de éstay los cuidados hasta la préxima revision.
A21 Realizar revision postquirirgica Se realiza revision post-operatoria en 24 hrs. posteriores a la Cirugia, Médico Especialista
(24 horas posteriores a la se dan indicaciones y se cita proxima revision.
intervencion)
A22 Se solicitara a la Institucion participante fecha para las revisiones post-
Realizar revision postquirirgica quirdrgicas que requieren los pacientes post-operados para programar
en la fecha programada. solicitud de vuelos, hospedaje y alimentacién. En la fecha indicada de
la revision se recibiran a los médicos en el Aeropuerto y se trasladan a
las Instalaciones de Cirugia extramuros para la revision de los Médico Especialista
pacientes previamente citados por el médico y trabajo social. Asi como
atender las necesidades que resulten en dicho evento.
A23 Dar seguimiento a los pacientes Al concluir las revisiones post-operatorias requeridas se da de alta Coordinadora del
intervenidos hasta lograr su al paciente, verificando que su evolucion sea satisfactoria. Programa Cirugia
recuperacion Extramuros y
Personal Médico
A24 Se realizan informes al término de cada campafia que seran entregados Coordinadora del
Elaborar informes de pacientes a Seguro Popular y Cirugia Extramuros Nacional. Programa Cirugia
beneficiados Extramuros
106

\R/\ TODOS




SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL CLAVE
ESTADO DE DURANGO

)
DI F TITULO REYISION 1.1
o MANUAL DE PROCEDIMIENTOS PAGINA

2016-2022

Estatal Durango
DIRECCION DE REHABILITACION FECHA | ABRIL2021

PCEDISPD-01 OPERATIVIDAD DE LA COMISION ESTATAL COORDINADORA PARA EL DESARROLLO Y LA INTEGRACION
SOCIAL DE LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD

Objetivo
Es el area encargada articular politicas y programas con Instituciones Publicas y Privadas, que favorezcan el desarrollo y
la integracién social de las personas con discapacidad.

Alcance
El presente procedimiento es de observancia para la Comisién Estatal Coordinadora para el Desarrollo y la Integracion Social
de las Personas con Discapacidad

Definiciones
Discapacidad: Falta o limitacién de alguna facultad fisica o0 mental que imposibilita o dificulta el desarrollo normal de la actividad
de una persona.

Documentos biométricos: estudio para el reconocimiento inequivoco de personas basado en uno o mas rasgos conductuales o
fisicos intrinsecos.

Responsabilidad/Autoridad
Coordinador: Impulsar la igualdad de oportunidades para las personas con discapacidad, que redunden en su plena integracion al

desarrollo sacial, econémico, politico y cultural; asi como brindar alternativas de esparcimiento a la poblacién objeto de la
Asistencia Social.
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Simbologia

C) Inicio o finalizacién

Proceso

Subproceso

<> Decision

Documento

l Direccion de Flujo
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Diagrama de Flujo
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CREDENCIALIZACION DE PERSONAS CON DISCAPACIDAD

CENTRO DE REHABILITAGION ¥ EDUCACION

EJECUCION

\fzlidar Ia papelenia
proporcionada por el
benefisiario.

SUBDIRECTOR DE PROGRAMAS COORDINADOR - " .
ASISTENCIALES RESPONSABLE DEL MODULO DE CREDENCIALIZACION AUNILIARES
Al
Proporcionar raquisitos
necssarios para la
NICIO expedicidn de |3 credencial
nacional para personas con
discapacidad.
A2 CERTIFICADO CE DISCAFACIDAD:
Revizar Iz papelenia El Czntro de Rehabilitacion y
solicitads al beneficiario Educacidn Especial, es |a dnica
instancia sutorizada a nivel Nacional
para emitir estos certificados de
discapacidad, ya que cuenta con
médicas especialistas.
Ad

Af
Capturar los datos en el

BEITENS BEL 13TARE
1014 -

1012

Regisiro Macional de
Persanas con Discapacidad

J

AF
Digitalizar [a firma.
fotografia y huella dactilar
en el sistema de
digitalizacion.

l

AT
Anexar los documentas
biométricos en el Registro
Wacienal de personas con
Discapacidad.

Dgo

AR
Irngrimir |3 credencial, con
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“dgtazacén.

AT
Anexar los documentos
biométricos en el Registro
Macional de personas con
Discapacidad.

|

AR
Imgrimir |3 credencial, con
I3 imapen que amoja =l
Sistema del Registro
Macional de personas con
Diszapacidad.

AB
Hacer entrepade la
credendial al beneficiario.

EVALUACION

Al2
Autorizar rapars
estaditico

g —

FIN

Al
Revisar y validar reports
estadisico

Al0
Extras informasicn del
sisterna del Regisiro

Macional de Personas con
Discapacidad y elabarar
reporte estadislico &
informes periodicas.
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Desarrollo
N° Actividad Descripcién Responsable de Actividad
Al Proporcionar requisitos Se le proporcionan al beneficiario los requisitos que debe presentar RESPONSABLE DEL
necesarios para la para tramitar la credencial para personas con discapacidad, los MODULO DE
expedicion de la cuales son: CREDENCIALIZACION
credencial nacional para e  Copia de credencial del IFE
personas con e  Comprobante de domicilio con una vigencia no mayor
discapacidad. a tres meses de antigiiedad
e  Acta de nacimiento
. CURP
Certificado de discapacidad: el | cual es emitido por un
médico especialista, expedido exclusivamente por el
CREE, ya que es la Unica instancia autorizada a nivel
nacional para emitir dicho documento.
A2 Revisar la papeleria Se revisa la papeleria presentada por el beneficiario con la finalidad de RESPONSABLE DEL
solicitada al beneficiario realizar la captura en el sistema de Registro Nacional de Personas con MODULO DE
Discapacidad CREDENCIALIZACION
A3 ¢ El beneficiario cuenta En caso de que el beneficiario no cumpla con alguno de los requisitos, RESPONSABLE DEL
con toda la papeleria se le entregard su documentacion, y se le indicard que retna la MODULO DE
necesaria? totalidad de documentos para su registro, y hasta que los tenga todos CREDENCIALIZACION
se le podra otorgar la credencial.
A4 Validar la papeleria Se corroboran los datos proporcionados para que todo coincida, COORDINADOR
proporcionada por el CURP, acta de nacimiento, comprobante de domicilio y certificado de
beneficiario. discapacidad, comprobando validez y vigencia.
A5 Capturar los datos en el La informacion de la persona beneficiaria se captura en el Sistema AUXILIARES
Registro Nacional de Nacional de Registro de Personas con Discapacidad.
Personas con
Discapacidad
A6 Digitalizar la firma, En el programa de digitalizacion del Sistema Nacional de Registro de AUXILIARES
fotografia y huella dactilar Personas con Discapacidad capturando la foto, con cadmara digital. La
en el sistema de firma y la huella dactilar con los escaner digitales, registro que es
digitalizacion. capturado con los datos personales de cada beneficiario
A7 Anexar los documentos En el portal del Sistema Nacional de Registro de Personas con AUXILIARES
biométricos en el Registro Discapacidad se anexan Desde la pagina de internet se anexa los
Nacional de personas con datos digitales que previamente se mencionados, dando por terminado
Discapacidad. el proceso de registro del beneficiario
A8 Imprimir la credencial, con Desde el mismo sistema Nacional de Registro ya con los datos de la AUXILIARES
la imagen que arroja el persona arroja la imagen en formato PDF para posteriormente mandar
Sistema del Registro a imprimir a la impresora de tarjetas PVC.
Nacional de personas con
Discapacidad.
A9 Hacer entrega de la Después de imprimir la Credencial de discapacidad, se le entrega al AUXILIARES
credencial al beneficiario. beneficiario. En caso de pérdida, extravio o deterioro de la credencial,
se podra solicitar su reposicion.
A10 Extraer informacion del Con los datos ingresados al Sistema del Registro Nacional de RESPONSABLE DEL
sistema del Registro Personas con Discapacidad, se elaboran los reportes estadisticos e MODULO DE
Nacional de Personas con informes que de manera periddica se envian a la Subdirecciéon de CREDENCIALIZACION
Discapacidad y elaborar Rehabilitacién de DIF Estatal Durango.
reporte estadistico e
informes periédicos.
All Revisar y validar reporte La informacion es revisada y validada, con el objeto de contar con COORDINADOR
estadistico datos reales y actuales.
Al12 Autorizar reporte Se revisa la informacion y se autoriza para su envio al departamento SUBDIRECTOR DE
estadistico de Estadistica de DIF Estatal Durango REHABILITACION
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