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I. OBJETIVO
Brindar atencién de primer nivel en el programa de Cardiologia Infantil, a la poblacién de 0 a 17
afos con la finalidad de mejorar la calidad de vida de los usuarios.

ll. ALCANCE
Aplica al personal adscrito al Departamento de Servicios Médicos del Sistema para el Desarrollo
Integral de la Familiaen Yucatan.

lil. FUNDAMENTOLEGAL
Ambito Federal
Titulo Tercero, Capitulo |, Articulo 23, 24 fraccion |, Il, l1l; 32, 33, fraccion I, 11, Il IV; Capitulo 1V,
Articulos 50, 51, 51 bis 1, 51 bis 2,51 bis 3, 58, fraccion I, lll, IV, V, VI, VII; Titulo Cuarto, Capitulo I,
Articulo 78; Capitulo II, Articulo 87, 88; Titulo Noveno, Capitulo |, Articulo 167, 168, fraccion I, Vil:
de la Ley General de Salud (ultima reforma pablica DOF12-07-2018).
Articulo 2 y 3; de la Ley de Asistencia Social (ultima reforma publicada DOF 08-06-2012).
Capitulo I, Articulo 1, 2 fraccién VI, VII, Xll, XXIV, XXVI; del Estatuto Organico del Sistema
Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia (DO 11-05-2018).

Ambito Estatal
Articulo & fraccién VIIi; 8, fraccion |, lil; de la Ley sobre el Sistema Estatal de Asistencia Social de
Yucatan (dltima reforma D018-07-1884)(Ultimo acuerdo 01-2018).
IV. DEFINICIONES
Cardiopatia: Enfermedad del corazon.
Cateterismo: Procedimiento diagnéstico y terapéutico para enfermedades de corazén.
Consulta: Entrevista y exploracién fisica o mental de un usuario.
CURP: Clave tnica de registro de la poblacién.

Coordinador del Programa de Cardiologia Infantil: Técnico en Urgencias Médicas.

Documento: Escrito en papel o soporte donde se describa una actividad.
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Ecocardiograma: Estudio de imagen para estudio de patologia cardiaca.
Electrocardiograma: Estudio que mide la conduccion eléctrica del corazén.

INE: Instituto Nacional Electoral.

Padrén de Beneficiarios: Relacién de pacientes que sean atendidos en algln programa.
Radiografia: Estudio de imagen.

Referencias: Envio del usuario a otro nivel de atencion.

Salud: Es el equilibrio de bienestar fisico, mental y social del individuo y no solo la ausencia de la
enfermedad.

Servidores Publicos: Jefe de Departamento/ Responsable de Programa de Cardiologia Infantil/
Trabajador Social/ Psicélogo/ Odontélogo/ Enfermero{a) Chofer.

Signos vitales: Constantes vitales (pulso, frecuencia cardiaca tension arterial, temperatura
corporal).

SIGO: Sistema Integrado de Informacion Gerencial Operativa.

TA: Tensidn arterial.

Transparencia: Sistema electrénico de acceso a la informacion publica.
Tratamiento: Acciones utilizadas para recuperar la salud.

Usuario: Persona que esta recibiendo algun servicio de los programas.

V. RESPONSABILIDADES
1. Jefe de Departamento
1.1 Coordinar al personal del departamento para la logistica de las actividades.
1.2 Diagnosticar la suficiencia presupuestal de insumos requeridos para cada area.
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1.3 Evaluary supervisar que el personal realice sus actividades en el tiempo y forma
requerida.

Médico

2.1 Impartir consulta médica de primer nivel.

2.2 Referir al usuario a un segundo nivel si asi lo requiere.
2.3 Capturar en la hoja diaria a los usuarios.
Coordinador del Programa Cardiologia Infantil

3.1 Coordinar la logistica del programa de cardiologia.
3.2 Tramitar pasaportey visa de los usuarios seleccionados para cirugias en el
extranjero.

3.3 Brindar seguimiento a los usuarios integrantes del programa.

Trabajador Social

41 Brindar apoyo logistico al programa de cardiologia Infantil.

42 Elaborar expedientes de los usuarios del programa de cardiologia infantil.

4.3 Coordinar el grupo de autoayuda del programa de cardiologia infantil.
Psicologa

5.1 Otorgar atencion psicolégica a los usuarios de los programas del departamento.

hi2 Impartir sesiones psicolégicas al grupo de autoayuda del programa de cardiologia
infantil.

b.3 Referir al usuario al servicio correspondiente.

Enfermero (a)

6.1 Brindar atencién a los usuarios en la jornada de salud, centro de desarrollo

familiar urbano (CDFU)y en el departamento.
6.2 Realizar acciones de deteccién de céncer cervico uterino y mamario.
6.3 Brindar platicas sobre medicina preventiva.
Odontélogo

8.2 Elaborar las solicitudes de insumos para el departamento.

8.3 Supervisar y asesorar el seguimiento de los programas en coordinacion con la
jefatura del departamento.

Chofer

9.1 Trasladar al personal del departamento a las actividades programadas.

9.2 Llevar un control vehicular de la unidad mévil.

9.3 Justificar el uso del combustible de los vehiculos comisionados al departamento
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VI. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO
Coordinador del Programa de Cardiologia Infantil
1. Coordina con el grupo de médicos especialistas en cardiologia del Mercy Hospital de
lowa E.U la fecha de la jornada anual.
2. Informa al Jefe de Departamento la fecha programada por el Mercy Hospital de lowa para
realizar la jornada.
Jefe de Departamento
3. Coordina con la Direccion Operativa la autorizacion y la realizacion de la Jornada Anual
de Cardiologia Infantil.
4. ;Seautorizé la Jornada?
e Si: Contindaalaactividad 5
e No: Findel Procedimiento
5. Gestiona con un Hospital que tenga el servicio de cardiologia pediatrica y sala de
hemodinamia para llevar a cabo la jornada en la fecha programada.
Secretaria
6. Elabora oficios y pedidos de los insumos que se utilizaran durante la jornada en
coordinacion con el Jefe de Departamento y Coordinador del Programa.
Coordinador del Programa de Cardiologia Infantil
7. Gestiona apoyo aduanal para la admisién a México del equipo médico del Mercy Hospital
de lowa.
Trabajador Social
8. Solicita la documentacion del usuario, para la elaboracion de un expediente cuando
acuda a las instalaciones del departamento de Servicios médicos para tramitar su cita de
consulta.
Nota: Copia del acta de nacimiento, copia del CURP, copia de la identificacion oficial de
un tutor, copia del comprobante de domicilio y copia del diagnéstico médico estudios de
placa de térax y electrocardiograma no mayor a 3 meses.
8. ;Elusuario entrego sus documentos completos?
e Si: Continua ala actividad 10
e No: Regresaalaactividad 8
10. Envia al usuario con el Coordinador del Programa de Cardiologia.
Coordinador del Programa de Cardiologia Infantil
11. Agenda y entrega a los usuarios las citas para la consulta en el Departamento de
Servicios Médicos en la fecha programada para la jornada.
Chofer
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12. Traslada al equipo del Mercy Hospital de lowa al Hospital donde se llevara a cabo la
jornada en conjunto con el coordinador del programa de cardiologia infantil.
Servidores Plblicos
13. Acude al Hospital asignado para la realizacion de la jornada.
Enfermero(a)
14. Registra al usuario solicitando sus estudios de placa de térax y electrocardiograma.
15. Cuantifica pesoy talla del usuario.
16. Realiza oximetria.
Médico
17. Coordina el ingreso de los pacientes para la consulta con el cardi6logo del Mercy Hospital
de lowa.
18. ¢El paciente fue candidato a cirugia o algin estudio?
e Si: Continda a la actividad 21
e No: Continta a la actividad 20
18. Refiere a su derechohabiencia para seguimiento médico.
Fin del Procedimiento
Coordinador del Programa de Cardiologia Infantil
20. Registra a los usuarios candidatos a cirugia en Mercy Hospital de lowa, a cirugia en el
Hospital de seguimiento en Yucatan y los que requieran algun tipo de estudio.
21. Cita para la reunion en las instalaciones del DIF Yucatan.
Trabajador Social
22. Llena el F-PR-BAP-01“Formato Constancia de Consentimiento Informado de Cardiologia
Infantil” del usuario candidato a cirugia, estudios de cateterismo y/o electrofisiologia
para complementar su expediente.
Psicéloga
23. Entrevista al usuario y familia proporcionando informacién sobre la cirugia y el lugar en
donde seré intervenido quirirgicamente.
Odontologo
24. Realiza al usuario una historia clinica odontolégica.
Coordinador del Programa de Cardiologia Infantil
25. Informa al usuario la fecha en la que viaja al Mercy Hospital de lowa y requisitos para
tramitar visa y pasaporte.
26. Asesora el tramite para el pasaporte, visay el documento notarial.
Trabajador Social/ Psicéloga
27. Planea las reuniones con el grupo de padres de familia que fueron seleccionados para
viajar a los E.U para cirugia.
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28. Imparte temas durante las sesiones del grupo de auto ayuda.

29. Realiza visitas domiciliarias.
Fin del procedimiento.

Vil. INDICADOR

Indicador Formula Unidad de medida Periodicidad Meta

Promedio=

Promedio de
Consultas Diarias
por Médicoenel
programa de

((Beneficiarios del
ano actual +
Beneficiarios del
ano anterior)/

Consultas

Anual

23

Beneficiarios del
ano anterior)* 100

Cardiologia Infantil

Vill. ANEXOS

Disposicion
final

Nombre del
anexo

Caodigo Ubicacion AT* AC* PTC*

Diagrama de
Flujo del
Procedimiento
para Brindar
Atencidnenel
Programa de
Cardiologia
Infantil “Cable
Salvavidas”

No aplica SME Indefinido lano 1ano Eliminar

Formato
Constanciade
Consentimient
o Informado de

Cardiologia
Infantil }

F-PR-BAP-01 SME Indefinido | 5anos 5anos Eliminar

*AT= Archivo de tramite; AC= Archivo de concentracion; PTC= Plazo total de conservacion.
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IX. CONTROL DECAMBIOS

Fecha Nimero de revision Actividad
30/01/2020 00 Generacidn del documento.

X. FIRMA DE AUTORIZACION DEL DOCUMENTO

Autorizé

GO

Lic. Mariana Gaber Fernandez-Montilla
Directora Operativa del Sistemajpara el Desarrollo
Integral de la Familia erj Yucatan

Q-

O

Pagina8de8

\
F-PR-AIM-01 ROO /




Iy Juntos transformemos .
2 Yu C at é n SISTEMA PARA EL DESARROLLOINTEGRALDELA n1
: ( CORERNO ESTATAL 2010 202 FAMILIA EN YUCATAN }
Direccion Operativa terrs)
Diagrama de Flujo del Procedimiento para Brindar Atencién en el Programa de Cardiologia Infantil “Cable
Salvavidas”
h 4
mdgargtg ;;gn&gi;rg:én - 6. Elaboraoficiosy pedidosdelos
Salvavidas” insumos que se utiizaran durante la
jornada en coordinacion con el Jefe
de Departamento y Coordinador del
Y Programade Cardiologia Infantil
i Coordipq conel grupo‘de n}éticos Secretaria
especialistas encardiologiadel
Mercy Hospital de lowa E.Ulafecha
de la jornadaanual A
Coordinador del Programa de 7. Gestiora
s A apoyo aduanalpara la
Cardiologia Infantil admision a México del equipo
médico del Mercy Hospital de lowa
h 4
Coordinador delPrograma d
2. Informaal Jefe del Departamento Cardiologia Infantil "
la fechaprogramada por el Mercy
Hospitalde lowa para realizar la v
jornada — N
8. Solicita la documentacidn del
Coordinador del Programa de usuario, para la elaboracién de un
Cardiologia Infantil expediente cuando acudaalas
instalaciones del departamento de
Servicios Médicos para tramitar su
h 4 cita de consulta
3. Coordina con la Direccién ol
Operativa la autorizacién y la
realizacion de ka Jornadaanualde
cardiologia infantil
Jefe de Departamento 9. ;El usuario entrego sus
documentos completos?

4. ¢Se autorizé laJornada?
10. Enviaalusuarios con el
Coordinador del Programa de
Cardiologia
Trabajador Social
5. Gestiona con un Hospital que ¢
tenga el servicio de cardiologia
pediatrica y sala de hemodinamia 11. Agenda y entregaa los usuarios
parallevar a cabo lajornaca enla lascitaspara la consultaen el
fechaprogramada Departamento de Servicios Médicos
en [a fecha programadapara la
Jefe de Departamerto jornada
Cocrdinador delPrograma de
Cardiologia infantil

Paginalde3




Juntos transformemos

Yl.l C at é n SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DELA §l
f GOBIEANO ESTATAL 2018 - 2024 FAMILIAEN YUCATAN >,
Direccién Operativa e
Diagrama de Flujo del Procedimiento para Brindar Atencion en el Programa de Cardiologia Infantil “Cable
Salvavidas”
A4
17. Coordina el ingreso delos
pacientes para la consultacon el
cardidlogo del Mercy Hospital de
lowa
12. Traslada al equipo del Mercy i
Hospital de lowa al Hospital donde i
se levarda cabo la jornadaen
conjunto con el Coordinador del
Programade Cardiologia infantil
Chofer NO
18. ;Fl paciente fue candidato mﬁ'gﬁ::;":i:“wa Fin
a dirugia o algin estudio? sequimiento médico
X
Médico
13. Acude al Hospital asignado para
la realizacién de la jornada
20. registraa los usuarios
candidatos a cirugiaen Mercy
: 5 Hospital de lowa, a cirugia en e
Seuvidor Pitiico Hospital de sequimiento en Yucatan
y los que requieran algin tipo de
v : estudio
Coordinador del Programa de
Cardiologia Infantil
14. Registra al usuario solicitando *
sus estudios de placa de téraxy
electrocardiograma
2. Cita peralareunion en las
instaladones del DIF Yucatan
Enfermero(a)
J? Coordinador del Programa de
Cardiolcgia Infantil
15. Cuantifica peso y talla del
usuario 22 Llena el F-PR-BAP-01, del
usuario candidato acirugia,
estudios de cateterismo y/o
electrofisiologia para
Enfermero(a) complementar su expediente
l Trabajador Social
il
s
16. Realiza oximetria ° Q
Enfermero(a)

Pagina2de3




Diagrarﬁa -de-Flujo del Procedimiento para Brindar Atencion en el Programa de Cardiologia Infantil “Cable

Juntos transformemos

Yucatan

GOBIERNO ESTATAL 2018 - 2024

23. Entrevista al usuarioy familia

proporcionando informacion sobre

la cirugiay e lugar en donde serd
intervenido quirrgicamente

Psicdlogo

24. Realizaal usuario una historia
clinica odontologica

Odontdlogo

A 4

25. Informaalusuaroc la fechaenla

queviaja al Mercy Hospital deloway

requisitos paratramitarvisay
pasaporte

Coordinador deiPrograma de
Cardiologia Infantil

A 4

28. Asesora el tramite parael
pasaporte, visay el documento
notarial

Coordinador delPrograma de
Cardiologia Infantil

N

27. Planealas reuniones con el
grupo de padres de familia que
fueron seleccionados paraviajar a
los EU para cirugia

Trabajador Social/Psicdloga

SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRALDELA

FAMILIA EN YUCATAN

Direccion Operativa

Salvavidas”

28. Impartetemas durante las
sesiones del grupo de auto ayuda

Trabajador Social/Psicdloga

28. Realizavisitas domiciliarias
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Formato Constancia de Consentimiento Informado de Cardiologia Infantil

No.DEFICHA:.

MEeriDA, YUCATAN, A___DE DE20T___.

DATOS GENERALES.

NOMBRE DEL PACIENTE:
EDAD: FECHA DE NACIMIENTO: CURP:
GENERO:M F DIAGNOSTICO:
NOMBRE DE LA PROGENITORA:
NOMBRE DEL PROGENITOR:
DIRECCION: C.P.
REFERENCIA DEL DOMICILIO:
CEL. MAMA: CEL. PAPA:
TELEFONO DE UN FAMILIAR:
MARQUE CON UNA X LA PERSONA(S)CON QUIEN VIVE EL MENOR:

( MAMA ( )PAPA ( )AMBOSPADRES ( JABUELOS ( )JOTROS ESPECIFIQUE:

NUMERO DE INTEGRANTES DE LA FAMILIA: RELIGION:
SENALE CONUNAXSIESPACIENTE ( INUEVO ( )SUBSECUENTE
¢EL PACIENTE HA SIDO INTERVENIDO QUIRURGICAMENTE?

( sl NO( )  ;DONDE?
HOSPITAL DONDE CONSULTA: No. DE EXP.
MEDICO QUE LO ATIENDE:
CUENTA CON: ( )iMss ( JSEGURO POPULAR ( NSSSTE

EN CASO DE TENER SEGURO POPULAR ESCRIBA EL NUM DE POLIZA:

Por este medio hago constar que reclbi la Informaclén sobre el Programa de Cardlologia Infantil “Cable
Salvavidas™ del DIF YUCATAN, por tal motivo me comprometo a asistir el dia __/febrero del 2019 a las
en donde mi hijo{a): sera valerado por
los médicos especialistas de cardiologia del Mercy Hospital de lowa, asi mismo me comprometo a realizar
los tramites correspondientes en caso de que mi hijo{a) sea seleccionado(a) para practicarie una cirugia,
consciente de los riesgos que implica una cirugia de corazén e incluso la donacion y transfusion sanguinea.

ATENTAMENTE: ATENTAMENTE:
NOMBRE Y FIRMA DEL TUTOR NOM3RE Y FIRMA DEL TUTOR. Q
ENTREVISTA REALIZADA POR: d
NOMBRE Y FIRMA.
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