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MINISTERIO DE SALUD

RESOLUCION DIRECTORAL
N"/JV/ - 2019-DG-HVLH
Magdalena del Mar, ,7() de Diciembre de 2019

Vistos; la Nota Informativa 501-2019-OEI-HVLH/MINSA, emitida por el Jefe de la Oficina
de Estadistica e Informatica del HVLH y el Informe S/N elaborado por la Jefa de la Unidad
Funcional de Informatica de la Oficina de Estadistica e Informatica del HVLH;

CONSIDERANDO:

Que, mediante Decreto Supremo N° 013-2003-PCM se dictaron medidas para garantizar
la legalidad para la adquisicion de programas de software en entidades y dependencias
del Sector Publico, dispone que los titulares de las entidades y dependencias del Sector
Publico comprendidas en la actual Ley N® 28411 - Ley General del Sistema Nacional de
Presupuesto, estableceran un adecuado control para asegurar un uso exclusivo de
software legal;

Que, mediante Resolucion Ministerial N© 522-2006/MINSA se aprueba la Directiva
Administrativa N° 088-MINSA/OGEI V.01,"Directiva Administrativa para la administracion
del Software en el Ministerio de Salud, cuya finalidad es asegurar que los programas de
software utilizados en el Ministerio de Salud, cumplan con las disposiciones de legalidad,
formalidad y disponibilidad de licencias correspondientes;

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 120-2017/MINSA, se aprobd la Directiva
Administrativa N°® 230-MINSA/2017/0OGTI, “Directiva Administrativa que establece los
criterios técnicos para el desarrollo de los sistemas de informacion en salud”, con la
finalidad de contribuir a la integracion y articulacion de la informacién en salud, a través
de los sistemas de informacion que se desarrollen en las entidades publicas comprendidas
en el ambito de aplicacion;

Que, la Oficina de Estadistica e Informatica, solicita la aprobacion del aplicativo
(Software) Sistema Integrado Hospitalario Especializado — SIHE, en el Hospital Victor
Larco Herrera, con el objetivo de implementar y seguir con el desarrollo del Sistema
Integrado Hospitalario (SIHE) para los procesos estratégicos orientado a recopilar,
procesar e informar a la instituciéon y la autoridad nacional de salud sobre las estadisticas
epidemioldgicas y de servicios que se generen de la prestacion de los servicios de salud,
que permitird el cumplimiento de las diversas actividades de atencién al usuario; por lo
que se hace imperativo la formalizacion del aplicativo referido, mediante la emision del
correspondiente acto de administracion;

Estando a lo informado por el Jefe de la Oficina de Estadistica e Informatica del Hospital
Victor Larco Herrera; vy,

Con el visto bueno del Jefe de la Oficina de Estadistica e Informdtica y de la Jefa de la
Oficina de Asesoria Juridica del Hospital “Victor Larco Herrera”; y,



De conformidad con lo previsto por el literal c) del articulo 11° del Reglamento de
Organizaciéon y Funciones del Hospital “Victor Larco Herrera” aprobado por Resolucion
Ministerial N© 132-2005/MINSA

SE RESUELVE:

Articulo 19.- Aprobar el Aplicativo (Software) SISTEMA INTEGRADO
HOSPITALARIO ESPECIALIZADO (SISTEMA SIHE) del Hospital Victor Larco Herrera,
que en documento adjunto a fojas Setenta y Cuatro (74) incluido tres anexos, forma
parte integrante de la presente resolucion.

Articulo 29°.- La Oficina de Estadistica e Informatica, se encargarad de la difusion e
implementacion de los software’s del mencionado Sistema Integrado Hospitalario
Especializado (Sistema SIHE), el cual se encuentra conformado por los siguientes
manuales:

Manual de Instalacion

Manual de Programacion y citas

Manual del Usuario - Mddulo de Admision

Manual del Usuario — Archivo Clinico

Manual del Usuario - SIS — FUA

Manual del Usuario — Referencias

Manual del Usuario — Farmacia

Manual del Usuario — Médulo Registro de Atenciones

Manual del Usuario — Tramite Documentario :
Manual del Usuario — Modulo Consumo de Servicios — CPT (Laboratorio y Otros)
Manual del Usuario — Registro de Atencion Odontologia

Articulo 3°.- Disponer, la publicacion de la presente Resolucion en el Portal Institucional
del Hospital Victor Larco Herrera (www.larcoherrera.gob.pe)

Registrese y comuniquese

g , d
Ministerio de Salu .
Hospital Victor Larco Herrero

Wi Rivera Chavez

ara General
sy 232 R.MN.E. 10693

EMRCh/ETR/MYRV.

Distribucion:
o Oficina de Estadistica e Informatica
o Oficina de Asesoria Juridica
o  Archivo
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NOTA INFORMATIVA N°131-UI-OEI-HVLH-201

A : Sr. Edgar Tuesta Ramos

Jefe de la Oficina de Estadistica e Informatica.

ASUNTO : Informe Técnico.

REFERENCIA: MEMORANDO n° 639-2019-OEI-HVLH/MINSA

FECHA : Magdalena del Mar, 22 de Noviembre del 2019

Mediante el presente me dirijo a usted para saludarlo cordialmente y a la vez inférmale que se da
cumplimiento a lo requerido.

Sin otro particular reitero a usted los sentimientos de mi consideracion.

~ Atentamente,
i
Hospital %a!l-i%drrera”
mi'r:fé'. """ ' llana’Ch Sulea
. amoli
lefadk Unidad de Informatica
C.c.- Archivo
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Anexo N2 1

OFICINA DE ESTADISTICA E INFORMATICA

UNIDAD FUNCIONAL DE INFORMATICA

INFORME TECNICO
DEL

SISTEMA INTEGRADO HOSPITALARIO
ESPECIALIZADO (SISTEMA SIHE)
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F E DEL SISTEMA INTEGRADO HOSPITALARIO E

1. NOMBRE DE LA UNIDAD: OFICINA DE ESTADISTICA E INFORMATICA

2. NOMBRE DEL AREA: UNIDAD DE INFORMATICA

3. RESPONSABLE DE LA ELABORACION DEL PRESENTE INFORME: Ing. Karina Eliana
Chamoli Sulca

4. ANTECEDENTES:

4.1.  La implementacion y ejecucién de los distintos mddulos ya desarrollados se ha tomado
una gran aceptacion e integracién con otras areas internas y externas ya que se
interrelacionan (Web server de Reniec), ante ello un crecimiento en la informacidn que se
almacena.

4.2.  Elinicio de la realizacion de sistema es de apoyar al logro de los objetivos de la Institucidn
mediante el empleo de equipos y medios de alta tecnologia orientadas a reducir los costos
y obtener ventaja competitiva.

4.3.  Cabe mencionar que, la creacién del sistema y asi mismo la realizacién de cada maodulo
fue a base de la necesidad que se observaba en la institucion, debido a que no se regia a
una seguridad y una interrelacidn con los demas procesos, y la finalidad de optimizar la
informacion para una mayor eficiencia y eficacia, agilizar los procesos en base al sistema,
contemplando los diferentes estandares y validaciones para el envi6 de informaciéon a
las entidades como SUSALUD ,DIRIS, SIS y MINSA; a fin de, dar cumplimiento con las
identificaciones de desarrollo de estandares de salud (IDES) del Minsa, por lo que se debe
contar con la operatividad de las maquinas y puntos de red.

5. OBJETIVOS:

5.1 GENERAL:

Implementar y seguir con el desarrollando del SISTEMA INTEGRADO HOSPITALARIO
(SIHE) para los procesos estratégicos orientado a recopilar, procesar e informar a la
institucion y la autoridad nacional de salud sobre las estadisticas epidemioldgicas y de
servicios que se generen de la prestacion de los servicios de salud.

5.2 ESPECIFICOS:

* Determinar la medida en que el sistema integrado hospitalario (SIHE) aplicado
al proceso de seguimientos de historias clinicas influye en la gestién de citas
meédicas en el Hospital Victor Larco Herrera.

e Mejorar el acceso de los pacientes a la atencidn ambulatoria en el Hospital
“Victor Larco Herrera”

e
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° Disminuir el tiempo de espera para la obtencién de citas, mediante su

implementacion y que optimice la atencién en la consulta externa de Hospital
Victor Larco herrera.

o Fortalecer los procesos administrativos para optimizar la atencion en los

Departamentos que proveen servicios de consulta externa, Departamento de

Emergencia y al proceso de seguimientos de historias clinicas.

* Reducir el tiempo para la obtencién de citas en la consulta externa.

* Incrementar la satisfaccion del usuario externo.

* Fortalecer las capacidades del personal para la toma de decisiones.

e Disminuir el nimero de reclamos relacionados a la dificultad de accesos

a los servicios de atencion.

6. SITUACION ACTUAL

En la actualidad se viene trabajando con dicho sistema "SIHE", lo cual es de nivel modular y

permite la conectividad de manera local e interrelacidn con el web server de Reniec para el

llenado de informacion de datos personales de los usuarios.

En la actualidad se siguen desarrollando distintos médulos ya que fue a base de una necesidad

que adolecia la institucion, los cuales se detallan en el Anexo 01 y da como resumen en el

siguiente cuadro:

Estado de la Implementacion

Logro % Logro Vs Estado
En Proceso Cumplido
A S0 79%
B 18 16%
C 6 5%
Total, general 24 90 100%

Teniendo como validacién respecto al logro: A al 100%, B al 55% y C menos de 55%.

Asi mismo mencionar que el logro A y estado cumplimiento es de 79%, logro B y estado en

proceso es de 16%, logro C y estado en proceso es de 5%.
7. ESPECIFICACIONES TECNICAS

Las especificaciones Técnicas del Sistema Integral Hospitalario Especializado (SIHE) son:

REQUERIMIENTOS DE HARDWARE EN PC

Clientes

e PC con procesador minimo Core i 3 o superior

e Memoria Minima 2 Mb. O superior
e Disco Duro 500 Gb. Libres o superior
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*  Monitor VGA color, resolucién 1600 x 900 o superior

Servidor

Victor Larco Herrera

*Afio de la lucha contra la corrupcion y la impunidad”

e 1U rack Server

 Intel Xeon 3.0 Ghz,8m cache, turbo, quad core o Superior

e 16 GB de memoria UDIMM o Superior
e 2x1TB 7.2K RPM SATA
e Ms Windows Server 2018 o Superior
e Lector DVD-RW
e  Monitor 19.5”
e Teclado Mouse

REQUERMIENTOS DE SOFTWARE EN PC

Clientes

e Windows/ Xp/7/Win 8,8.1/ con 32 o 64 Bits.

Servidor

* Informacion centraliza en una Base Dato SQL Server 2014 R2
DESARROLLO EN PLATAFORMA
e Plataforma de desarrollo es Visual C.

* Reporteador el Crystal Report.
FACTOR DE CALIDAD: VARIABLES IMPLICITAS DEL SISTEMA DE INFORMACION

FACTOR DE CALIDAD

FACTOR
EVALUACION

DE | VALOR
OBTENIDO

ARREGRARLO

FACILIDAD DE MANTIMIENTO: PUEDO 10

Programas Fuentes

Modelo de Entidad - Relacidn - Datos

Manual de Usuario.

Manual de Procesos.

Estructuracion de Flujogramas

o= N =] WU

FLEXIBILIDAD PUEDO CAMBIARLO 10

Programas Fuentes

Modelo de Entidad - Relacién - Datos

Manual de Procesos.

FACILIDAD DE PRUEBA: PUEDO PROBARLO 10

Programas Fuentes

Modelo de Entidad - Relacion - Datos

Manual de Usuario por mddulos

FACILIDAD DE DOCUMENTACION: 10

Metodologia de Desarrollo: Esta documentada
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PORTABILIDAD

10

Independiente al Hardware y Software

REUSABILIDAD: ESTANDAR

10

Programas Fuentes

Modelo de Entidad - Relacidn - Datos

Manual de Procesos.

INTEROPERABILIDAD: FACILIDAD DE
INTEGRACION

10

Interoperabilidad Interna

Interoperabilidad Externa.

INTEGRIDAD: ES SEGURO

10

El sistema no presenta problemas de funcionalidad es
seguro. (copias de respaldo)

10

EFICIENCIA: Es rapido

10

El sistema es rapido, no es lento

10

FACILIDAD DE USO

10

Es facil de usar, a nivel de pantallas reportes es sencillo,
usa estandares,

10

VALOR TOTAL DE LA VARIABLE

100

92

UN SISTEMA ES DE CALIDAD CUANDO LLEGA A LOS 100 PUNTOS. CALIDAD ACEPTABLE 70

PUNTOS. Y EL PUNTAJE OBTENIDO ES DE 92.
FACTOR DE CALIDAD: VARIABLE EXPLICITA

RELACION DE REQUERIMIENTOS

FACTOR DE CUMPLIMIENTO

REQUERIMIENTO 01: HUMANWARE

1

REQUERIMIENTO 02: PC Y SERVIDORES

1

REQUERIMIENTO 03: COMPONENTES DE HARDWARE

1

REQUERIMIENTO 04: POLITICAS DE SEGURIDAD DE LOS SISTEMAS
DE INFORMACION

REQUERIMIENTO 05: LICENCIAMIENTO DE MOTOR DE BASE DE
DATOS Y PLATAFORMA DE DESARROLLO

REQUERIMIENTO 06: TOPOLOGIA DE RED ESTRUCTURADA

REQUERIMIENTO 07: LA TRANSACCION COMPLETA DE LAS CITAS
MEDICAS NO DEBERA EXCEDER EL UMBRAL DE 5 MINUTOS

REQUERIMIENTO 08: LA CONCURRENCIA DE USUARIOS DEL
SISTEMA NO DEBERA MELLAR LOS TIEMPOS DE RESPUESTAS DEL
SISTEMA.
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REQUERIMIENTO 09: LA ACEPTACION DE LAS PRUEBAS DEBERA SER 1
VISADA POR LA JEFATURA DE CADA AREA RELACIONADA EN EL
PROCESO DE LAS PRUEBAS DE ADECUACION DEL SOFTWARE

TOTAL, REQUERIMIENTOS 9
CUMPLIDOS 7
NO CUMPLIDOS 2
% DE CUMPLIMIENTO 78%

EL SISTEMA ES DE CALIDAD CUANDO SUPERA EL 75 % DE CUMPLIMIENTO Y EL PUNTAJE
OBTENIDO ES DE 78%.
8. CONCLUSIONES

8.1
8.2

8.3.
8.4.

8.5,

8.6.

Aplicar el uso de sistema en otros procesos relacionados.

Capacitar a los usuarios internos continuamente para garantizar la eficiencia del proceso,
y la satisfaccion del cliente.

Los directivos y los usuarios deben estar involucrados en la implantacion del proyecto.

A fin de garantizar el cumplimiento de la normativa los programas de computador estan
protegidos por la ley de derechos de autor y no pueden utilizarse, reproducirse y
distribuirse sin la autorizacién expresa del fabricante, de esta manera, su derecho a usar,
reproducir y distribuir su programa esta sujeto a los términos contenidos en la licencia
correspondiente, la cual constituye un contrato valido entre el licenciatario y licenciante.
El licenciatario del software goza de la potestad adquirida bajo un contrato de distribucion,
de ceder al usuario el derecho de uso del programa, la documentacion técnica y los
manuales de uso, el propietario es el autor o productor y la propiedad nunca se transfiere,
por regla es concedida una copia bajo licencia pueda instalarse y usarse.

Que, el aplicativo informatico es un sistema modular y comprende diversos modulos
expuestos en este informe y se encuentran en produccion , por ello en merito Reglamento
de Organizacién y Funciones del Hospital "Victor Larco Herrera", aprobado por
Resolucién Ministerial N©132-2005/MINSA en el articulo 23° se establece los objetivos
funcionales de la Oficina de Estadistica e Informética, por ello el literal D establece:
Identificar y proponer nuevas oportunidades de aplicacién de tecnologias de
informacion vy, literal g) lograr la provision de servicios informaticos, sistemas
de informacién, telecomunicaciones, informatica y telematica en el &mbito
institucional a través de las instancias pertinentes.

Adjunta Instructivo de los diversos mddulos de SIHE y Plan de Mejora de Proceso
relacionado a SIHE.

9. BASE LEGAL

{: ’ 5 1
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9.1.
9.2
* B
9.4.

9.5.
9.6.
9.7
9.8.

9.9.

9.10.

9.11.
212
9.13.
9.14.
915,
9.16.

9.17;
9.18

Ministerio
de Salud

“Afio de la lucha contra la corrupcién y la impunidad”

Decreto Supremo N° 076-2010-PCM.

Decreto Supremo N° 037-2005-PCM.

Decreto Supremo N° 013-2003-PCM.

Decreto Supremo N°© 024-2005 — SA “Identificacion de Estandar de Datos de Salud”
(IEDS).

Decreto Supremo N° 003-2019-SA"Optimiza procesos por Telesalud”

Ley N° 30421, “Ley Marco de Telesalud”

Ley N° 30024 “Ley que crea el Registro Nacional de Historias Clinicas Electrénicas”
Resolucién Ministerial N© 073-2004-PCM “Guia para la Administracidon Eficiente del
Software Legal en la Administracion Publica”

Resolucién Ministerial N© 132-2005/minsa, aprueba el reglamento de Organizacion y
Funciones del Hospital “Victor Larco Herrera”

Resolucion Ministerial N© 522-2006/MINSA Aprueba la directiva n°® 088-minsa/ogei v.0.1
"Directiva Administrativa para la administracion de software en el Ministerio de Salud
cumplan con las disposiciones de legalidad, formalidad y disponibilidad de Licencias”
Norma Técnica N° 022 - Minsa/DGSP -V.02" Norma Técnica de Salud para la Gestion de
la Historia Clinica”

Decreto Supremo 013-2003-PCM “Medidas para garantizar la legalidad de la adquisicion
de programas de software en entidades y dependencias del Sector Piblico.

R.J. N°118-80-INAP/DNA - Normas Generales del Sistema de Abastecimiento. Modificado
por SA.05 Unidad en el Ingreso Fisico y R.J. N°133-80-INAP/DNA - Custodia Temporal
de Bienes SA.07 Verificacion del Estado y Utilizacion de Bienes y Servicios.

R.J N° 207-2014/SIS

R.J. N© 335-90-INAP/DNA - Manual de Administracién de Almacenes para el Sector Plblico
Nacional.

Ley N° 28716 - Ley de Control Interno de las Entidades Publicas.

R.C.N® 320-2006-CG-Normas de Control Interno para el Sector Plblico.

NTS N° 067-MINSA/DG SP-V.01"Norma Técnica De Salud En Telesalud”
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Anexo N2 2

SISTEMA DE GESTION HOSPITALARIO
ASISTENCIAL

Sistema Integrado Hospitalario Especializado -
SIHE

Areas Responsables
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Anexo N2 3

MANUAL DE INSTALACION
Y
MANUAL DE USUARIO
Del

Sistema Integrado Hospitalario Especializado -
SIHE
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SISTEMA INTEGRADO
HOSPITALARIO ESPECIALIZADO

MANUAL DE
INSTALACION
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SISTEMA INTEGRADO HOSPITALARIO ESPECIALIZADO “SIHE”

El Sistema INTEGRADO HOSPITALARIO ESPECIALIZADO, es un software de aplicacién
local que tiene como objetivo de enlazar diferentes niveles de atencién del paciente.
Para la instalacion y el correcto funcionamiento del Sistema se deben tener en cuenta
las siguientes instrucciones:

1L

REQUERIMIENTOS MINIMOS DE HARDWARE EN PC

Clientes

PC con procesador minimo Core i 3 o superior
Memoria Minima 4 Mb. O superior

Disco Duro 500 Gb. Libres o superior

Monitor VGA color, resolucion 1600 x 900 o superior

YV VYV

Servidor

1U rack Server

Intel Xeon 3.0 Ghz,8m cache, turbo, quad core o Superior
16 GB de memoria UDIMM o Superior

2x1TB 7.2K RPM SATA

Ms Windows Server 2014 R2 o Superior

Lector DVD-RW

Monitor 19.5”

Y V. V ¥V VYV V ¥V V¥

Teclado Mouse

REQUERMIENTOS DE SOFTWARE EN PC

Clientes

> Windows/ Xp/7/Win 8,8.1,10/ con 32 o 64 Bits.
DESARROLLO EN PLATAFORMA

> Visual Basic 6.0
» Crystal Reporte XI
» SQL SERVER 2014 R2 o Superior

INDICACIONES PREVIAS A LA INSTALACION

1. El'Pccon Windows Xp el Sistema Operativo debe esta actualizado.
2. Si en el momento de la Instalacién de SIHE le genera mensajes de
actualizacion de Archivos lo que debe elegir es conservar los archivos

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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existentes, y esto sucede porque en la PC donde se desea instalar ya tiene
software con controles que utiliza el Sistema SIHE.
3. Otro mensaje que puede generar la instalacién es error al registrar o copiar
un Archivo, solo se debe elegir omitir y seguira la instalacidn, se recomienda
que guarde el nombre del archivo, por si sucede algun problema con el
sistema.

V. INSTALACION DEL SISTEMA INTEGRADO HOSPITALARIO ESPECIALIDADO

1. Cargar el IP del servidor ubicado en unidad funcional de informatica, ejecutar comando
del explorador Windows + R, ingresar ip del servidor lo cual nos va solicitar usuario y

contrasefia para la ruta de acceso.

AR Rt o | Tadmisions.
Irticio Campartir WVista
® = v 1 1 » Red» 17216192 » admisions
73\’ Sivnithos Mombre = Fecha de medifica..  Tipo Tamafio
i Descargas A bek Q471002077 151 ... Carpeta de archives
B Escritorio _i» bdhvib 21712/201510:3 2. Carpeta de archivas
%3 Sitios recientes Ju Paquete 134022017 03:31 .. Carpeta de archivos
s SKN 0770872077 1232, Carpeta de archives
;B Este equipo @ Admisian 190572017 08:3% 2. Aplicacién 5160 KE
B Descargas I_:} catprec.dbf 180972007 054 . Archivo DBF 1,219KB
i Documentos i) conex 03/10201710:22..  Opeicnes de confi.. 1KB
R Escritorio B conexsis O5/10/2017 10:22 .. Opcicnes de confi.. 1KE
& Imdgenes 1 Dominio 05/16/2017 10:22 .. Opciones de confi.. 1KB
i Masica ) recep.dbf 0470872017 16:20 ... Archive DBF 184 KB
E3 ReACHt Drive e SIME 18/10/2017 05:45 ... Aplicacion Te43 KB
g Videos

£, Windows8_08 (C3)
ﬁ-‘- Mueva val (E3)

€4 Red

2. En dicha carpeta abrimos la carpeta PAQUETE e instalamos el sistema doble clic sobre

el icono Setup .

o - Np—
1 . s Hetrmmientag de 3pliranon
4 s.

m brvigrg Catagrari Visly Edmringtesr

gt = » Red » 1725182 » admisiend s Paguete
. Sdsvminem
i Feverites i
& Descargas b Support
- i & sul;i: .............
w7 Sitios recientes s : ‘SETUP: Abrir

- oHE % Ejecutar como administrador

B Eote pquipn Solucioner problemas d; compatikifidad

& Descargas #nclar & Inicic

1 Bocumentes iy Envier 3 otro dispesitive con SHAREi

g Escritorio |
% Imagenes A MNorton Interpet Secunty »
& Musica a Afadir al archivo..,

{3 REACHI! Dive B Adedira setuprar
# Videos BB adsdiry envisr por email..

3. El Setup preparar el Sistema para la instalacidn, seguir los pasos que recomienda el
instalador:

Marlano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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nstalacion de SISTEMA INTEGRADO HOSPITALARIO ESPECIALIZADO - SIHE

Jli]| Brenos d Bragrama oe insiiasin de SISTEMA INTEGRADG
HCSFITALARIO 2503014157400 - SIE.
s

E prop ame de risizianin no posde e
M Tog a°S0t Compartidos wesh

nstalacion de SISTEMA INTEGRADO HOSPITALARIO ESPECIALIZADO - SIHE

834 S er este Do'on pars wtaler o s3fraace de SISTERS [NTRGRADGD
QEPTTALARID SSRECIA ZADG - SIHE en &l drecior de desna

e nstalec-én

COProgam Bies 821 STHEL

4. Clic boton Continuar

El programa de instalacidn agregara los slementos af grupo mostrado
en el cuadro Grupo de programa. Pusde escribic uin nembre de Qriipo
Nnuevo o selecdonar uno de la lista Grupos existentes,

Grupe de programas:

', Srupos existentes:

Accessibility ~
Accessories

Administrative Tools

CCleanear

Mainternance

Recover My Files

|Sis! Adrmision Vs 2012.4 —
Star tup : —

ISystem Tools bt

Contirua Cancelar t

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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5. Se inicia la Instalacion

vl

Archivo de destino:
CWINDOWS \systann\cslibu-z-c-ﬂ.dll

R

Cancelar

Se estd copiando un archivo mas antiguo que el que hay
actualmente en el sistema. Se recomienda que conzerve el archivo.

Nombre de archivo: ‘CrWINDOWS\system3I2husp 10.dil

Descripcidn: 'Uniscribe Unicode script processor
Su version: '6.3.9600, 17415

iDesea conservar este archivo?

Cuando la instalacion concluya se visualizara la siguiente ventana donde Ud. procedera

a dar clic en Aceptar.

La instalacién de SISTEMA INTEGRADO HOSPITALARIO ESPECIALIZADO - SIHE ha
finalizado correctamente.

Como se dard cuenta Ud. ya termind de instalar el Sistema, lo que sigue

posteriormente es la configuracion del software.

Mariano Rivera Ayala: worksmra@amail.com: 949822027
Karina Chamoli Sulca: karinachamoli@gmail.com: 948914369
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CONFIGURACION POSTERIOR A LA INSTALACION

1. El Formato de Hora de la PC donde esté instalado el Sistema debe estar
configurado a 24 horas es decir HH: MM:SS.

2. El Formato de Fechas de la PC donde estd instalado el Sistema debe ser
DD/MM/YYYY.

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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MANUAL
PROGRAMACION Y
CITAS

Fecha actualizacién 01/10/2019
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ACCESO AL SISTEMA

e Ingreso al Sistema.

Doble clic para ejecutar el sistema

Equipo

e Entorno del Sistema; nos pide un Usuario y Contrasefia para el acceso.

H
P — . i S o P iiim.

S
...................... Operasionos i
ingese Desrncrna B | s N Hume Iﬂ'.“maw B Cvonw [l Davoets
i
|
|
i
| N — o PR
!
I ————— A Colocar Usuario y Clave; Aceptar
tove | F
e
P
: Capacia’uadn
i
EEE T A e T

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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MODULO DE PROGRAMACION MEDICA

*Una vez ingresado al sistema, se observard menu principal en el cual se apreciara los
médulos correspondientes segtn niveles de acceso por cada usuario.

1 Clic para Nueva Programacién Médica

R R e i “ L | e il

2. Realizar programacion

+ Tuinos-Horarios -
Mafiana Irﬁ..m -
Tarde [T]
Mafiana Tarde (MT] iﬁ“&m

Guardio Drema (GD) |
Gua %= Noctuna (GN) | 2000 0200

LR T : SIDUTAYHIA  CSIGUTATALA | BEIDLL i .\-,-e_:s AR SBIECISTRIA  BAIGUMIATRIA Complamentatia Lj proTT i
IR i dun. 16 mad TS 18 jue 19 vie! IEDEEII  Uoedevee S
D P © GN D B enesTee  Gee _—

| M ToldeGuadias g

T atal Heots E j
Ingresar y Seleccionar : 160 o i

Datos Correspondientes a

Programacién medica del
Brafacinnal da calud

PRIGUIATALA DFPSIGUIATRTA DERSIGATATRIA DLASIGE

ECKEI ¢ 29 iun: 80 mar.
D :

FRIQUIATETA DEPSIOUIATRLA DE FSTOULA FILLA HE
HIROS ¥

-1-_\_.--’/

. Codigos
i ‘[\.r| =>TMaﬁana GMNM =>Guardia Nocturma Mafians £
frgigii:
MT =>Mafana Tarde P =2 Reseanso
gﬁ =>guardia Eiurna L =>Libre @ !
e U N o |
| — e e il 5

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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Etama elegas Hoipll S
Tapaia sate

Servicio t'speciaiiisiad
rogramacion - A 2

| ICDNSULTDF!IEIS EXTERNOS :_g
ecizlidad 1 | PsSI CD LOGIA

Servicio

V\ Ca;ga; — ; S GS

R SR
,‘f Agregar Cancelar i
i 1, Seleccionamos

'% Todos los Datos

i Servicio i

Permite seleccionar el departamento y/o servicio.

Permite Seleccionar el Nombre del Profesional de Salud.

Permite Seleccionar el mes donde se realizada la Programacion

Permite Seleccionar el afio de la Programacion

Permite Seleccionar los Turno y Horarios del Profesional.

Nos muestra el n2 de turnos, guardias y total de horas.

Formulario de Programacién Medica Correctamente Llenado.

uardia Diuma (GD)
e T
Guardia Moctuma (GH) 12000 08:00

Complamentaria ()

T i i s i

NE Total de Turnos

MY Total de Guardias
Total Horas
i
PSIEQGUEATRIA DISRIQUTATRTA DECSIOUTATRIA DI

i HTROE ¥
. Cadigos — i B e W T
| M => Mafiana GNM =3Guardia Nactumna Mafians :

T => Tarde 3

| MT =>Mafana Tardse E::  gescanse ||
¢ GD ==Guardia Diurna i ) 1 =
4 [ oo e |

| G_N =>Guardia No > Broxsmedo = f_,i'oh

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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MODULO DE CITAS MEDICAS

1. INGRESAR MODULO CITAS

2. FORMUAI.ARIO DE CITAS

1.Clic derecho en hora seleccionado
2. clic Agregar cita

| Eatade Cita Emado bnantue Emace de b dn e O
| Lot . 4 E— et S
terczgramas R
A ——— -,.\».‘ ot DN Sawers boee

Se muestra sub formulario ingresar el n? H.c automaticamente visualizara los datos del
paciente.

é 1. Ingresamos N2 H.C = P X
7-'6;;;3;'&;3 | hetabal 4_6;;M ;;_1 e

. Historia Clinica LI _ K77

| Nombres de F‘acienle """"""""""" ' Remec Validar DN'

. Financiador

- Tipo Horaria ETIORMAL -

| Servicio | CONSULTA EXTERNA.

- Especislidad [PS1QUIATRIA . o

 SubEspecisidsd  |psiquiaTRiA ADULTOS v

" Tipo Consulta [""”‘""‘W.. ULTA AMBULATORIA PSTO! -

2. Registrar B
1"L'| Registrar ’ <
Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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SISTEMA INTEGRADO
HOSPITALARIO ESPECIALIZADO

MANUAL USUARIO

Modulo Admisidn

Fecha actualizacién 01/10/2019
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ACCESO AL SISTEMA

* Inpreso al Sistema.

Colocar Usuario v Clave; Acentar

Marlano Rivera dyala; worksmra@gmatt.com: 949822027
tarina Chamoil Sulca: karinachamolifamait.corm: 948914360
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e Recomendaciones : Cambiar la clave cada cierto tiempo, por seguridad de la
informacidn, para realizar cambios clic en botdn Cambiar Contrasefia. Ingresar los
siguientes datos.

_._j Cambio

' § I Contrasefia

— Cambiar Contrasefia

Usuario Actual
1 Su contrasefia Actual

Contrasefia nueva

Confirmar nueva contrasefia ]

1 |
J |
L |

|

[ Cambiar [ Retormar ]

h-'[ariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
Karina Chamoli Sulca: karinachamoli@gmail.com: 948914369
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e Unavezingresado al sistema, se observard mend principal en el cual se apreciard los
correspondientes segun niveles de acceso por cada usuario.

Clicen

& gt b

T e <

. i

N s e
e T s
T

.

W Y oo L3

Y o~ E—— m;wm:::mhm
N0 bt

POl WY

* ™ Frpgramanos Jeenl

TN e
L ™onin .
L T TR, e m VTR O OIS WM. .| . [ .| ndwe R —
MODULO DE ADMISION

Lugar donde se apertura o solicita historia clinica y depende de la Oficina de Estadistica e
Informatica. Se abrird una Historia Clinica Unica a todo usuario nuevo, esto previa verificacion
en el sistema para asegurar que no tenga Historia Clinica anterior.

Al abrir una Historia Clinica, el sistema se le asignara un numero correlativo, dicha numeracién
corresponde a un cédigo Unico. Segun la codificacién estdndar de usuario en salud estipulada
en el Decreto Supremo N2 024-2005-SA, que aprueba Identificaciones Estdndar de datos en
Salud.

H

- Se cumple con la denominacién esténdar de Usuario de Salud; codificacién estandar de
usuario de Salud y del uso del identificador de Usuario de Salud que dispone la
' identificacién estandar de dato en Salud n2 003 del Ministerio de Salud.

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
Karina Chamoli Sulca: karinachamoli@gmail.com: 948914369
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1. Verificar si el paciente registra atencion en el Establecimiento. Las opciones de

busqueda

1. Permite realizar busqueda por Apellidos y/o Nombres.

2. Permite realizar bdsqueda por N2 de Historia Clinica.

3. Permite realizar busqueda por N2 documento de ideptidad.

Fantneg v same e " AR HDAGE i
s [ s S w LA HDALGD o4
P v amea asT @ BUERRERD midasan w0
Fensnina ™ wszan ] o WORICHD SEWNARIO DE . 135
B £ WORGEHG SEnAmO DE M8
e "
e =
jan e w
7
L TR AT TEALE L . s e »
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2. Acceso a formulario Admisién de Adultos (Consulta Externa y Emergencia) seguir
los pasos.

a. Para la apertura de la historia clinica nueva, es recomendable verificar si el
paciente estd registrado en el sistema, una vez confirmada, se procede
registrar como indica en los siguientes procesos

L "

o e
e 1 i
Gdndd © oy
35 = w5
Bl "
" W
DANMA FLLESIRY 2 -
AARELY TRIA 5 k]
RIGLAS FERMARD D " el
WaRis TERES A .
-
2. Clic Agrega Pact. Nuevo e
* o ey e eoma
+ y  Emarmencs foi
Q ) @
+* Lrmsdice e
3 e St LR L HORGCHS ST (2 OB2
b i I : sl 249 = BUERRERS i AMax Ll
s i aluLan Cllw! !‘ﬂl“ Gﬂ' . itz Rl el " MOROCHD SEMNASO f . 31
F g reewnc ! CEuns feado i T i ™ GUERRERS) HAMAN @
CLOR MDA HONOHIA AT TR “® WOADCNG SEMAARO OF . o
+ fy reme M T = GUERRERSD HaMAN mn
oY = # GUERRERD HLlAlan s
L Wi ] = WIADLHG SEUMARO DL . T4
+ i TaTaTIY U » MDPASIHG SEMRARO OF . 0T
o9 TR W n WIADIAD SEMRARD DT . 074
% i i b o) AR o GUERRERD wLAMAR e
4 BERTEA OSEFMA D | £l WIR0CHO SEMNARID O . 07 ]

‘b Laborane
R R el e SN 2
3.- CHAMOLS TLLTA Eafleh LLstiih. o--w.u_-wm.u_l—n_u TN S
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Pacientes 1 Datos Familiares ]

* . wistoria Habilitar Renisc ~ Fecha Ingre HiAc0e -
. Manual Y Edicion R ) —_—— g i
Ne Histora © 4 tamnlicn Estado Civil - v .
P Bt 1 ....... : Grado de Instruccio i Ingresa y Selecciona

Apellido Paterna e " 1dioma Materno Datos Personales del

Apellido Maternc " Religion Paciente

Nombres i " = ’ Grupo Etnia

. Qcupacion

Fecha Nacimiento | / { Edad

Tipe FAinancador "

Lugar Macimiento Paciente

Pais ] Departamenta/Provicia /Distrito

PEHU E: A PP AL, R4 8 et e A AL OO ———— i

Procedencia Datos Reniec

Pais v | Departamento/Provitia /Distrito 3

Telefono: i Seitiart .
| Emai: |
Ficha Kar‘.lmlm Kar2 ‘faricta
& &h & || &

b. Ingresar tipo documento y nro. de documento de identidad clic boton
Reniec para validar datos. completar y seleccionar los datos Personales del
Pacientes en todos los campos del Formulario.

- Procedencia y Lugar de Nacimiento del Paciente: El muestra una ventana
donde permite filtrar distritos; tiene 3 opciones de busqueda (Distrito, Provincia y
Departamento), una vez seleccionada la procedencia clic icono £ 3 donde
se muestra de manera automatica los cuadros de texto.

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gamail.com: 949822027
Karina Chamoli Sulca: karinachamoli@gmail.com: 948914369
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© Distito ) Provincia ‘' Depalanento

+/ Seleccionar l

| C.. DISTRITO C.. PROVINCIA C.. DEPARTAMEN,. Codubi {:‘:
o - g = 1
1 01 CHACHAPOYAS 01 CHACHAPOYAS 01 AMAZONAS 010101

i 02 ASUNCION 01 CHACHAPOYAS 01 AMAZONAS gigi02

| 03 BALSAS 01 CHACHAPOYAS 01 AMAZQNAS 010103

i 04 CHETO 01 CHACHAPOYAS 01 AMAZONAS 010104

| 05 CHILIQUIN 01 CHACHAPOYAS 01 AMAZONAS 010105

06 CHUQUIBAMBA 01 CHACHAPOYAS 01 AMAZOMNAS 010106

; a7 GRAMNADA 01 CHACHAPOYAS 01 AMAZONAS 010107 |
i 08 HUANCAS 01 CHACHAPOYA&S 01 AMAZONAS 010108 [
‘rij Laalca ni fl-unr-uam'wﬁc ot AMATZANAS

i i

c. Ingresamos y seleccionar los datos de los Familiares del Pacientes en todos
los campos del Formulario.
Z
Pacientes T
~Datos del Padrg =" S ; Datas de la Madie ™~
| Apalﬁq_Edmﬁ"" | Apelido Patemo
’,.;f.ﬁ’srlidn Matema | 1 - Apelido Mate
Nombie Del Padie [ ) Datos De Los Padres
. TipaDocumento ! . " Tipo D

- Numero Documsito——. __

........ T e

- Datos Responsable Del Patiente Bt sk ?"""R?S'Eémel Paciente

Relacion Familiar i = 3 Dusecion

éApelIida Paterno R o =
A _ o e _

: Tipo Documenta

Mot | Poondlaae // ;.

. Numeio Documento Seleccionamos el Médico
: Elgach B Tratante
/)T \
Colocamos Alguna i |
Observacién |
........... < I e e j i
l_.l_ ; ‘. < Ficha Karl || Kar2 ]'Tariela‘
| St | 4 concae e’ s ||'s"|["&")

d. Una vez ingresada informacion correctamente clic botén Registrar e
imprimir

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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Ficha Karl Kar2 Tarjeta

1. Permite imprimir ficha de filiacién.
2. Permite Imprimir tarjeta de Kardex primera hoja.
3. Permite imprimir reverso de tarjeta Kardex segunda hoja.
4. Permite imprimir tarjeta del Paciente.
3. Acceso a formulario Admisién Para modificar y Actualizar Datos.
Paciertes x \
14743362100 Pacientes { Datos Familiares ‘
Datns Pal:ientes o s e S ——————— W e e i i e RS ¥
Ranlec Fecha Ingreso 23/05/2M9
|| | Tipo N° Historia Cl Auiramz:m 8 I —— e CASADC(a) .

.I\pclildo Paternoc _ o s ! Idioma Materno Eane“ana

: Religion | CRISTIAND(A) -
Nombres m | Grupo Etnia MESTIZO(A)
Facha Nacimiento | 120/06/1991 £dag 27 Femenmo - | Ocupacion '

Ediad Ackiiala 27 aPos 10 seaséu 10150 dlag > Tipo Financiador

; SEGURO
Lugar Nacimiento Paciente

‘ | Pais il Departamento/Provicia fD:str‘l"cD | i

|| ey +

l Procedencia Datos Reniec :

|| | Pais i3 Departamento/Provicia /Distrito E
PRy |

Direccion Reniec | MATA 16, PRAL. 3, BARCELONA 08004

Procedencia Actmt -— — - —— .
Pais wd| Departamento/Provicia /Distrito Actual
PERU ~ LIMA-LIMA-MIRAFLORES

..... i PRSP

Restriccionas
Dirsccion Actual ._C T L
- Telefono: Celular: T e T T
Email: i 1
| Fu:la Kar1 KarZ ‘I‘a|| .

2. Clic Modificar yActua!har L
|
a. Para modificar y Actualizar los datos de la historia clinica registrada.
b. Modificamos y Actualizamos los datos del Paciente, las dos (2) pestafias
del formulario (Paciente y Datos Familiares).

c. Unavezingresa informacion correctamente clic botdn actualizar

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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TARJETA DE ATENCION
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SAL&aFAR RUAFLA WL CAMNIELLA WALEMRIA
1TTTA FELIPA SAYEIS, AGUILES
Lo _oioeci o B C NS | ] ST 1

KARDEX

HC 477731 SALAZAR MARAVI, DANIELLA VALERIA
=
Fec. Ingrese 23052019  FELIPA ZAVERZ, AQUILES AUGUSTO

Fec. Noc/Edad  29/0G:/19%1 27 Afos Lugar De Nacimiento
Raza MESTIZOgA) Dpto [LIMA

Religion CRISTIANO(A) P L

Est Civii CAsSADO(a) Diat | SANTIAGD DF SURCO
Instruccion

SECUNDARIA COMFLETA
Profesion/Ocup. minGune

Nacionalidad PERLU

Residencia CALLE MANUEL ALMENARA 215 - DFTO 207
Procedencia MIRAFLORES
Observacion
i 2 AR | 3 1T U RN DU —
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SISTEMA INTEGRADO
HOSPITALARIO ESPECIALIZADO

MANUAL USUARIO
(ARCHIVO CLINICO

Fecha actualizacién 01/10/2019
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Modulo Archivo Clinico

ACCESO AL SISTEMA

e Ingreso al Sistema.

Equipo

Pl Drsbi g Ingsenm of Smbions |

LH

e Recomendaciones : Cambiar la clave cada cierto tiempo, por seguridad de la
informacion, para realizar cambios clic en botén Cambiar Contrasefia. Ingresar los
siguientes datos

e Unavez ingresado al sistema, se observara men principal en el cual se apreciara los
madulos correspondientes segun niveles de acceso por cada usuario.

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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MODULO DE ARCHIVO CLINICO

1. Permite realizar el movimiento de la historia clinica.

T Y
Pk
!
i
¥

Bty
B

G
e

St i
Eamee

| B i SATAL A Lt b d b s LA R "
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ARCHIVO CLINICO

A.- PERMITE REALIZAR EL ESTADO DE SALIDA DE LA HISTORIA CLINICA.

B.- PERMITE DAR IMPRESION CON LAS DIFERENTES OPCIONES:

4 Reporte Movimiento Histeria Clinica...!
-Ordenado Por ~  Seleccione Imprision
& Hora Cita . {7 LlLegada confirmada

¢ Pendients genaral
" Carge salida Historia
" Apellidos Paciente (" Lista General

7 N Historia Clnica

| MANANA -

1w i
|~...! Imprimir |

X
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C.- NOS MUESTRA LA FECHA QUE DESEAMOS VISUALIZAR.

D.- PERMITE REALIZAR LA BUSQUEDA POR NOMBRE DEL PACIENTE Y/0

NUMERO DE HISTORIA CLINICA.

E.- PERMITE REALIZAR EL ESTADO DE RETORNO DE LA HISTORIA CLINICA.

F.- NOS PERMITE COLOCAR ALGUNA OBSERVACION DE LA HISTORIA

CLINICA.

2y

TUFLCUAREI'MB. ﬂSIQLILi.T't[ haasa Cm'Ja il Padrms

1. ESTADO DE LA HISTORIA
»/  SALIDA ACTIVADA
!  PENDIENTE
& RETORNO
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SISTEMA INTEGRADO
HOSPITALARIO ESPECIALIZADO

MANUAL USUARIO (SIS - FUA)

Fecha actualizacién:01/10/2019
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Maodulo SIS (FUA)

ACCESO AL SISTEMA

e Ingreso al Sistema.

e Entorno del Sistema; nos pide un Usuario y Contrasefia para el acceso.

Tigits Tbes o bogurain o it ,
s 1

o R 1\!Cnlo:ar Usuario v Clave; Aceptar
] d s | e
WA =

e

Eupeeaal puds

i |
e Unavez ingresado al sistema, se observara menu principal en el cual se apreciara los médulos
correspondientes segln niveles de acceso por cada usuario.

Mariano Rivera Ayala: worksmra@amail.com: 949822027
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MODULO DE FUA - SIS

Sabe

= ConBus ¢ Reporie

A §% Resone S o, Mt o M Moshes B Eimes SN dais
s [ = T .um T .m“’ Teastnc | baeayti
™ GaLmbo WILEOM TV PEIQUIATRHA | REFERIDO REVES PAsL
(_) Fegisiro Fligge,,, oD SEOAI 2N WERA SANCHET LUIE ABRas n-u BT TERARIA DF & AEFERIGS PALHAS L
- o PACHECT ARLAS FUDEN ALE. ANDRG (=00 T2AE FEIQUIATRIA . AEFERDO REVES Pami(
CHENG. TELLD LOURDES ERELOFE DN Famsd1 FRIGUIATRIA REFEROG BEVES PARC
SAMCHEY OREJUELA JANDEL MICOLAS [=L1) HETEE TERAFIA OCU, ALFEROG PACHAS YL
1 Clie en LFPHIZA CANEANTE ANDHES AETMOAS Te1MS TERASIA OCL. REFERIDD PACHAS W
WEMDET CUvYCAROSA JAMPER a'3ns0 AT FHIGUIATRIA . Cahiuile axted, ALFERIDD REYES Pasil
médul‘as ALV A TORREICY DE ROJAS MIGDOLIL DGeas0) BEOUIATAL | Consuils ests.  REFERIDG REYES PASIC
CARAMERD ESCALANTE SUAN AD AR MIAPET EMERGENCIA L Alenciga pe EMERGENCIA QUIRDZ DAY
SUACO ERERA FLOR DE MARA CEILMCE BEIOUATS. | . EMERGENCIA MEYES Basic

u VELASOUEZ LURDLS Laiin TGS MASOTERAPIA REFESIDG PACHAS WL
oA Leoez i TARDRO DANID w1 LU TERASIA DE L Conulte suter.  REFEAIDD PACHAS WL

i A e 16041 12698 1517 COSTA AIOE MIGUEL ASEL 4 42THOG EMERGENCA L Anneds por . EMERGENCIA  OUADZ DAY
i mmememe EaEeET Desne A, FERMANDET l DTS PSIOUATEM . Corsuits eviar.  REFERIDD FEVES Fan
U TERTIE 1e41iaens s AES GUTIERREZ Apiozen EMERGENCIA L.  Amncips per.  EMESSERCIA  GUAGE DAV
L TROATPNE  1M0A1NNS5 Tagsen ENCAANACION Enicing 8148052y TERARIAGE AL Conauils exier. REFERIDO PACHAS M.

O oEewime spanied 1Eny CHARDUWI WMEWDILTA e PEIQUIATRIA . Consuts extar, REFERIDO RUYES PaRT
IO tepdnizesy 143254 cuva BECERRA Avsansan PSCLOGIAL  Apoyo sl TL  REFERICO REVES BaR
5 mvene 180411 26G2 1% ZURIGA CAUARGD TS PECOLOGIA.  Apoye o Tial  AEFERIDO AEVES FART
o TN eI T VSATE RAnBET WaNRRILE ToEz EMERCENCIAL  Amncpn por.  OUEAGENCIA  CaROZ DAy
B ) n4msmy BACA BARRIGA Tmzoar PSMOLOGIA.  apoye el Tist  REFERIDO RETES BaRC
L T 50EE TRIGESE Lasa AT PSICOLOGIA,  apove al Til  AEFIFDO REVES PaR:
e ENOMITE  1s0aviiens DaTeas GETEGA ALAGA TasITE TEAAPIA OCUL  Gansuits exier. AEFERDD PACHAS TLul
i e B0 88T s COSTA RIOS azTMoTe PEIGUATAIA . Conauwts exter, AEFERIDG REVES Fami
CrmUeMTE oz wames GuiLLAs cupE 128500 EMERGENCIAL  Atencdnpor_  EMERGENCIA  OUIRGE DA
o ENONITG YTATIZESS T RAMIREZ BaDEON P ] PEIGUIATRIA . Consuils exter. DEFERIDS REVLS PARC
S OTEINE  soAnIEi Ml DENTONE MIGLIOH T FEIQUIATRIA ., Consuits exier. AEFIRDO REVES Paf
TOROMITE e FEEe cHmcHA HEREERA aTsaae BEIGUIATRA REFERIDO REVES pami
L THONIIE SEOAHZEE2 e RiAS FUARGAL SOSE LEONARDD EATEEG PEIGUIATRIA . . REFERIDG AEVES PAR
o IMNNE teanizEn (£ GENTARE HORNA JORGE FOLL IHONA, Taze00 FEIGUIATRA REFERIDO AEVES BamC
LI EmMEME  recenizEED 1iTm FERHARDEZ GALATAR MARID HUGE g PSICUIATRIA . Consulta eater, REFERIDS FEVES PasiC

RRORE wTIRTS T walwrERE AR A BORFATEO GFANFEL woraEa BEIATES  Canaitts svser BEEERINN BFvEs Basir

. »

s ; Lty
& IRTES PRsONA LEYWERER PALLJUAN

FORMULARIO REGISTRO FUA

Permlte registro de datos de pacientes Asegurados(as) e |mpr|rn|r hojas de FUA

o s .
e aeifdeate ey : SIS S TOCH : g N agna 2, _
Bafos de Ia Enti ad ——rice R S i - |
i ‘[ _ ; : ; ST Sis
AUTORATICR |
Codigo del asegurado sis j,,..5 Neo Sacion

EHl #oseitales € insTITUTOS

40526761 [

'I?atos del Asegurado o —— = | Hospitalizacion Fecha N Estada de alerta
HIH-Grea 1118744 B Vaidet Reniec numeracién correlativa
Ba jont _~|40526761  Fechaingreso 23}05}2019 (1817 Lugardey fua; establecida por la
Apelida Palgmo MONTOYA Fechadta /1 \ IPRESS
ApclidoMatema o Procedencia

ot ki Fecha Couedm /[
Nornbres .NELLY ROCIO =
Fecha Nacimiento 2O g |

Estada rango Numsracion Fu: 4

Prefesional ce S skid | LoPEZ VarGAS | - MEDICO PSIQUIATRA ;
 Frmpe e e =
UPs 224203 | PSIQUIATRIA ADULTOS S :
ool 056 | Consulta externa - Bt | FechaTemn
S R S e || T S L

 Hoia de refersncia

| REFERIDO  ~| 1327

19/01/2018 | | 23/01/2019

Permite Ingresar datos
Segun atencign
recibida dgj Paciente

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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TIPOS DE GENERACION DE NUMERO DE FUA

1-NUMERACION MANUAL 2

INGRESAR
NUMERACION Fya

1 ACTIVAR
SELECCIONAR
MANUAL

Fec
Unidad Ejecutora

A JAUTOMATICA

" Datos de la Entidad ~_ ~/ |
Numero de Format] A1i70022002

mbﬁm‘m EL SISTEMA

FAUTDGENERA NUMERACION DE
UA SEGUN RANGO ESTABLECIDO

CODIGO DEL ASEGURADO SIS
Corresponde al numerc asignado en el formato de afiliacién/inscripcion/filiacion para la identificacién del
usuario asegurado.

Primer campo corresponde al cédigo de DISA. Segundo campo consigna tipo de asegurado y tercer campo se
ingresa numero afiliacién o inscripcion.

SIHE, filtra documento de identidad del usuario paciente esto segtn registro de datos registrado en admisién

Nota: para obtener o consultar datos correctos es recomendable enlazar con base dato del web service de
SIS, v asi obtener datos exactos del usuario asegurado.

~ Codigo del asegurado sis " Diesa/Geresa Tipo Asegﬁré&u _ Nro afiiacion

Il"i-IGSPITALES E INSTITUTOS ;11 SIUBSIDIADO (DNI! ?33349?4 l

3-REGISTRAR DATOS

Datos del Asegurado !
N2 H. Clirica 141414

| Oni DNI

.. Apellido Paterno SOVERO
| Apelida Materno LAZ0 1
| Nombres JULIA GIANNINA N

| Fecha Nacimienta 13/02/1968  [dad |7 [%ios ]

INGRESAR Neo HISTORIA
CLiNica; Los DATOS s¢
CARGAN
AUTOMA?ICAMENTE

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
Pégina 4 de 14



it

LEEE

T gl bl
..... e

4- HOSPITALIZACION

Permite ingresar la fecha para emision de fua para pacientes hospitalizados

Fecha Ingreso W
Fecha Alta H
Fecha Corte Adm | / /

5-Otros datos obligatorios Cédigo de UPS y prestacional

— P - — .. Estados de aleftas hofas refemcias i

Datos de Atencion e e i e i —r—T '] '
g Urs [224103  |PSICOLOGIAADULTOS = 1 B i
Cadigo Pestacion (Servicig) (301 A];E;B_:\iTraiamien!u R ; . . - i
| CodooAsped Relererci) |00006200 [CENTRO DE SALUD SANTACRUZDEMIRAFLORES 3 T @i | | f
| Al Fachunp [ [PEFERDO _{ frisn et g | :
E: | i

Dbservacion L i

6

e

1 Seleccionar UPS (Unidad Productora de Servicios) de la IPRESS donde se brinda Ia prestacion,
de acuerdo a la normativa vigente de MINSA.

3 Seleccionar tipo prestacién que se brinda segtin UPS seleccionado.
5 | - Seleccione cédigo de la IPRESS del establecimiento referido (EESS).
4 Ingresar numero de hoja de la referencia que autorizo la IPRESS.

- Ingresar fecha emisién de la hoja referencia que autorizé la IPRESS.

g | Clic boton Registrar.

7 Clicbotén imprimir.

Consideraciones.

Codigo UPS y cddigo de prestacion es configurable en el sistema SIHE para ser habilitado esto previa
autorizacion del responsable de la IPRESS.

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
Pagina 5 de 14




St

Kkt titugeal etpt aian

T armctai pasion

FORMULARIO MANTENIMIENTO DE UPS

_ M antanimsrito de St_klvicios L_lPS

UPS

Tipo Servicio

Espacialidad

Sub Especialidad |psiguiaTRIA ADULTOS

Nombre Corto ips IQUIATRLA ADULTOS

| Dog[s0as01 |

Ups His

[+ 203901 | CoOnNSULTA EXTERNA / PSIQUIATRIA / PSIQUIATRLA ~1

Ups Sis
Ups SuSalud
Estado [«]

r“l 224203 I COMNSULTA EXTERNA-PElQU]ATRIA PSIQUIATRiA ADULTO ¥ GERON' j
[¥ [224202 | PSIQUIATRIA ADULTG ¥ GERONTE

" Solo Atiende a Pacientes
‘? ipo Sexo

Rango Edad
Desde

HA PAFA
222400 ATENCIDN !NTEGHA
221505 ATENCION PRECONCEPCIONAL
222501 CARDIOLOGIA
221502 CLIMATERIO
221502 COLPOSCOPIA
222600 DERMATOLOGIA
2243900 DERMATOLOGIA PEDIATRICA
221502 ECOGRAFIA GINECO - OBSTETRICA
221005 ECOGRAFIA Y TOMOGRAFIA OPTICA OCL
150700 ELECTROENCEFALOGRAMA

&

222701 ENDOCRINDOLOGIA il

230107 EMERGENCIA [MEDICINA PSIQUIATRICA)
224203 PSIQUIATRIA ADULTOS

224201 PSIGUIATRIA EM ADICCIONES

224105 PSICOLOGIA MIFIOS ¥ ADOLESCENTE
242202 HOSPITALIZACION PSIQUIATRIA

Tipo F‘Iestac‘lun :
e . g
a0 Apnyo al Tratarmenlc
111 Asignacién por Alimentacion =
061 Atencion en tbpico

070 Atencidn odontoldgica especializada

063 Atencién por emergencia con observacion
S01 Complementaria

906 Consulta externa por profesionales no médicos n ™

056 Consulta externa
0E2 Atencion por emergencia
065 Internamiento en EESS sin intervencidon guirdrgica

> Cédigos Estandar asignado por SIS, para registro atencién en Emergencia UPS:

Cédigo Descripcién Observacién

230107 Emergencia Psiquiatrica el paciente es atendido por Dpto. de
Emergencia

242202 Hospitalizacion El Paciente es Hospitalizado en

Emergencia o Pabellén

Prestacion (Servicio)

Caodigo Descripcion Observacién
062 Atencién por Emergencia Es asignado cuando el paciente es atendido en el dia
065 Internamiento en EESS sin Es asignado cuando el paciente es hospitalizado.

intervencion quirdrgica

Cddigo de asped para emergencia no requiere registrar

Mariano Rivera Ayala: worksmra@amail.com: 949822027
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» Codigos Estandar SIS para registro atencién en CONSULTORIOS EXTERNOS

UPs

Cadigo Descripcion Observacion

224205 Consulta Externa Psiquiatria Es asignado para usuario que recibi atencién por
Nifio y Adolescente consulta Psiquidtrica Nifios y Adolescentes

224203 Consulta Externa Psiquiatria Es asignado para usuario que recibi atencién por
adulto y Geronte. consulta Psiquiatrica adultos

224105 Consulta Externa - psicologia- Es asignado cuando el paciente tiene atencidn
psicologia nifio y adolescente psicoldgica.

160805 terapias (lenguaje, fisica, Asignado para Atencién en terapias
masoterapia, ocupacional,
aprendizaje, relajacién)

223901 neurofisiologia clinica Es asignado para atencidn de neurologia.

Prestacidn (Servicio)

Cadigo Descripcion Observacién

056 Consulta externa Es asignado cuando es consulta Psiquiatrica

901 Apoyo al Tratamiento Es asignado cuando el paciente tiene atencién
psicoldgica

071 Apoyo al Diagnostico Es asignado para terapias

Cadigo de asped.

Segun la referencia recibidas del establecimiento. Ejemplo.

Codigo

Descripcion

Observacion

00006206

NACIONAL DOS DE MAYO

Cddigo y Nombre de establecimientos de la IPRESS
segun registro de RENAES (Registro Nacional de
Establecimiento de Salud).

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027

Pagina 7 de 14



S e e al MLl
o aia g e

VALIDACION EN RELACION UPS Y CODIGO PRESTACION

ATENCION POR CONSULTA PSIQUIATRICA EMERGENCIA

Cédigo | Descripcion cadigo Observacién
Ups Prestacion
| 230107 | EMERGENCIA (MEDICINA | 062 Atencién por emergencia
PSIQUIATRICA) 065 Internamiento en EESS sin intervencion quirdrgica

ATENCION POR CONSULTA PSIQUIATRICA ADULTOS

Codigo | Descripcion ups codigo Nombre prestacion observacién

Ups Prestacién

224203 | PSIQUIATRIA ADULTOS 056 Consulta externa Atencién Psiquiatrica adulto
071 Apoyo al diagndstico Atencién en Laboratorio

ATENCION POR CONSULTA PSIQUIATRICA NINOS Y ADOLESCENTES

Codigo | Descripcién ups codigo Nombre prestacion Observacién
Ups Prestacién
| 224205 | PSIQUIATRIA DE NINOS Y 056 Consulta externa Atencion Psiquiatrica Nifios
ADOLESCENTES 071 Apoyo al diagndstico Atencién en Laboratorio
ATENCION POR PSICOLOGIA
Cédigo | Descripcion ups codigo Nombre prestacion Observacion
Ups Prestacién
224103 | PSICOLOGIA ADULTOS 901 Apoyo al Tratamiento Atencién por psicologia adultos
224105 | PSICOLOGIA NINOSY 901 Apoyo al Tratamiento Atencién por psicologia nifios
ADOLESCENTE
224101 | PSICOLOGIA ADICCIONES 901 Apoyo al Tratamiento Atencidn por psicologia adicciones
224102 | PSICOLOGIA CONSEJERIA 901 Apoyo al Tratamiento Atencién por psicologia consejeria
224104 | PSICOLOGIA FAMILIAR 901 Apoyo al Tratamiento Atencidn por psicologia familiar
160806 | PSICOLOGIA GRUPAL 901 Apoyo al Tratamiento Atencién por psicologia familiar
160802 | PSICOLOGIA INDIVIDUAL 901 Apoyo al Tratamiento Atencién por psicologia individual
ADULTO adulto
ATENCION POR TERAPIA
Cédigo | Descripcidn ups cadigo Nombre prestacion Observacién
Ups Prestacién
TERAPIA DE APRENDIZAJE
TERAPIA DE LENGUAIJE TERAPIAS
160805 | TERAPIA DE RELAJACION 071 Apoyo al diagndstico
TERAPIA FISICA
TERAPIA OCUPACIONAL
| MASOTERAPIA
ATENCION POR ODONTOLOGIA
Cédigo | Descripcidn ups codigo Nombre prestacion Observacién
Ups Prestacion
221900 | ODONTOLOGIA GENERAL 070 Atencidn odontoldgica Atencién por odontologia
especializada

Mariano Rivera Ayala

1 worksmra@amail.com: 949822027
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ATENCION POR TRABAJO SOCIAL

Cédigo | Descripcion ups codigo Nombre prestacién Observacion

Ups Prestacion

012000 | SERVICIO SOCIAL ADULTOS | 056 Consulta externa Atencion por servicio social adultos

012000 | SERVICIO SOCIAL NINOS Y 056 Consulta externa Atencion por servicio social nifios
ADOLESCENTES

160805 | TERAPIA DE FAMILIA 071 Apovyo al diagnéstico | terapia

HOSPITALIZACION

Cédigo | Descripcién ups codigo Nombre prestacion Observacion

Ups Prestacién

242202 | HOSPITALIZACION 065 Internamiento en Pacientes Hospitalizados
PSIQUIATRIA EESS sin intervencion

quirdrgica

6-ANULACION DE FUA

Anulacién se podra ejecutar en el dia, otras fechas es previa autorizacién.

1. Realizar biisgqueds
Tegistro

145365 VEGA viLang EDULRED 4NDIES

Tipo Atercion | Usvanie Cres

gen |

3 ingrese clave
. de autorizacign

Sistema tntegral Haspitalaric
Cspecilizads

4 seleccione

s ’ : i : motivo de
Selecciore motivo anulacion e : ; anulacion

CAMBIO MEDICO

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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1 buscar o filtrar
registro

by
9
i 0 Factuazion
6 Famacin
";, His i
; Dotos de ln Entidad
o messihzezian Husmera de Formae i+
& oy Wewnsi ‘ Datos det Asequiadn
g R ::1.&». [
wantenmients Apeliks Pasne.
o ] Al Malartio
~ Relrencine Hosse
. Bepartn Alnasen Famecs P
' Paparis Canschis Exlema Pt ol )
L Resarts Fuchitacaes lln’;whw 160805 |TERAR 3 elic i
ra— e e < Icono se visualizarg
. Swrvicin Saclel Cokgn taped Pefmmra]  (JO006185 | MAGD, ventana de mensaje de
oMt FsRacrs | Ao s confi i
S ; VA FEGI TAADA LN LU0 PATALARET Dﬂfll‘ﬂ?&tlon
!‘.w — Dosarvicion | ¥ -
| Q agiatm FUA b

|- TupaAagisns v Senknl Cer

“

+ Datos de la Entidad y T ket oa b YWeb S sivie Sis
ki Numero de Fomato o :

Fecha Ingreso !TQN:‘RN A
| Apelido Patermo £ 1] Fochaate 77

[ Felido Haberio .|| FechaCote Adm
|| Mombres ]

e i de .hc;'ias refunmas
DH“ da " L - Y- !ﬂ!ﬁ!!

fi UPs 160805

. Codigo Prestacion (Serviciel 71 \Apoyo el disgnstico

|| Cadigohsped (Asferencia) 00006196  |MAGDALENA

Atencion/NE Ref. /FacRecep |2 \REFERIDO
CITAREGISTRADA CI

4ingrese clave de
autorizacién y presionar
tecla ENTER

Obsevacion

i , Imipinir F4

Clic botdn Aceptar: habilitado para actualizar datos. Para guardar cambios clic botén
Actualizar.
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Datos de la Entid
Humeto de Fomato

Codigo del asegurado sis

Datos del Asegurad
MY H. Chnica

Dini

Apelido Pateina
Apelido Mateina
Mombres

Fecha Nacmienta

Protesional de S alud

UPs

Cadigo Prastacion [Servicio]
Codigo Aspad (Felerencia)
Atencion/MN® Rel. /Foc Recep

Obseivacion

pr— .

[162840

Disa

Dresa/Geresa
HOSEITALEE £ INSTITUTOS

Lote

O e lzozar

Fecha Atencion ‘web Server Sia

Tipo &
> |G

} Hozpitalizacion

&

=L

“~| 76HBs9sZ

ESFINOZA

: : | Fecha Ingresa
|

|00006195 [ MAGDALENA

Estado rango Numeracion Fus
al

Estadns de alsrtas hojas referencins

o
diagnostico

2

|REFERIDO

- 61147

il:urn REGISTAADA CON ZEVALLDS HUAPATA LUCT

S A S R S RO s AR N

PP a0 [Ministeric ALY 2ot
B oo (b [
FORMATO UNICO DE ATENCION AT
NUMERS DS FRMATS Sl ]
W
350 18 20247052 ] CRANGANZ QUL ARIAS
ZELANETTLCON PRENTAIORADE 3ERY L8 DR AT 120372015 8.5
[-ODIGG REHAES DE LA IPRESS HOMERE OF LA IPRESS QUE REALIZA LA TENCION ... Reconsieracion [ |
00006214 [ HOSPITAL VICTOR LARCO HERRERA [‘“ o ]
BERSINAL GUE ATIENDE LUGAR TE ATENCION i REFERECIALTRALIZATALPOL
spLATIES x TG x CIGOCEIENAFY NFOAIMITELADPREIS UCIEITAFLICELE NHOM A
rmeTe TR X || 00006214  |HOSPITAL VICTOR LARCO 00038
DESTING DEL ASEGURADD | USUARID
JLENTIOACTEN SODIE0 MEHEADO IR ASTSUTADG I3 STRATTAFAL
D) FDoCIMNTY = li Tl et e b i & e TToon
2 25739919 || 350 2 |25739919 = e
SFLLLTECRATERNS APELIIDG LTINS
GARCIA DARRIGD
FIORNOASHE TTRDENONEIIS
CEIBA
X pErEL, M am e VTR oA A 15500
e REcTR Rt o 034716 OTRO
bt 29/11/1968 e o
FEATETNS x FRIEA O TANYRSATENTS [Toomr Tk 28
sy AN TN CEL YR
FECEAATENTION B ko) COG FRESTACIIN o [TeMA L= kY 12 AT5 AT
$
F | DEOGIRIVD »
1210312018 224203 LS | 07:22__|12/0372018
: SEMTA
rmm i TI0 ALTORZATEN | I:
CONCEPTO PRESTACIONAL
7 SAMTATEGARANTIA =i
T AUTURIIACIEY TRAILATG o —
e RATDOERDS b o
DEL DESTINO DEL ASEGURADO / USUARIO
ALTA Y P ARG ey
nEtem [ | |z amszriaeme:
SE REFIERE | CONTRARCFIERE
[ oDl AENARY DT LA SR8 _IEME A ALAG Y CXNTX ik -|L WHEIEEIA, INTIAL
e —
OTRAS ACTIVIDADES
HTES | [Y-\:L‘\:-*»-‘ | '; Ateslp ’ TANZATTE LT AL l‘g:x
- DIAGNOSTICO
|m:mav RIS | TRIGIEE
) pr——— . ¥ PY g4 T L] T PO TR T ~F.1A
gmas: Wi [ biN:
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8 REPORTES Y CONSULTAS

1. Seleccione en sub menu opcién Reporte Consulta Externa/Rpte. Seguros tal como se muestra en la
imagen.

= St frimpraie Hempat b | specidbnein. oM 0F 18

o 0 Faferarces
‘e Relarencies Evandse
i Armmncns e
= fé,ammmhm
T tarsune et

13 tarauts Paceales

I Canmatts Barrsnu A e

& ‘5' s

2. Formulario de reporteador registro de FUA. Seleccione los criterios de la consulta.

Atenciones sis por Frofesional ;
Reporte Fua anuladas - N?Fua

: Atenciones sis por Digitador - Nro Historia

Usuario Reg |

| Serv. Presiaciml Todos

UPS i

 Tumo ITcd“ ' v I Estado !Todos

. Rango Fecha Movimiento -
Fecha Desde Fecha Hasta

|12/03/2018 _.!au:uu 112;0322019 :HZS:ES

Mariano Rivera Ayala: worksmra@agmail.com: 949822027
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Reporte sis por digitado
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. I

REPORTE DL ATENCIONE S PACIE KTE S ASEGURADOS i

i
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Reporte Fua anuladas por usuario digitador y/o del responsable.
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SISTEMA INTEGRADO
HOSPITALARIO ESPECIALIZADO

MANUAL USUARIO
(REFERENCIAS)

Fecha actualizacién:01/10/2019
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MODULO DE REFERENCIA - CONTRAREFRENCIA

Antecedentes

El proceso de registro de la hoja de la referencia y contrareferencia se realiza manualmente y en plantillas
Excel.

No es legible los datos personales, Diagnostico, Exdmenes etc.

Llenado de registro con datos repetitivos lo que conlleva demora al registrar datos.
Registro de datos en libro forma manual doble tarea para el personal encargado.
Reportes, indicadores y tramas no automatizadas.

Maddulo de Referencia de SIHE
Este moédulo tiene finalidad de optimizar los procesos y registros de datos de referencias y
contrareferencias; enlaza médulo de admision para obtener datos de pacientes.

Permite obtener reportes segin estandar de SUSALUD y otros.

Reportes de indicadores mensual, trimestral etc.

Reportes de produccién de usuario digitador

Reportes de referencias enviadas y recibidas por EESS.
Reportes de referencias enviadas y recibidas por UBIGEO.
Reportes de referencias enviadas y recibidas por SERVICIO.
Reportes de referencias enviadas y recibidas por MOTIVO.
Reportes de referencias enviadas y recibidas por DX.

R RN NN

Reportes de referencias enviadas y recibidas para envio SUSALUD

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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ACCESO AL SISTEMA

Modulo REFERENCIA

e Ingreso al Sistema.

Doble clic para ejecutar el sistema

correspondientes segln niveles de acceso por cada usuario.

Mariano Rivera Ayala: worksmra@amail.com: 949822027

Una vez ingresado al sistema, se observard ment principal en el cual se apreciara los médulos
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FORMULARIO REGISTRO REFERENCIAS ENVIADAS

Formulario que contiene las estructuras Datos del paciente, Datos de la referencia, Diagnostico, Responsables etc. -
En siguientes imdgenes se detallan llenado correcto.

E_ Tu—] Actualizar

@ salt

[ SEGURO INTEGRAL DE SALUD (S |

Dalos Pacientes P ey

Tipo Documenta [ont x]zs53278s |  ipar3sa | Estado
Apelido Patemno i { Masculine -] [ReFERIDG =
Apelido Materno | [20/081s45(72 [Afes =
MNombres | Responsable
Diteccion ] i
1 Telefono
Ubigea I

Mro. hoja referencia

S |
ki | CONSULTA £ i e
Servicio Origen (eSIQUIATRIA ADULTO EMERGENCIA P~ i

ich i s = CONSULTA Fil : i
ServicioDestine  [[NEUROLOGIA ADULTE 4pGvg AL DIAGNOSTICO | 2
Cond del Paciente | EsTABLE ~ | Tipo Transporte [ TeRRESTRE =l
Establec. Otigen [0000821.] HOSPITAL VICTOR LARCO HERRERA ==
Establec. Desting 00006207 INSTITUTO NACIONAL BE CIENCIAS NEUROLOGICAS = | &)

Motivo de Referencia § 2 - POR CARECER DE DETERMINADOC EEPECIALISTA

Origen de la Referencial DE UN ESTABLECIMIENTO DE SALUD

Diagnostice Codigo Dx  Descripeion D
[msaz [cERVICALGLA joermnaTive ~ B
{peso [CISTICERCOSIS DEL SISTEMA NERVIOS| T diiiine |

{Faie

-Responsables ¢
Fesp, de la Relerencia ; =

Fesp. del E.‘:table::il‘i'niem.k1 z

b P i..:.. ......... T
Fersonal gus Recibe t g

Mariano Rivera Avyala: worksmra@gmail.com: 949822027
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SHHE

Siatomra umw L By
g AT

. Menu — il ” b ok eSS
ENVI FechaExtension Hora  Fecha Recep. Hora ¢ Buscar PorNEHC DNI
|26/06/2018|v [11:00 | [26/08/2018[~[1203 | [ ~l__
L e = A —— e e —_— . T e \ Ingresar Nro.
Servicio Salida | DEPARTAMEDAO DE PSQ. CONSULTA EXTERNA historia o
Nro. DN del

Seleccionar Servicio par

. aciente a
donde se realiza referencia B

2 - tipo de asegurado pacuente PAGANTE 0 ASEGURADO
""""""" P 5 L i ¥ <= S |'
l Tipo Asegurado i, Tipo Afliade  Nro Afilado s | |
1
I

| SEGURGC INTEGRAL DE SALUD (S v| [OTRO v |2-70349909 |

3 Datos del paciente completar todos los campos que se muestra

“DousTai B ' Nro. Documento  NeH. Cl e i '
Tipo Documento  [onr ~ 70349503 | [162369 |
Apellido Paterno i o =

P |JAfCU —I mascullno :] 7_!
Apeliido Materna [Lizana | L2Y | [13 [Afes  +] _
Nombres lEDUARgo ANTONIO | Responsable
Direccion |JOSE CARLOS MAREATEGUI WC LT 40 4| ET = | Estado de referencia pa,;

; - Telefono g e
Ubigeo i15m32 ILIM A-LIMA-SAN JUAN D y /’i l realizar seguimiento
: - s L

Nro. haja referencia NEH.C rsclbldci / {

Al Ingresa responsables
datos del paciente

3 Datos de la Referencia seleccionar segun datos que corresponde.

- Datos de la Referencia  ENVIADO A ' ConsuLTA E

53 vicio Origen | PSIQUIATRIA ADULTOS /J Se'm"":;sﬁ:: origen y
Servicio Destino | NEUROLOGIA ADULTOS 1

Cond del Pacierte ’ ESTABLE :] Tipo Transper ,/I sem:imra;f:::i donde es
Establec. Origen ]cna0521-| HOSPITAL VICTOR LARCO HERRE e

Establec. Destino | 0000620'| INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIA ) ﬁ:’;m;;;*- 1
Mativo de Referencia |2 - pOR CARECER DE DETERMINADO ES sEczAué\ L ee— e

Uﬂgen dela Hefelenclq DE UN ESTABLECIMIENTO DE SALUD f :j

. ) 5 Seleccionar SERVICIO (CONSULTA EXTERAN,
Tipo de Origen de la referencia EMERGENCIA, APOYO AL DIAGNOSTICO)
Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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ingrese cddigo
Diagndsticos

esp. de la Referencia

ersonal que Recibe

T

r’rﬁosx
; Iaeoa

esp. del Eslablecimientq .

ersonal que acompafia § -

Tipo Dx
| TRASTORNO MENTAL ORGANICO O SIN'| DEFINITIVO + | [

{Foax

—
—“l Seleccionar Tipo Disgnostico

| TRASTORNO MENTAL ORGANICO O SIN| DEFINITIVO v |

i

] =

% i

FORMULARIO REGISTRO REFERENCIAS RECIBIDAS

Similar al registro de formulario a las referencias recibidas

noresn
Tipo Asegurado

D atos Pacie

Tipo Documento
Apelido Paterno
Apalido Matemo
Nombres
Direccion
Ubigeao

Mro. hoja ieferencia

Servicio Origen
Servicio Destino
Cond del Paciente
Establec, Origen

Establec. Desting

Mativa de Referencia

Codigo D= Descripeion Dx Tipo Dx
[Fo10
[Feio [TRASTORNG DE LA CONDUCTA LIMITAD]
{pooo |- I-
- R bles-
Fesp. de la Referancia

HDlamr- E
110:29

Fecha Recep.

Fecha Estension H
22/08/2018 |~

[18/05/2018]~ [[11:30

Asegurade ) Tipo Afiliado Mro Afilisdo
{SEGURC INTEGRAL DE SALUD (S ~ | [evro ~| 271169502
: B o TR i I
|' 11 25204 ] Estada

j Masculino

=

RECIEIDO]

| 25017200711

RAesponsable
[MacrRE"sUSANA CORNEID

afcs

Telefono

= [o32185252

Seleccionar LIRSS origen referencia

| ESTABLE

[afafadul Retosy

iDDDDSZ IIJ HOSPITAL VICTOR LARCO HERRERA
{ 2 - POFR CARECER DE DETERMINADO ESPECLALISTA

EBELLAWISTA PERU COREA

'I Solecclonar EESS arigen referancia

Fersonal que acompafl

Personal que Fecibe

Resp. del E:tahlecimieﬂtq -

f-

Mariano Rivera Avala: worksmra@gmail.com: 949822027
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FORMULARIO REGISTRO CONTRAREFERENCIAS

Registrar datos como se muestra en el formulario.

Color amarillo=estado pendiente [recising
CO|Ora VerdE=eStad0 rECibidO INDEBIDA
Color azul=estado tramitado LS TIFICADR

i ) i
) [F2so4sz018]~ [1078 | 0270472018~ 1019 [ | | =0 ] [‘T-_L,,,I T ! I
[“'&a'e.'vicic. Ingieso | GERARTAMENTO DE PSQ. CONSULTA EXTERNA - -;] L. !
Fipo:Adagorano Asegurado e ) Tipa Aliiade HroAfiisds G sou |
| securo INTEGRAL DE SALUD s <~} joTrRo > ]Eervsriizs |

'Datos Paci
Tipe Documento
Apealida FPaterno
Apellido Matermo

Mombres f Flnsponsahie

Direccion [3r. PIURA N-755- DPTO. 3- MIRAFLORE MONICA ROCRISUER i
: : Telefono

Ubigeo {15022 jL:MA-LIMA~M:RAFLQREED

Nro. hoja referencia ocoore:r | | NEH.C rel:lbldt:l_4457
Datos de la Hulalsru:ua ENVIADO A:

Servicio Origen | Ps1QuUIATRIG ADULTOS
i Servicio Dastino i MEDTCING GEMNER AL o
| Cond del Pacierte | ESTABLE

E stablec. Origen
| E stablec. Destino

Diagnostica

- Responsables
Fesp. de la Aaeferencia r'—""'ww-w it S

Fesp. del Estahiscirnieﬁr:] =
Fersonal gue scompafia ] .

Fersonal que Recibe -

COBEC TN

Fecha En&e_nsauﬁ Hora  Fecha FRecap. Hora r Buscar Par N® H

N(o Documento M2, ClL
~jorgri17s 1144974 | Estade

i_-'Fr-_-'rTl;é' i

[sis=zcs3 ]

¢Dl| CENTRO DFE SALUD SANTA CRUZ DE MIRAFLORES

Codigo Dx Deso poion Dx
IP:DO EESQUIZDFR_ENIA PARANOIDE

| e e}

ot Cavpn
Aabarl

14
13iaam

[T

[L——

et atann

na
lezary
120744
ieaELe

[E e ——

Propramacian Geners

Rataranzias

B

I0 kT 0T 1
Eyingon e, Ao
beriacng o sanize

T wste Convestanaos §

it AT AL WIETOR LAS S HEARE
T R —
S Waterancias naciees

P Mmpusies  Conaites

Estado

CONTRAREFERIDO A

PENDIENTE
RECHAZADO
RECIEIDO
REFERIDC

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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REPORTES ENLAZADOS AL PLANTILLA EXCEL
Relacién de registros de referencias conectado a la base data SIHE (SQL Server); este permite realizar indicadores
y/o gréficos estadisticos del estado de referencias con contrarefencias.

4 Nosmal Busns : Eumm = ?‘? >~
U gy e of g2 Fomats  Barlormels | inconects el e S Fmiie TNy S
candicionst = come tabias : - - . # Gorar= Filtrar = seleconners
Bortapapeiey Futsile absrEian B " Lrtilos Calene Edain ~
gk + % Bt ee s -
A ISt B, SOOI f TR o H ! £
| . TIPOAEFERE NUMERD REFERENCFECHA EMISION _ FECHARECEPCION —— MES RECEPLION TB0 ASEGURADD i =
2 IR - SR RS - TS g R H A L we 4 ke ihemcrgbons bai s swSnoman 1w (B A
5 1A0NeR RECH D4/D8/ 2016 D15 B D4/08/2016 01:45 Agosto SEGURC INTEGRAL DE SALUG {565) 150668 MELCHOR
s 18000003 RECH 1270872006 05:03 8 12/08/2018 2903 Agosts SEGURO iNTEGRAL DE SAZUD {515 151685 GRIMALDI
5 16000004 RECT 13M05/2038 0250 9 13/09/2016 02:50 Septigmnbre SEGLIRG ENTEGRAL DE SALUD (515] 151036 ALLAGA
] TEI0N0E BN G109/ 2016-45:00 ] 21/09/2016 10:1E Sepriemibre SEGURD INTEGRAL DE SALMD {5I5) 055652 ALLENDE
7 1600000CT ENVI 03/05/ 2006 02:00 L] 08f09/3980 10:30 Septiembre SEGURD INTEGRAL DE SALUD (SI5) 139673 SANCHED OREfUELA
8 18emIOC ENv 29/0972016 D4:30 9 2909/ 2016 1045 Sepniembre SEGURD INTEGRAL DE SALUD (515] 149257 LEON CANDIA
% 1600300 BNV 14705/ 2006 10:00 k] 14/09/ 2016 10:56 Saptiembre SEGURO INTEGRAL DE SALUD {515) MM7TE5 ARCE GARCIA
£ 160090010 RECH 04/ 502006 0540 10 04716/2046 0840 Otudre SESURD INTEGRAL DE SALUD ($15] 165704 SERNANDED CALDERDN
1 16000001 L RECT 03/10/2058 05:00 0] S4/10/2038 0800 Octusre SEGURD INTEGRAL DE SALUD (5IS) 030237 ENCISO DF LA CRUZ
52 160030012 RECH 28/08/2008 0831 ] 0872316 05:11 Septiembrg SEGURC INTEGRAL DE SALUD(SI5) 061514 TUEWAS ALVARADO
i3 160000013 RECH 28/09/2015 10:00 ] f09/2116 1000 Sep DESALUD{SS] 124173 TORERD SALDARSIAGA
4 160000014 RECH 26/09/2006 DRG0 3 I6{05/2038 G100 Sephembre SEGURD INTEGRAL DS S&LUD (51S) 058262 MELGAR MARTINED
5 150000015 RECH 28032018 0540 9 28{09{2016 0048 Septiembre SEGURD INTEGRAL DE SALUD [515] D6ELST ALHuY FlETY
£ 160000018 RECH 28/09/2016 11:30 9 23/79/2016 12:30 Septiembre SEGURO NTEGRAL DE SALUD (SIS 151893 CHICARD TITO
17 HBO00CCET RECH 28/09/201602:55 9 55 Septiemt DE SALUD [515) 055922 OSORES FARFAN
% 1ACOR00EE RECH 25,/03,/2016 09200 El 287952016 0:00 Sepr SEGLI DESALUD (5] 092412 GACNA PAREDES -
W 150000013 RECH 2908/2016 1100 a3 22/08/2018 11:00 Septiembre SEGUAC INTEGRAL DE SALUD (55} 141451 LovoN ALVARET
m 160000020 RECH m=foafame e ] 23/08{2016 13:10 Sepnembre SEGURDY INTEGRAL DE SALUD [S15] 056642 LOZAND GONZALES
2t T6CO00021 RECH 29/09/2016 3200 a 29/05/ 2016 03:00 Sepiizmbre SEGURC INTEGRAL DE SALUD (315} 150634 Rz CHAVER
22 160000022 RECH IT09/1016 1157 £l 27082516 12:57 Sephembre SEGUAD INTEGRAL DE SALUD (515} 127093 MIORALES QUESPETURAL
k2| 160000023 RECH 17/09/ 2016 0725 3 27/08/2016 09:35 Septiembre SEGURD INTEGRAL DE SALUD (515] 036486 1ESIS ROMERD
24 LACGON0IE BECH 270511016 12218 9 20821038 12:19 Sepriembre SEGURD INTEGRAL DE Sallabisis) 143183 SANCHEZ CONDORE
25 6000025 RECE 27/08/2016 03:00 3 T7/09/2016 £5:00 Septiembre SEGURC INTEGRAL DE SALUD {515} 128091 MERING FLORES
=13 TECOSC028 REC 17/08/2016 11 3 27/09/208 4L Septaimbry SEGURC INTEGRAL DE SALUD (81S) 2100269 CHOQUE HARIN
7] 150000027 REC! 27/09/2016 4500 2 27704/ 2016 £5:00 Septiermbra SEGURD NTEGRAL DE SALUD (SE5) 134106 TOLEDD Loesr
® 180008022 REC 26/05/2085 14:35 & 20/09/2518 14:35 Saptiembre SEGURD INTEGRAL DE SALUID {5E5) 092181 AQuNo ALVAREZ
3 180000025 RECI 2640812016001 3

26/09/2016.03:4 Septiembre SEGURO INTEGRAL DE SALUD {565) 053985

FRCIBOO X URIGED | EMVIECO XLBWEG O

ENIALN

Base date

tle  SE

Reporte por periodo seleccionado

Disehrdhe phgina  Frumuine . Hatos

NiE wsial S S VT susne : G T - g )
- Copm - i . i 3
i N B Cagse g % Fomels  Daciemetn  incoredto P fnvartar Ehminar Formato il T
¥ Togw formmte condicionai = roma tahis= B - . L Flrmr e alnesinnars
Sartapagaien . Fuenls alimeasan Faumess 3 Eailas Caldar Edisidn ~
g - K% -
a ] - < o E o W - I 1 [3 L M N o -3 a -
3 ANID_ENTENSION 2017 e
ol
2 Cuenta de ID_INTERNG Etlquetas de columna -
3 Eliguelas de fila -+ Desripcionisen Ensig Fabrero Marro Abril Mayo hunlo Julio Agosto Dctubra i Total ganersl
& ~CETH DEPARTAMENTD DE PO CON i 11 1 11 4 F u
7 aa 1 i 4
8 Total CETR 1 101 12 5
5 ENWI DEPARTANENTD DE P50, CONSULTA EXTERNA * 4 108 n 7 10
1 DEPARTAMENTO DE PSO. DEL NFlD ¥ ADDLESCENTE 1 i1} 2 4 E)
11 DEPERTAMENTD DE EMERGENGIA — ]
22 Total EMVI B 9, 8t 17 18 2% 41 13
T E2E 2 1e 132 118 i03 06 198
DEPARTANENTE DE 50, DB 110 ¥ ADUESCENTE 52 22 28 33 ar 48 o9 3
DERLRTAMENTE DE EMERGENCTA 1 1 1
160 135 185 185 161 150 175 Fo

163 145 167 183 182 ATE 8% 297

Total Referencias recibidas 2017

272 270
185
158 135 155 160
o & o & Sl
Q’(“ ‘(é) ‘;‘\‘3‘1’ "JQ'Q Oé'
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e ¥ Comar

Reporte produccion por usuario digitador

T noma fuena e N Zduowms - 2y 33
e r oA M i S I B cambi i ::'rm: rtoriacia Mg Rasentar F';vwfwa ek Durdenary,  Buscwr 7.
¥ Lopariemate £ 4 ) ;" By state cemdasonal® com fabla+ . - . # Barar Hitear s petes oo -
Brrtapapeles Futre i Alipasian Plmere < Eitios. Celuas Eduign
B L
3 1 8 c o T T T . # N o ® a2 R H
; W7 7
Etiquetas de colwnna - <
P H Enere Febrera Marzo Abill Mayo Jurlo Jullo Agasto { Detubre Total general
HUANCAHUARI GLORZA NORMS & 968 & 191 W0 SIO it 17 56 w07 585
- CamMPOS MILAGROS 56 860 2 37 12 & Bl 238
REVES KATHERING DENISSE 37 M 1258
SORIA KAFENTROSA 3¢ W5 3 30 7 101 i ] 21 7 103
- URURLAGA CNTHI T oMz ;o8 W 2 2 EE ] 332
-~ RODRIGUE? NORMA ANGELICA 5 310 £ 80 Et 562
CASALLO VICTOR FLORENTING 133 19 136 3zt
~GARCIA LILANA 185 185
- CHALLD BOSALUZ 54w oW w7 1 4 1
GERONIMO A0 MARCOS a 1
1% Total general 155 55 1667 2885 400 931 996 1120 2 293 P a4 9858
*®
% 5. o~
Total produccion mensual por digitador afio 2017
2886
1667
672
—_— —_ = . =4 =¥ i
o o o & o -0 Y @ 2 &
< & & ¥ & & &
% o
& ¥ o~ 3% &

B 5

(4

Forapascien Fugnie

ARHE_ ENTENTION

_Cuenta de ID_INTERND
Ethguitas de fita
| - MAGDALENA
- SAN MIGLIEL
|~ HOSPITAL MARIA AUXILIADDRA
“IESUS MARIA
CENTRD DE SALUD SURAGURLD
© SAN GENARG DL VILLA
12 - MAC. DAMIEL A CARRION
1| CENTRO MATERNG IMFANTIL SAN JOSE
T4 BUIMOS AIRES GE VILLA
1T - LAPERLA
W B APEYD SANTA ROAA
17 - ALBERTO BARTON
1B CA MUANLITL BOMILLA
16 CESAR LOPEE Sava
20 Total gererst

R

b

Reporte de las referencias recibidas del EESS origen.

Gamern

Swerrial = = Bt o
et
= g by ey = S gt 0% Pomete, e San e
Adineneitn Nidmars Eaien Cuias
LS g o 3 ¥ g Wl K ' ra " o
mr ]
DCtipuartas de columae -

Estabibes Catwgos et igen Enero Fetmero Paio Alrll Mayo junio Julls Ageso Detube el Total generat
SENTAG OE SALUD COM INTERRASIENTO E i 3z a8 e 10 1Y 3 e 136
CENTRE OF Saliin - 3 15 18 m & 6 7 & 147
MasSTAL 3 ELR R 12 17 . ® ] 57
CENTAS 52 18D 7 a2 5 s n 5 = [ 5 1
CENTAD DE SALUD CON INTIMSAMENTO ] ] 2 e s £l B + 3 0
CENTRO £F $aLuD ] s R 2 5 6 3 + 3
HORTAL 3 e ] 2 L 3%
CENTRO B8 1ALUD CO% INTERNAMIENTD N B | + 3 s + = 36
CENTRO D SALLS CO% INTERNAMIENTD : 3 ] 5 & P E g
SUESTO DE SALLD COM PAEBICD = " . a4 s £l 3 3 35
HOLATAL i1 & - TR v < 2 F 1 as
CENTRO DE SALLD i T S ] & £ 4 5 EL]
CENTRG BE SALUD 3 a = 4 i 2 + 1 i w
CENTAO DE SALUD COM INTERNARIENTD 1 3 4 s o) E] 4 3 27

82 71 3 8 s o w o7 51 usa

Han nenigde 27

) chel watattie,

s an

Mariano Rivera Ayala: worksmra@amail.com: 949822027
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Reporte de las referencias enviadas al EESS destino.

k= sibee Rebiombh - Excel

Trneriar Dnefio de plgae Heiprragte, Loty Rewviar Yrsta Programati Niro Pra 9

e ¥ Cotat

i S F #ee B e teto [ie | xomat Z butomima - s j_:’
be Lopur - - > = T Bistiena - =
_99'  Capitr oo Woa oS5 o e aenlinary crntear v e . ‘;;_mann Darfarmato ~ itcomeds Iviertar Ehmunar Formals e Crdenary  Buwcary
icinnal = zamp tasla i . . v Burrar e fletsionars
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€3 = -
& B 4 [ E F. .6 H 1 s ¥, ot B N o %
T ANKO_ENTENSION w48 ¥ :
a
4 Cuenda de ID_INTERNG Etlquetas de cobumna -
5 Ethquetss de fila ¥ EstablecCategorlabesting Enero Febrese Fotal general
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T - DE APOYO SANTA ROSA HOSEITALIH 1 ] H
B UNIDAD VECINAL N8 3 CENTRODE 54100 1 1
# = VIRGEM DEL PILAR DE MARANIAL CENTRO DE 54000 1 1
ki ESPECIALIZADO DE AL HO! I HIDEYO NOGUCHI  sNETITUTO ESPECIALIRADD 1 1
MARISCAL CASTILLA DE PADIE MARQUELZ FUESTO DE SALUD i 1
£ = PUESTO DE SALUD SAN GARRIEL ALTO SUESTO DE SALUD CON MEDICO . 4 1
3 - CENTRO DE SALUD TODOS LOS SANTOS SAN BORIA CENTRODE S4LUD i 1
4 INSTITUTO RACIONAL D SALUD DEL MISI0-5AN BORIA INSTITUTO ESPECIALZATIO : 1
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Total referencias recibidas por ubigeo periodo 2017
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Testasshasdo

Reporte por Motivo de referencia

Inicia

insesiar

sihe_Refconbwih - Excel

Desefio de pagina Farmnulas Datos Revisar Vista Programados Nitro Pro 9 ACROBAT ,':'

$Cn€ desea hacer?

3/

., * Cortar Calibsi =R e s ¥ Ajustarteas General v %;
= Copiar ~ L
Pe'gsr ¥ Capiar formato N ¥ 5 - - Combinary centrar + 7+ 25 a0d
Portapapeles n Fuents o Alineacion i) Nimerg M
023 ¥ i
A B = D E
5 2
2 (ANIO_RECEPCION 2018 g
3 | TIPO_REF RECI £
4|
5 Cuenta de ID_INTERNO Etiquetas de columna -¥
& Etiquetas de fila + Enero
7 |NO CAPADIDAD RESOLUTIVA - POR CARECER DE DETERMINADO ESPECIALISTA 259 235 361 325
§ :NU CAPACIDAD RESOLUTIVA - POR EL NIVEL DE EESS 4 J1 6 29
8 |NO CAPADIDAD RESOLUTIVA - NO CONTAR CON DETERMINADO SERVICIO OPERATIVO 5 2 3 39
10 NO CAPADIDAD RESOLUTIVA - POR CARECER DE DETERMINADO INSUMO g
11 NO CAPADIDAD RESOLUTIVA - POR CARECER DEL DETERMINADO INFRAESTRUCTURA 5
12 NO CAPADIDAD RESOLUTIVA - CARECER DEL DETERMINADO EQUIPO
13 Total general 268 252 370 406

Reporte por Diagnostico

Ensartas

sihe Refconbihy - Evrel

Duefodepigna  Formulas  Datos  Revisat  Vista  Programador  MtroPr9  ACROBAT 2

o

364 240
72 26
2 24

1

438 201

Normal

S0 § -
Formato  Darformate  |ncarrecto
condicional - como tabla +

Estilos

Febrero Marzo Abril Mayo Junic Total general

1788
148
49
33

L ' :
f, T Lo Calibn 1 2 Ajustar teste General - r. & Normal Bueno
Peg Sepit F 7 D r’ [ El 2
gar L. - = o Cembinary centenr - e 8y w8 crmato  Darformate Incorracts Fezutral nzertar Elranar Fo
X ¥ Copiar formata o oo ¥ 3 ! candicienal © como tably - d .

Partapapeies '. Fuente ] 2hneacién Fiamers Estitos Celdas

i ¥ %
e e i £ S I T | SO .

1
2 ANID_RECEPCION icis Es
3 TIPO_REF RECI X
4 |NembeeEstablecOrigen  (Todas) L [::::1
H EstabiscCategoriaQrigen (Todas) -
B
7 Cuentade I0_INTERND Etiquetas de columna T
£ el defila =+ DescripclanCatDny Enero Febrero Marzo Abrll Mayo Junio Totslgeneral
9 -EiB Esquizofrenia 137 83 %82 184 180 43 as3
0 Fa1 Giros trastornos de ansiedad 9 35 30 50 43 19 2CE
11 -m2 Episodio depresivo 20 20 35 3 43 32 18y
2 - Trastorno afective bipolar 17 7 26 24 22 5 108
13 -F42 Trastorng ohsesivo-compu'sve 7 10 Cuentade ID INTERNG 5t
4 -fs0 Tragtoenos especifices de la persanalidad 5 49
15 -F33 TFrastorns depresivo recurrente 3 AT 4
1€ -F30 Trastornos hipercinéticos - £
17 ro6 Uiros trastornos mentaies debidos @ lesian v disfuncidn cerebral, v 8 enfermedad fisica 7 3 S
18 -F91 Trastornos de s conducta 4 4 31
¥ -Fr0 Retrasa menta: ‘zve 3 1 18
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Pren

basas

|. Modulo Mantenimiento - Medicamentos

ACCESO AL SISTEMA

e |ngreso al Sistema.

Doble clic para ejecutar el sistema

Colocar Usuario v Clave; Aceptar

o Recomendaciones : Cambiar la clave cada cierto tiempo, por seguridad de la
informacion, para realizar cambios clic en boton Cambiar Contrasefia. Ingresar
los siguientes datos

— Cambiar Contrasena

Usuario Actual ||

Su contrasefia Actual |

Confirmar nueva contrasefia 1

[ Cambiar<: Cambio Contrasefia

]

1
|
Contrasefia nueva [ !
!

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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Permite realizar el mantenimiento de los medicamentos.

Una vez ingresado al sistema, se observard mend principal en el cual se apreciara los
mddulos correspondientes seglin niveles de acceso por cada usuario.

CATALOGOS

PRODUCTOS

Permite definir los productos con los cuales va a trabajar la dependencia, tomando
como partida el Catalogo SISMED definido por la DIGEMID.

Solamente el Almacén Especializado podra ingresar nuevos productos al catalogo, las
otras dependencias solo podran modificar y adscribir productos.

Procesos
Catalogo SISMED

En dicha ventana nosotros podremos adscribir y/o quitar productos de nuestra

dependencia, salvo aquellos productos que tengan movimientos no podran ser
borrados.

2. Clicen

Producto Nuevo

40 ENDITRAGLEAL DEELaRTABLE W A1 i wta
FIZITA LE POLETILEN 200 m, UNDAD
W UASCARLLA DESTARTASLE FICIENCA DE FLTRAO0 974 UM D40 UNDAD
IO PRATCO COLECTOR PARA MLESTRA GE ORNA CON TAPA I ry UNDAD upas ol
MY ESPARADAARD MPOALERGICE (ALASTIFICADO] £ X 10 yd LADad umDan
SV BLECTRODD PaRa IECTROCAAMOGRAAMA ADULTS LMCAD )
TEME ALCOROL GEL PR VALVULA DISPERSADORA UWIDAD vmDan wr Medcaments  Acin
HEIL AGLua DENTAL TRO CARPULE DESCANTABE W 216 2 1 Lhoal s Mencamenn  Achies
SR AGLUA GENTAL O CARSULT DESCANTABLE W10 X1 &F LMDAD UHED Uescamentn  ache
ENVASE DE FLASTICE £OR TAP& ROSCA PARS ESPUTD [F 100 81 LNDAD v, O E,
TURA ACCD POLIGLASTIN % G/ U7 CACULG BEDOMOA 11 mm X T8 cm LADAD DAL -
FOLGLICAPRONE 40 Cik W0 CSCLLAR CORTANTE 4 me = T en LAIDAD s
e S N ST [ RN A v e
1. Cli , X Em UNDAD e
- Ll en madylas TIES CON TAA RISCA PARA ERFUTS BmL LNGAD
TG ESTIAL 2 L S08 TAPA FOKDD REBERES LmbAD
Fact- Mant + SOLVENTE (ETARDLI L8IBAD 8 w3k Invems aewen
C0 BOCA ARCHA CIH TAS 4 ¥ CONTRATAR S OE 553wl FRASCO o Ingume
BUNSEN LuSAn L
FA TOTAL 6 CEVENTADA N| 1 Unibad 33y Iraume
SLRTA FEDUCE A MEAEGHADA EN BARSG B8 W8 o UNiDAZ) iii o Ingimn
EXTRACCICN MULTILE AL VACID 37 G X ¢ LNTAD  S.ema tntegesi H innumy
LT AZUL MRS L AMENTE 20 €A VT CRCULD CSRTANTE 73 mon ¥ 76 e uBBdpac ntizade L] waumn
Tico oe * LIS CLAVULAMTT B ug @ 10 LHINAD o Mg Wy sHLisces aume
WS OISC0 OF FIATOROAD OF CEPGRERAZONA TS ug UNEIAD wnoan Ty soiscos whine
b Padin DO8LE LumEn nan MDAz wrms
WM GETOF LIENTES DO ACRLICS BOSTIRIR & § MIESAS Lk Da) oAz wun
ZNE GETOE DENTES DE ACRLCO ANTERIOR X 8 PEZAS LHIDAD uutap wums
EIEN WANGE O£ GISTUR 17 cn LaDaD usDas Insuny
T MAADER PARA MEZAOE uakd Uk CAD UNGAD Inzums
TR VEID CERAMOUSE ODONTCAOGRA] LNSAD [ 3 Intums
W PEDRA WONTADA PaR, ACRILICO FORMA DE PEBS Srich LNTAD s pan rivne
< . TET SUFATG DE AAUMIG ¥ MutaD PRAGCD FRasco s rems
....... i TN CaGs BaBEmAna e ¥ T e manan mtan e
5 Ihareanaman s B - AR 12T Bpm = |
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Regestre Mediconetus & fnsomas

Grupo Fi
Grupe i

Sub Grupa |

A

] {Fecha de Unima Actusicacion
i
J

Permite Ingresdrlos © 1 8 Centro e Casto | - !
Partids ~———— Permite Ingresar !
Datos del Pmd i i
Grupo Farmacoldgico,
Presupuesto, Tipo
Producto

‘ ; CALULO PORCENTUAL -~
| ; J- Fracio Distribucion % [
é ; i EXCONERACION 2 ) i
: % i PARTCULAR (CAT-A) 0.00 g e
: Bisty
Dpe

T 2 o . ¢ 3. Clic en Modificar
= 'E}/ mechiva Cinee Fact . ; "a: L
- RO RS
B 3 |
& {G: T — . T T 3 T - e T oo TR 7
AGE [E PLASTICN CON TAPA ROBCA AR ESFUT OF 100 me UNEDAD =y upzgamely  Acten
& '0 » Congitas y Rpore 40 SUTURE ATIND POLKSLACTIN S0 £/ 10 CIRCULO RECONDA 1 Twn ¥ Ten UsIDAD kR tn7ump
B Gy toegencs ) s
: 0’ 1. Clic en médulos Fact-Mant (Medicamentos Insumos) LHEED nimo
@__ 4 Eulansnze LHDAL LTS
x e map— ’ _— I TR Inzume
= w RO TIIAL e PLAETICO ESTERIL £l GOF TARS PO HEDCMM: LMOAD zume |
A A AR FLUCHALO ¢ SOLVERTE {STARAD st sareq naune
% Cotsbgos de Painsng | B4 FRASCO DE PLASTICO DOCA ANCA DN TAPA ¥ LONTAATARA DD 100, FRASCO Seune
z e WESHERG O GAS DUNZIN LuaD ey
e ? Catwingas on Serecin | 603 PRUTESHS DI CaDERA TOTAL MO COMENTADA T £ shitisl i
3 2 CATETER ©aBQeal FuliTA BEDUCIDA MPREGRADS BY RARI D8 T8 om UNDAD F inFueae
e & Cantn ge Coriar HG AGUIAPARA THTRAC (N MELTIFLE AL VACK) 259 4 T 10 UNGADES UNCAD fnsn
| ST SUTURE WACW AZUL MONOFLAMERTO D 28 12 CIRGULL CORTANTE 35 rn > imauman
B Fugsle Bngngamient | 2298 [AS00 G0 SEWSIEILSRD DS CEFOTANIMA + ACHH £LAWILAMID Mg ¢ 16 1y ue;.qu i Fowp* Wug HhaLog i
o HST0 BE SENSELDED DE SEFORERATONA B ug UNIDED i Tug EIEES o
Bedranentot # LN Weedeg (RTINS0 SROLONZADOR SARA VIA ENDGVENGEA BE DOULY LIMEN PESCARTAELE LiNhul # TS
C s RO R RMEWTEE T e e T I ¢ e e s i

PARA LA ACTUALIZACION

1.Cédigo SISMED y SIGA

2.Estado activo con el check

3.Colocar los precios de Compra y automaticamente tendra precio porcentual de Ventay
Distribucion

4.Colocar el Tipo de Prod SISMED (Venta, Soporte, Estratégico)

5.Clic en Actualizar

T [PaEE Codigs Sumed  [pniad Todizatios [saamnnnsioas | “Fechade Likms A-‘Mh..alu:ecm
= Grupo F.
Haork ¢ e Grup [Drescanccida
Mombee Coin [ALPRaZOLAM 1 SunGupe  [emreme
Nombre Comercial [l PRAZTLAM oy - -
Drenasmmacam I | ‘ Conilic do. E.‘odul
B e — ————— =T P Patda i~ |MED|csms FH - SISMED
[ Ty sy e : sy
Ursdad Medda [TABLET fFseeante [ — h‘:’ag;ﬂ rrz -
F Foima FacmaCewes (FFI[TARLET Pottorc B Fecha pn-am[ d
- oD P ::l ] :
i Moty de Ervvaee | Jiro Do et :""“z‘"‘“ 4o Prod SISMETERTRT
1| Puesent Erveges I F+ado a
| £ Procius - Procatal
|
| | e : : o % R T T T —
] FAR TICLILAF AT &) L n 20en a H il PU( e
o Fak TCULSH ICAT 8} [ [ a 9 Preco Dalibucion %
o ¢ ’ ° PrncioOpriacions
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| ~ PRODUCT

Il. Modulo Farmacia

Sub Modulo Inventario

Para realizar inventario es necesario registrar los precios de catdlogos de productos area que
corresponde su registro y actualizacion de precios Almacén especializado Sismed.

Beporter Byidn Salir

Operaciones

L3 @‘:'"‘ i ingpee Descrpeion & B ! o i "y R e
E @ccmwl'.aiwm. i \a“““ L 'kJ tmd MMM‘“ x: kekn m"rw
& ,6\)c°nw“”?mw“ e T R L TR L ] AERS w o b e — —
E (6‘)5 TWDMTN T TN CERRADO
fr= mergentia
& (°> Estadistics
[+ f°> Fatt-Martenirsants
FEL 5 Facmuarion
} %\/ Fammacia
Donsciv s
..
& Cosis Undsna b . = -
T
o—_. WS am
Y=
38 9 Hista Salida S [ II E
Pl ‘Sisterna Integral Hospitalario
- By veste Especializixio
Inventario
1. N.2 Inventario: Correlativo automatico que se autogenerada al momento de
Grabar

2. Fecha Registro: Se genera automaticamente

3. Almacén: Almacén donde se har3 el inventario

4. Fecha Modificacién: Se genera automaticamente
5. Tipo de Inventario: Se genera automaticamente
6. Fecha Cierre: Se genera automdticamente

7. Tipo de Proceso: Se genera automaticamente

8. Estado: Se genera automaticamente

INVENTARIO - - ey
Nt irwventario Fecha Regisio 19/0472017 Cienelrv. |1
Almacen  [ATMACEN ESPECIALIDADO - SISMED ~] Fecha Modiicacion '
Tigo Irwenla:ioiM ANUAL ~] Facha Ciene
Tigo Proceso [iNyENTARID INTERMEDIO ] Estado [REGISTRADD ]

Producto

r ) i 1.Clc —I 2.Busqueda Descripcion o Cédigo .

N...| Codiga | Descr

1 02003 i

2 00393 R

3 02752 Diezd,_ . —— ——
1

ag, & #icnpcion
Q0056 ACETAIOLAMIDA
00145 ACICLOVIR
aa0s1

Cancentracion Prasentacion Farma
250 myg TABLE

420 myg TABLE

ACIDO ACETILSALICILICO 100 mg TABLE

17581 ACIDD PARAAMINOSALICILICO 200 meda 40 GRANL
Mariano Rivera Ayala: worksmra@amail.com: 949822027
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ACIDG FOLISE + FEARDSO Su fEoure, 4 -,
AEROICAMARA, DE FLABTICO ADUATD URICAS
AU FARA INTECCISN - DESTILADA BRL 1M,
AGUA DENTAL TIFD CARPLLE CRECARTAELE .
AGUIA CENTAL TIFD CARFILE CEECARTAME

Fisico, Cantidad Faltante, Total Faltante, Cantidad Sobrante, Total Sobrante, Total General, Alterados/Rotos |
i o =l |

DETALLE DE PRODUCTO CON LOTE Y FECHA VENCIMIENTO

UETALLE UEL FRULRLIY ~ -
Cantidad Registro Santaria Lote Fecha Vencimiento Tioo Saida } Total Imparte

o X

Fil
el ¢ heo F:sicuf Alt/Rotos |

.| Negstro Saf| [Lote |1

1 Aase J L 2013010 = : 4[ 7 2 08
2 ! 101 2 )sesie i B/05/2020 TUVENTA I 0 0%
3 leeeewed AM141015 30/09/2018  VENTA 8 71 0%

Cantidad: Se registra la cantidad de producto a inventariar
Registro Sanitario: Se registra el registro sanitario

Lote: Se registra el lote

Fecha Vencimiento: Se registra la fecha de vencimiento

Tipo de Salida: Se selecciona el tipo de salida

Precio Venta: Aparece el precio Automaticamente

Permite agregar o Eliminar items por producto seleccionado
Permite dar Impresién los Siguientes reportes; para su verificacion

1.
2
3
4
5.
6
7
8.

Inventario Conteo

Inventario Detallado

Inventario General

5

Bienveridos al Sistema Integrado Hospitlano Especializada ! || 19/04/2017 093556 am.

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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REPORTE INVENTARIO POR CONTEO

nventario Conteo,

INVENTARIO DE PRODUCTO S PARA CONTEO

Nro 1702
ALMACEN ESPECIALIDADD - SISMED
ke Descnpcion Reg. Sanitano F.F Lote Cantidad I
I 030598 A':;F(/{-JA#"]I SALICHICO 120 mg TARBLFT
REGS300 TABLET LooaTe 5000
— 5000
7 Doasd ALFHRAZCLAM 500 ag 10 & mg) TABLET
T REG 00% TABLET LTOD4n 1500
2 i 23 S " 3s00
iTaFen CLONAZE PAM 500 arg {0 & mg) TABLET
REGODS TABLET Looz 1000
REG310 TABLET Lo03 5000
REGO1L TABLET Loo4 LLLL)
12000
4 p27Ez CIAZE PAM & ma/mL INTECT
REGDO4BT INYECT LaBTEDY 2004

tal general:

SR S BRER v o5 DetaliadD

REPORTE INVENTARIO DETALLADO

|

Nea. 1702 INVENTARIO DE PRODUCTOS DETALLADO
ALMACEN ESPECIALID ADD - SISMED
e Descripcion Reg. Sandario E:F Fecha Venc Lole Canlidad Pre c:o’
1 00091 ACIDO ACETILSALICILIOD 100 mg TABLET 5000
REGSE866 TABLET 20/05/2019 LOOEY6 3,00
2 00393 ALPRAZINAM 500 aeq (0.5 mg) TABLET 1500
REG 005 TABLET 20/04/2018 LTOD4S 0,03
3 02003 CLONAZEPAM 500 2ag (0.5 mg) TABLET 12000
REGOGS TABLET 159/04/2017 LOO2 0,04
REGOLO TABLET 25/08/2019 L0O3 0,04
REGO1L TABLET 18/08/2019 1004 0,04
4 02752 DIAZEPAM 5 mg/mL INYECT 5000
REGO04E7 INYECT 14/08/2019 L457851 0,71
Total general: 23500 3,86
THVENTARTO DE PRODUCTOS - GENERAL Fmge Lof 3

NS 1543 270842018 155218
Farmaga Prinopal - Sismad
Conten
Producte valor Actual | Fleien Faltantes u'::.':‘du PR
N*  Podigs Degoripcion F.F Cantidad)| Cartidad | Total
T[EEa81  [ACioo ACETILGALICII G0 155 g TAE |TABLET 1186 E| R [
2e0a6%  |ALBENDAZOL 200 mg T TARLET 25 | o
300223 [ALPAAZCLAM 50T ug (0.5 g) TABLET |TAELET 32204 g a.20 o
4 [B0627  |AMIMACINA (Q0MO SIAFATOE 500 g |INVECT 3| [+ L]
530870 [AMITAIFTILING TLORHIDRATE 28 mg * |TASLET €758 o +.80 o
6 (00573 [AMLODIFING {O0MO BESILATS § mg |TABLET 513 of 3.00 o
7 (00759 [AMOXICILING + ACIDO CLEVULANIOD |TaBLET 136 g 315 o
(20805 |AMOMICILINA 500 mg TASLET TABLET 776 g o
Q00500 [ATENSLOL 10T ma TAELET TASLET 1535 [F| T i i 2,64 ]
10 (00903 |ATCAVASTATINA (COMD SaL CALCICA] [TABLET 1198 g Ll .76 (]
11 [00510  [ATROFINA SULFATS | mg'ml TNVECT |INYEST 16 q @
12 |00947  [AZITROMECINA 506 mg TASLET TASLET L3 o 3.60 o
13 [91043  [EENZATINA SENCILFEMICILINA 12048 |INVECT 15 of @
14 (01305 [BETAMETASCHA {COMO DIPRCFICNAT: [CREMA 34 g 7.20 o
15 |01242  |EIFERTDENG LACTATO § mgfmi INVEC |INYECT 58] of 54,00 o
17 [01233  |BIFERTDENG QLCRHICRATE 2 mg TAS1 |TASLET ELLEE of 5857 269.59 o
ELREEE LT BT SR 1T SR A 1Y AT AR 2R e | Degpe | =l .

FINALMETE DE REVISION Y VERIFICACION SE REALIZA CIERRE DE INVENTARIO

‘Inventano

Fecha FRegatio

18/04/2017
SISMED - | Fecha Modificacion

DS Fecha Geue
<l Estado [REGISTREDD v]

Mariano Rivera Ayala: worksmra@armail.com: 949822027
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I1l. NOTA DE INGR
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7" Nota Ingreso
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SUB MODULO NOTA DE INGRESOS

10.
13,

12.
13.
14,
15.
16.
17
18.

GENERACION DE NOTA DE INGRESO

Nota de Ingreso: Correlativo automdatico por afio que se autogenerada al
momento de Grabar.

Fecha Reg.: Fecha de registro de la Nota de Ingreso (automaético)

Almacén Origen: Almacén fisico de donde proviene los Medicamentos e
Insumo.

Concepto: Se elige el Tipo de concepto de Ingreso de los medicamentos al
Almacén (Donaciones, Transferencia, Devoluciones, Compra)

Almacén Destino: Almacén fisico donde ingresaran los Medicamentos e
Insumo.

Tipo de Documento: Tipo de documento sustentatorio principal con el que
ingresa al Almacén Especializado. Es automdtico, segln el “Concepto” que se
elija.

N2 de Documento: Se registra el Numero de Documento (segun “Tipo de
Documento”).

Fecha Recepcion: Fecha en que se recibe los Medicamentos e Insumo.
Ruc/Proveedor: Se registra el ruc y razén social del proveedor

Documento Origen: Tipo de documento referencial para el ingreso

N2 de Documento Origen: NUimero de Documento con que llega al Almacén
(segun “Documento Qrigen”)

Fecha Doc. Origen: Fecha del documento origen.

Paciente: Se registra el nimero de HC y Nombre del Paciente

Tipo de Compra: Tipo de Compra para el ingreso

Tipo de Proceso: Tipo de Proceso de la compra para el ingreso.

Ne Proceso: Se registra el Numero de Proceso (segin “Tipo de Proceso”).
Partida: se registra partida SISMED, SIS, DONACION

Observaciones: Se registra Observaciones referente del medicamento

Mariano Rivera Ayala: worksmra@agmeail.com: 949822027
Pagina 8 de 28
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ACETAZOLAMIDA
ACICLOVIR

ALBENDAZOL
ALSRAZOLAM

ACIDO ACETILSALICILICO
ACIDO PARAAMINOSALICILICO

PR, Destina 2 ACEN ESFECIALIDADG - SISMED - \ 1
3-4-5 o [FRESTAMD N g | - Febha Flegistio
o nOiigen  THOSPITAL MARIA AUXILIADCRA = Estado ;
Tipo Documento N? Documento _ FechaRecepcion  Rue/Provesdar %) i
Nota de Recepcion de Prestamo v (180000048 | 25/08/2018 | | i &
] 1 Documento de Drigen e
" Tpo Doc Origen N!Doc. eiigen  Fecha Doc Origel Paciente Fis2] =
6-7-8-9-10-11-12-13-14- FICIO DE SGLICITUD v|104-2018 | 2s/08/2018 | |soooce | - . ] |
- ', . Paitida andbi i
g 15-16-17-18  Compra Tipo Proceso NiProceso | [
N o o s = 1 i5ISMED = [i
gy s v e e —m =4 | ]
L s o - /
[ DETALLE BEL PRODUCTO o = =
Cantidad  Precic Compra PrecioVenta  Registio Sanitaiia Lole FechaVencle Tipo Sabda )
N I T/ 1 f ;} wf p 4
| | ] i
T.ia rCodig_g | Descripeign iTipo Blen i Cantidad | Precis | Reg. Sanitarig
1 p3ers HALOPERIDOL 5 mg/mL INYECT VENTA 500 2.20 EE02560 75LCO502 3170
< ¥
) - TotalImporte | 1700.00
S g — : i
: ) Salic
= e I
INGRESO DE PRODUCTOS
AlmacenDestino | A{MACEN ESFECIALIZADO - DONACIONES
Conceplo JOONECION. = " e T e .
Almacen Origen  TDF APQYO SANTA ROSA
T
1. clic {escripcion Medcaments

AMIKACINA (COMO SULFATO]
AMICDARONA CLORKIDRATO
AMITRIFTILING CLORKIDRATO
AMLODIFING [COMOD BESILATO!
SMOMICILING

ATENOLOL

ATROPINA SULFATO
AZITROMICING
BENCILPENICILINA SODICA
BENZATINA BENCILPENICILINS

AMOKICILING = ACIDO CLAVULANICO {COMD S51 POTASICA!

ATORVASTATINA (COMO SAL CALCICA]

TAaBLE
TAELE
TABLE
GRANL
TABLE
TABLE
500 mg 2mL INYEC
200 m3 TABLE
25 mg TABLE
5 mg TASLE
500 mg T&SBLE
500 mg = 125 mg TABLE
100 mg TABLE
20 mg TEBLE
L mg mL 1mi INVEC
300 mg T2BLE
1000000 UI INVEC
1200000 Ul INYEC »

»

Mariano Rivera Ayala:

1 949822027
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Almacen Destine | &l MACEN ESPECIALIDADC - SISMED Mata Ingreso
Fecha Ragisho

Concepto { COMPRA

Almacen Origen T4l MACEN LOGISTICA Estado [REGISTRADO ~|

1

Tipo Dotumento N' Documenta  Fecha Recepcion Auc/Proveedo ;

| FEDIDO PROVISIONAL DE -«J‘ﬂ!«( ol __22.:‘12?2517 120347268583 | 5
Documenta de Origen

| Tipa Doc Origen N! Doc arigen  FechaDoc Origen:  Paciente ]
| CRDEN DE COMFRA 24’09,‘2017 l"ﬂﬂﬂuﬂ 181
e Partida

Tipo Cotrpta ' Tipo Froceso M¥ Proceso

| [ Institucicnal iger ~loio-2018 [GISMED

T g T e —

R

| Cantidad  Precic Campra PrecioVenta  Registro Sanitaiio Lote . FechaVencto Tipo Safida

i t‘escnpclnr‘ ; v ek
SIFERIDENG LACTAT END1S76
LAM""'RIGINA 50 mg TABLET EMOGS40

APINA 100 =oa TARLET . i i \ 01345
SALINA (CC HTA  : glote i e
ripona 2] > Reg-Sanitarlo 4o, | Z ¢ 7.Fecha Vencimiento

4. Cantidad

e

8.Tipo Salida

Totallmporte 4210000

9.Clic Grabar
| 5 10.Clic Imprimir
NOTA DE INGRESO Page 1 of 1
27/08/2018 15126
PEDIDO PROVISIONAL DE ALMACEN
DESTING A MACEN ESFEQALIDADG - SISMED M® Movimiento 170006147
Fecha Mew. 220122017
CRIGEN A MACEN LOGISTICA Eeha Recen: 22/12/2017
W& CODIGO DESCRIFCION LOTE TIPO FECHA VEMN' ZANTIDAD PRECO IMRJRTE{
1 01242 BIPERIDENC LACTATC S mg/ml INYECT 1110567 v 30/11/202 1,000 18.70 =%EeEy
2 02361 CLGZAPINA 100 mg TAELET 1101027 Vv 31/10/202( 50,000 0.20 s=ssxs
3 04332 LAMOTRIGINA 58 mg TABLET 1101797 v 317107202 20,600 0.10 2,006.00
<4 03507 SERTRALINA (COMO CLORHIDRATO) 50 mg TASLET 1110217 v 397117202 0,000 0.10 &6.000.0¢
5 05694 RISPERIDCNA 2 mg TABLET 11311357 W 3071172021 180,000 0.03 5,400.0¢
Tetal General: W
"Fifma'y Selic del Responsable del T Rechi Gonforme
Almacen Origen Firma vy Selle
N\
|
|
Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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IV. NOTA DE SALIDA

Para los establecimientos de salud, la nota de salida es para DEVOLUCION POR
SOBRESTOCK, DONACION, DISTRIBUCION y DEFENSA NACIONAL.

Descripcion de los Datos (Cabecera):

1. Nota de Salida: Correlativo automatico que se genera al momento de Grabar.

2. Periodo: Afio que se estd registrando los Documentos de Salida.

3. Fecha Reg.: Fecha de registro de la Nota de Salida (automatico).

4. Modalidad: Indicador del uso del Documento: Consulta (Solo se puede ver el
Documento), Modificar (cambiar los datos de cabecera y detalle), Registrar (ingresar los
datos de cabecera y detalle del nuevo documento)

5. Almacén Origen: Almacén fisico de donde salen los Medicamentos e Insumos. Antes de
registrar los Documento de Salida se ha tenido que ADSCRIBIR los almacenes con el que se
va a trabajar usando la opcion “Dependencias Destino” del menu general del Sistema.

6. Concepto: Se elige el Tipo de Movimiento de al Almacén (Devoluciones, Transferencia,
Canje).

7. Almacén Destino: Almacén fisico donde ingresaran los Medicamentos e Insumos.

8. Tipo de Documento: Tipo de documento con que se registra la Nota de Salida. Es
automatico, segun se elija el “Concepto”

9. N.2 de Documento: Se registra el NUmero de Documento (segun “Tipo de Documento”).

10. Referencia: Observacio

—

AmacenQigen | A i il SR
Concepto ALMACEN ESPECIALIDADO - SISMED |
ALMACEN ESPECIALIZADO - DONACIONES
| Almacen Destiro  Farmacia Principal - Sismed [ 5
Faimacia Piincipal - Denaciones
SOP - Sismed
i S0P - Donaciones
| Obsevaciones  Famacia Emergencia - Sismed
‘Famacia Emergencia - Donaciones v,

{ A

ONVENIOS

CREDITD HOSPITALARIO
CAEDITO PERSOMAL i
| DEFENSA NACIDNAL |
| DEVOLUCION DEL PACIENTE "

e — e
(=]
o
@
2
g

Concepto [ o o i B . Fecha Registro |
Almacen Desting | - . Estado i
o ‘ AN S AN AR S| 13 -
' ALMACEN ESPECIALIZADO - DONACIONES
- Farmacia Principal - Sismed
 Farmacia Principal - Donaciones
- 50F - Sismed
| B ‘S0P - Denaciones
| | DETALLE DEL pr; Farmacia Emeigencia - Sismed
Carbatlapate  Tina € afds

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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NE Documento Fecha Recspcion
T

Descripcion de los Datos (Detalle):

1.

o b B e

Medicamento e Insumo: Descripcion del Medicamento e Insumo. Incluye: Nombre,
Presentacién, Concentracion, Forma Farmacéutica.

Cddigo: Codigo del Medicamento o Insumo. Antes de registrar los Medicamentos o
Insumos se ha tenido que ADSCRIBIR cada uno, usando la opcidn “Catalogo de
Productos”

Cantidad: Cantidad del Medicamento o Insumo que esta saliendo.

Precio: Precio con que sale el Medicamento o Insumo. Es automatico.

Lote: Lote del Medicamento.

Fecha Vcto: Fecha en que vence el Medicamento.

| Almacen Oiigen  JALMACEN ESPECIALIDADD - SISMED
e [DISTRIEUCION

|
Almacen Destin  [Famacia Dosis Untana - Sismed - Estado
Tipa Decumanta _ Fecha Recepcion
| [GLIA DE REMISION :27/08/2018 £
[ S G .
\ L T a 5
TBETALLF pucTo E : T g 3
-
Faf st v
11, C.;d.u.g.u | Deseripeion o Curtidad | Precio | Lote ) i Fecha \(C{:‘/M
1 02003 CLOMAZEPAM 500 2eg (0.5 mg) TABLET 2000 0.04 WO3B16 3171272018 82.00

| 2 03881 HALOPERIDOL 10 mg TABLET 5000 0.07 1080237 3170872018 350.00

Seleccions Campo Ingrese cadena a buscar AL MACEM ESPE |
[Dewipcion Medicaments = }'LCLOZI |
| Cod. Sis... | Descripeion | Fechavane. | Stack | Tips bion
02361 CLOZAPINA 100 mg TABLET 1031618 31/03/2021 0 WENT
[T} o=381 CLOZAPINA 100 mg TABLET 1040565 30/04/2018 o v
| 0z3s61 CLOZABING LU0 mg TABLET 10708885 31/07:2019 o
| 02381 CLOZAPING 100 mg TABLET 1101027 3ITerz0R0 g W
| n2361 CLOZAPINA 100 mg TABLET 11102357 30/11/2020 0 WENTA
1} oE3st CLOZAPINA 100 ma TABLET 1131237 311372020 3 VENTA
L 0zZ361 CLOZARINA 100 mg TABLET 112137 311272020 0 VENTA
02351 CLOZARINA 100 mg TABLET 1050378 31/05°2021 110400 WVENTA
< *

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 945822027
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Almacen Origen

Conceplo

ALFRAZOLAM 500 =g (0.5 mg) TABLET

VENT.

e e
TRTR Lm

IEE] Aclualiza] *’.:Wf Cancelar I

ESISTHIBUEIGN Fecha Registro |
Almacen Destino ]Famac:a Emergencia - Sismed o~ Estado JFE K 1
Tipo Documento NED. ‘ Fecha Recepcion
[GUIADE REMISION ~~ 17000000 [+ |
Observaciones ‘ | i
T
. | DETALLE DEL PRODUCTD - e S
; i Saldo Cantidad Piecio'Venta Fegisio Sanitasio Lote FechaVencto Tipo Salida J !
| o T E— I e T =7
”L.;‘ih&’ﬁﬁifiﬂ’:ﬂ'f.ﬂn_ﬂ.ﬁ 00 e 1 I fLE &
2 00333

ey Ministerio [UN eit|
&g da Salud Larca ¥

NOTA DE SALIDA

Fage L cf L
27/08/2018 19:40

GUIA DE REMISION 180000734

DESTING Farmada Dosis Unitaria - Sismed N® Movimients 180073341
Fecha Mov. 27/08/2018

N DADO - 8|
CRIGE ALMACEN ESFECIALIDADO - SISMED Facha R : 37/08/2818

LN° CODIGo DESCRIPCICH

LOTE TIPO FECHA VEN: ZANTIDAD PRECIC IMPCRTE!

1 03881 HALOPERIDCL 10 mg TABLET 1080237 v 31/08/201° 5,000 0.07 350.00
2 02003 CLONAZEPAM 500 =g (0.5 mg) TABLET WO3816 v 31/12/2018 2,000 0.04 g0
Total General: 430.C

Firma y Sells del Responsable del
Aimacen Origen

Firma y Sella

Mariano Rivera Ayala: worksmra@amail.com: 949822027
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V. CONSUMO POR INTERVENSION SANITARIA

Salida productos intervencién y/o soporte definido por SISMED

TipoDocumerto  'GUIAINTERNADE SALIDA

| Almacen Famacia Principal - Sismed T i] Fecha Prescripcion | 2370872018 : Estado
Paciente B1104450  |CAMARGOD ARLON | Presciiplor  [VILCHEZ SALCEDO LUIS ARTURC v}
Camponente INIRG-NUTRICION o v | Coedinader  [WILCHEZ SALCEDO LUIS ARTURC »| |

* Sub Componerte gm

| Disgnosice  (F:

~ Semvicio

1 Descripcien i Cantidad Precio importe
FLUFENAZINA DECANCATO O EMAN... 3 9.00 27.00
4
INGREAR PRODUCTO

""""" 50 SALIDA POR INTERVENCIONES Page 1 of 1
ey SANITARIAS SOPORTE 27/08/201¢19145

GUIA INTEFMNA DE SALIDA 180002222

N°® Movimiento 180072552
DRIGEN Farmada Principal - Sismed Facha Mov. 23/08/2018
atna el Fecha Prescrip 23/08/2018
e nepoc rEqua CODIGO_DESCRIFCION _ _ F.F CANTIDAD ___ PRECIO mﬂoaTE]_
1 180002222 T— 104450 CAMARGO MOCHCCO EDSON MARLON T —— i
740526
23/08/2018
03601 FLUFENAZINA DECANOATO O ENANTATO 25 mg/mL IN INYECT 3 9.00 27
27.
Total General: 274
T Firma v Seflo del Responsable del T Redbi Conforme
Firma y Sello

Almacen QOrigen

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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VI. CONSUMO POR DONACIONES &

Salida por donaciones tiene costo cero (0).

e asgerzs |

Modaidad | ponacCION v [TipoDocumento. [GijTA TNTERNA OE SALIDA  +] 180002230

Farmacia s s |DESPACHADO
i i Pt i v A RSB bt b bt A e et b Fecha Registro 27/08/2018

Clente  fin 169460  PRECIADO BELLIDO RITA [VON 27/08/2018

; e Fechadlencion  27/08/2018 e
Prescriptr  [VELEZ MARCIAL AUGUSTO FELIPE s

Coordinador | vELEZ MARCIAL AUGUSTG FELIFE

Tuino i
Dbservacione_s

Diagnostico Otros i:'-"zlstoi'na_s '

=)

T
N 20 LSO AdUdos |

Servicio

7 X
. @....| Descripcion | Precio dena... | Importe o
01242 BIPERIDENO LACTATO S mg/mL IN... 1 0.00 0.00 it

Total Imparte

| Actualizar

Ministeric {00 M SALIDA POR DONACION Page 1 of L

de Salud
27/08/201£19:52

5
sl

GUIA INTERNA DE SALIDA 180002230

Ne Mevimiento 180073270
: s ; Fecha Mov. 27/08/2018
DRIGEN Farmada Dosis U )
A s Fecha Frescrip  27/08/2018
ke N° DOC FECHA CCOIGO DESCRIFCION _ FF CANTICAD _ FRECIO IMPQB.?ﬂ
1186002230 169460 PRECIADO BELLIDO RITA IVON
727048
27/08/2018
01242  SIPERIDENG LACTATO 5 mg/mL INYECT INYECT 1 0.00 o.
c.
Total General: 0.
" Firma y Selle ‘el Responsatle del " Redbi corforma
Almacen Crigen Firma y Selle

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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VIl. CONSUMO POR SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
Y ASISTENCIALES

Salida por diferentes servicios y/o oficinas administrativos y asistenciales.

S

Modaidad | VENTA DIRECTA

Exslada - 3 ullinas consumas
..... | Farmacia

TEBesPachao0
z Tipo Financia...

. TiboDocumen{TiCkeTs 2 Fecha Riegsti 27/08/2018 | MACEN EPECIALIGAED - .. TP/ONI3ME HINGUND
Ui Famecia  [W{lAcEN EEPECIALIDADD - B = Tuma {TaRDE | AUMACENESPECIALIDADD ... OB/FOB/2CTE  MINGUND

ALWACEN ESPECIMLIGADD - .. B8J07/2008  HINGUND
<

i e »~ % r
; Clenle § 071201 | PAJUELD ROME g Foma Pags

Tipo Recata

iy NldeRecela |
T Suvico : e !
2 sboratere !

| Pradueto Plan | ne

© DETALLE DEL PRODUCTD

MY Fua

Saldo Cartidad PrecioVanla

i Cantidad
1

ESPARADRAPC HIFDALERGICD (FLASTIF... &

GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE T... 202
GUANTE FARS EXAMEN DESCAATABLE T... S0%
JERINGA DESCARTABLE 3 mbL CON AGu).. 202
JERINGA DESTARTABLE 3 ml CON AGUL.. 203

Subfeldl 33475

Impuesto

Heio a Faga

N°Doc 180068250

Page 1 of 1
ALMACEN ESPECTALIDADO - SISMEC 27/08/2018
Tipo Fago 07:58:42p.m.

GOMEZ SERRAND MISULl

Ciente PAMIELO ROMERC MOISES ABEL

Servido/Cficina Laboratorio

Fecha 27/08/2018
& i Cescrinzicn EF Cant'gad Prﬂ Imports

10245 Al GODON HIDROFILG  UNIDAD UNIDAD 3 17.25 51.7

23713 ESPARADRAPD HIPCALERGICO (FLASTIFICADC) 27 UNIDAD 3} 10.50 53.C

25009 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLA L UN UNICAD 200 0.13 26.C

25008 GUANTE PARA EXAMEM DESCARTABLE TALLA & UN UNIDAD 900 0.14 126.C

16657 JERINGA DESCARTAELE 3 mL CON AGUJA 21 G X 1 UNIDAD 200 0.16 32.0

11370 JERIMNGA DESCARTABLE 5 mL CON AGUIA Z1 G X L UNIZAD 200 0.18 8.0
3345

" Hfma y Slic del Responsatie del T Redbi Conforme

Almacen Crigen Firema y Seflo

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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VIll. PRE VENTAS (PAGANTES)

Generacion tickets de pre-venta para los usuarios externos e internos condicién solo pagantes.
Pago en caja.

Madabdad PR.EUENTA S Evada
Fecha Regste 37

| Tipa Finanzia,.. | Y Fua
PMWCLLAJ!

Famsca  Farmacis Princgsi - Sumed Tumna

6/05/2018 FARTiC‘._Aﬂ

Ferma Pago

Clerte G 160519 LAZARTE DEL ASUILA LAURA PATRICIA
Frescoplet g 5

Descrpaton | it
SERTRALINE Al CLORHIDRATO: 50 2 ...

CHBNLIE 200 mg TASLET
CLOMAZESS T

HEde Aecela

.\ N'Fua

Ssdo Cantidad  PrecaVerta
Girz T

TL
SERTRALINA (TO
CLONAZERAH 2 n
CARBAMAZERINA TAELET &0

JRHIDRATCS 30 ...
ET

Particular {pagante
pag ) Alerta 3 dltimos consumos por

Seloal 2704 | usuario
1 |m_ Ta Impuesto g
b Fa \J Despacha G S

Tickets de Pre-ventas

20:04:14
F1832634
TIPD COM2, TICKETS X% LEDOSEM4E
FECHA AFLBIZOLE 15:18:50
nE RISTORIG 1608919 N DhD 76542385
CLIZENTE CAZARTE DEL AGUILA, LAURG PATRICIA
FARMALCIA Farmacis Prirzipsal - Sismes

"A’H.-T

5507 EERTHRALKA (COWMD €1 042% 243
CLORHIDRATO 50

32004 CLONAZERAN I mg # 4dL 122
TASLET

21532 CARBARAZED NS €1 o499 549
200 MATADLET

Tow i Senemt 27.04

Mariano Rivera Ayala: worl . mail : 949822027
' Péagina 17 de 28
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IX. CONSUMO SIS, EXONERADOS, HOSPITALIZACION

Consumo por tipo seguro (SIS), Exoneracién y hospitalizacion, para el consumo POR SIS la
receta médica debe contener numero FUA para verificar como paciente sis. En el formulario
muestra alertas de dltimos consumos por diferentes farmacias. Para su mayor control de los
pacientes asegurados se requiere realizar las consultas directas a web service del SIS.

""" Estado JDEEEﬂmuCH-\Dﬂ i Estado - 3 utrmos consums e ]
i, S— — Farmacia | Tiee Fioancia.., | WFus -
e - NI Farmacta Frincpal - S T 182028
 Famacia Farmacia Prncipdl - SEmed oy Tuno IT“EEE Farraacia Principal - Sismas  23/08/1018 915 182025
. 2 — " Farmacia Prmcipl - Sanad  2/0BAIG1E US
Cierfe {3 B77221 | ONENSTEIN CAPLIVSKI SIMON FomsPagy [SEGUROJCONVENIG vl Lo o rimeipal -5 e
! s [ TSGR AT VIETOR— = MEwd’ i

TicReeela [Racata Interna -

Disgnosticd  F192  Trastornes mentales v del comportar ; NideRecels 233355
; : Senvicio H J
{ FASELLON 18 {Psq. Adicciones] - F
7
§
Salo Cantidad PrecioVer 2 £
Bip ! S O i
Preco  LimposeFar., | ALERTA CONSUMOS HISTORICOS
HALCRERIDCL § ma/mL INYECT L 2.20 z.20 WVISUALIZA 3 ULTIMOS DESPACHOS
MIDAZOLAM (COMD CLORHICRATO S m.., 1 190 L.E0 i
JEAIE GA DESCARTAELE § mL CON 3GUL.. 1 218 2.18 SEGUN NUMERO RECETA.
Condicidn 515 | m———
NE FUA
Subfots 1339 !
[ Impuests g |
| r1l | Actualizar s |
- Meto aPagsr 338 |
DETALLADO MEDICINAS ATENDIDAS POR RECETA MEDICA Page 1 of 1
Establedmientc 2TRB2NEINING
2EZED
Farmada Farmada Principal - Sismed
Servido BAEELLON 18 (F=q. Adicoonss)
MNe Historia . 077221 OXENSTEIN CAPLIVSKI SIMON
Financiadar S15 1820252680
HRango Fecha 27/08/2018 Al 27/08/2018
[N‘? M# DOC No RECETA CODIGO DESCRIPCION Faf LCTE F. VEMNC  CANTIDAD FREQO
180068354 e S T Servido de Psq.Adicdones (Fab, 18)
723229
27108/2018
03873 HALGFERIDOL 5 mg/mL INYECT INYECT 75L00502 31/03/2020 % 2.20 2.
11370 JERINGA DESCARTABLE 5 mL CON AGUMA 21 G UNIDAD  IX170305 28/02/2022 1 0.18 0.
04831 MIDAZOLAM (COMC CLORHIDRATD) 5 mg INYE: INYECT 1120587 31/12/2022 i 1.00 1.
3
Total general 3.38

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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X. REPORTES Y CONSULTAS

REPORTE CONSUMO POR RECETAS

Consulta segln criterios de seleccién ya sea por farmacia, n2 historia clinica, n2 fua, usuario
digitador, servicio consumo, plan financiador, turno, estado, medicamentos y rango fechas.
Ordenado fecha registro, n? documento, n2 receta.

L

T MY

Seleccionar cntenos de consulta,

Tipo de Reporte
S "

Farmacia | Farmacia Princigal - Sismed

- | Hio Histosia -
| NfDoc

Usuario Feg

Servicio | Todos
o] | Plan Financiador 575
| AMORICILING + ACIDO SLAVULANICO (CaM| | £
| nosoa AMOXICILING 500 mg TABLET i
04332 LAMOTRIGING 50 mg TABLET

i Dqs:ripcioln

Turmo i Todos _»| Estado | Todos

03335 PARACETAMOL 500 mg TABLET i e e
{05731 SALBUTAMOL (COMO SULEATO) 100 =2 D0 nado Por Rango Fecha Movimiento
{15723 SALBUTANOL [COMO SULFATO; Smg/mLSOL| (8 Fechategitio | FechaDesde FechaHssta
i | NEDocumento  : |27/08/2018 | 00:00 MR
E 3 i)
" Cancelar
Receta Consclidade i
Receta Detallade i
Receta x Servicio
Receta Detallade Formato
Receta consolidada

CONSOLIDADO DE MEDICINAS ATENDIDAS POR RECETAMEDICA

Tipo de Pago CAFITACION Farmada Farmaaa Pancipal - Sismed

NE Historia 073263 SALINAS CAMARGO SUSANA et rodes

Financiader sis Turne Todos

Rango Fecha 2770872018 00:00 Al 27/08/2018 23:55 -

|_N° Codigo  Froducto F.F Cantidad  Frecio Fonderado  Imperte
1 04677 METAMIZOL SODIQS 1 g INYECT INYECT 3 G.30 0.3
2 11368 JERINGA DESCARTAELE 10 mL CON AGUJA 21G ¥ . UNID2D 3 0.23 0.5¢

Total general; 1,5¢

Receta Detallado

DETALLADO MEDICINA S ATENDIDAS POR RECETA MEDICA

Page 1 of 1
T
g Fegg Farmads Farmada Frincipal - Sismed e
N® Historia 073263 SALINAS CAMARGO SUSANA Servido ‘;ﬁj’;“‘f’;s
; ; Turno Ssh
Fin d s15 EEEEZ SOTO A.D0 &
inanciador 1820252028 Ehrarbes ek
Rango Fecha 27/08/2018 00:00 Al 27/08/2018 23:59
Ne e ae:_:_era Fecha Codige  Descripcicn F.F Imperte
1180068180 ) i
717955
27/0B/2018
04577 METAMIZCL SODICQ0 1 g INYECT INYECT 3 0.30 k=
11382 JERINGA DESCARTAELE 10 mbL CON AGUIA 216 X 1 UNIDaD 3 Q.23 0.
1.2
Tetal general + 1.55

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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Receta x Servi

cio

CONSOLIDADO MEDICINAS ATENDIDA S POR RECETA MEDICA

NE Doc Mo Receta Fecha NE Fua Prescriptor Servido Importe
180088180 717955 27708/2018 1820252028 NGLE DIAZ CHRISTIAM JESUS UCE 1}
Totel general 1.5
Consumo detallado rango fechas
" DETALLADO MEDICINA S ATENDIDAS POR RECETA MEDICA | § Pmsian
e o ke d N
Serviao Farmadia Principal - Sismed 20:53:06
M2 Higtoria 073263 SALINAS CAMARGO SUSANA FEREZ SOTO ALD0 =315
Financiadar SIS 1820252028
Rango Fecha 2770872018 00:00 Al 27/08/2018 23159
N® N° Receta Fecha Codige  Descripcion EF Cantidad Precio Importe
1 717955
27/08/2018
04677 METAMIZOL SODICS 1 g INYECT INYECT 3 0.30 a.£
11368 JERINGA DESCARTAELE 10 mbL CCON AGLI2 UNIDAD 3 0.22 0.
""""""""" 1.k
1180068294 DETALLADO MEDICINA S ATENDIDAS POR RECETA MEDICA Page 1 of 1
R i : L Gl e s
2o . — L 27/08/2018
] Fi k=
Servigo armacia Principal - Sismed 50153106
Ne Historia 052181 ANTAURCS QUISPE MARLA MILAGRCS ATUISE SudASaLE ERNE
Financiadar SIS 1820272379
Rango Fecha 27/08/2¢18 00:00 Al 27/08/2018 23:58
N BoReeds Feid colige SPESSROORN o oo e FiE Cadtidad Fesclo Inipeete:
2 731658
27/08/2018
02361 CLOZARINA 100 mg TABLET TABLET &8 o.18 15.£
02003 CLONAZERAM 500 aag (0.5 mg)} TABLET TABLET 44 0.04 1.7
R X
160068206 ; DETALLADO MEDICINA S ATENDIDAS POR RECETA MEDICA Fage 1 of 1
> L e —— - N—— o igehaar
Servcio Farmada Principal - Sismed 20:53:06
Ne Higtoria 054192  GOMEZ AREMNAS ANDRES LQUISE SuCASECE ERNE
Financlador sIs 1820272368
Range Fecha 27/068/2018 00:00 Al 27/08/2018 23159

Mariano Rivera Ayala; worksmra@agmail.com: 949822027
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9
REPORTES MOVIMIENTOS DE ALMACEN SALIDAS Y ENTRADAS

Consulta segun criterios de seleccién.

= ¢t aey
rte - Movimientos

E === EE A S e

Criterios de selecccion
Farmacia Diigen  [Todgs

. Almacen Destino | Todas

i SALIDAS POR SERVICIOS(OFICINAS, OFTOS.) " Tipo Suminstio

IME ATENCIOMES - FARMACIAS | Concepto
i Servicio

1 ' Usuatio

FachaFlada.
27/08/2018 ¢

FschaDssda____ )
jzz/menzms L}

00:00 i2353

L Fanealae
ey, Consclidade

Fov. Detallado

Mov. Decurnentos

Reporte movimiento consolidado

REPCRTE CONSOLIDADC DE MOVIMIENTOS - PPA INGRESCS

. N Fage 1 ¢f 1
Estableamiento 2TCEIME 21 0% 3L
iimacen Crigen Todes Tipo Suministra
ICencepto COMPRA Serviac
Wmacen Destino  ALMACEN ESFECTALIDACO - SISMED Usuaro
Ranga Fecha 22/08/2018 00:00 &l 27/08/2018 23:59 Estade
h_ﬁ COCIGC  DESCRIFCICN EiE CANTICAD  FRECIO PONDE IMPOR“

1 0438: LEVOTIROXINA SODICA 100 &g (0.1 mg) TABLET TABLET 1600 0.08 128,
2 16825 Pr¥AL CALZON DESCARTABLE PARA ADULTC TALL UNIDAD 7650 .40 26,010,
3 16826 PA¥AL CALZON DESCARTABLE PARA ADULTO TALL UNIDAD 6300 2.85 17,855.
Total general 44,093,
Reporte movimientos detallado
REFORTE DETALLADG DE MCVIMIENTOS - PRA INGRESOS Page 1 of t
Estableamientc IT5E39Y8 21Ot 3D
macen Origen  Todes Tipe Suministre
foncapto COMPRA Servido
Kmacen Desting ALMACEN ESPECIALICADD - SISMED Usuario
Rango Fecha 22/08/2012 00:0D Al 27/08/2018 23:59 Estade
[ N9 N° DOC FECHA CODIGO DESCRIPCION F.F LCTE CANTIDAD FPRECQO
1
FRo.....33PR2018  AMACENESFEQALIDADO:SISMEO-
04381 LEVOTIROXINA SOCICA 100 seg (0.1 mg) T+ TASLET M76153 1600 o0 128
128.1
J22/08/2018 ALMACEN ESPECIALIDADO - SISMED: D T
15825 FARAL CALZON DESCARTAELE PARA ADULTC UNIDAD 1320520 237 3.40 805
16826 PAYAL CALZON DESCARTABLE FARA ADULTC UNIDAD 1320520 1260 2.85 _3,;‘-:9_:
3961
3
a1 ....2.43'995".2.9,}'?..___:‘!—."!6?.5.'!_%5_?'?951-!?&?9:.51.5.’:‘?.51:___.........__._._......._._..........
15825 PAZAL CALZON DESCARTABLE PARA ADULTC UNIDAD 1320520 4533 3.40 15,412
16825 PAZAL CALTON DESCARTABLE PARA ADULTC UNICAD 13208z0! 1340 2.a0 4,556
16825 FAXAL CALZON DESCARTABLE PARA ADULTC UNICAD 1320720: 1540 3.40 5,236
16826 PAXAL CALZON DESCARTASLE FARA ADULTS UMIDAD 13205z20: 3780 2.85 10,773
163826 PAZAL CALZON DESCARTASLE PARA ADULTC UNICAD 1320620 1020 285 2,507
18826 PAKAL CALZCN DESCARTAELE PARA ADULTC UNIDAD 1320920 200 2.85 5790
16326 FAXAL CALZON DESCARTABLE PARA ADULTC UNICAD 1321020: <0 2.88 . 1ia
39,568,
Total ganeral

44,093.00

Mariano Rivera Ayala: worksmra@amail.com: 949822027
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e ) i

Reporte movimiento por documentos

REFORTE CE #OYIMIENTSS DOQUMENTOS - #P4 INGRESCS Fageloft
Egtableomientn

ZTHANE D1k

Amacen Onger Tedes Tieo Suminigrs
Cencepto LOMMA Servigo
Amacen Cesting  ALMACEN ESPECALIDADD - SISMED Usuanic
Rango Fecha 227082012 0000 & 2710812018 2358 Estade Tedos
Onamento Cocumenta crigan
IF, Regstry KNS Mov  Simacer Crigen Moo Cee. NS Dot Fecha Recep, |Tioo Doc Ne Dee imeorte

E
2140872
2300812 : RMAZEN 2552
Z4A0E101E 183072072 A MR LDEISTIN ELMALEN ESREL

5 1541220
44,093.00
Total General 44,053.00
Reporte salidas por diferentes servicios
REPCRTE DETALLADG DE MOVIMIENTOS - SALIDAS POR SERVICICS(CFICINAS, D Page 1 6F 1
gel o
Estableamiento 27,08:2018 Z1:04:4%
Bimacen Origen  ALMACEM ESPECIALIDADC - SISMED Tipe Suministro
Concepto Todos Servigo
Kimacen Desting  Todos Usuario
Rango Fecha 27/08/2018 00:00 A 27/05/2018 23:59 Estado
N N COC FECHA CODIGO DESCRIPCION F.F LOTE CANTIDAD FPRECO
i
LBO0GBLES 27/08/2018 - e I L
22713 ESPARADRAPC HIPOALERGICS (FLASTIFICE UNIDAD 2022068« 18 10.50 188
11133 GASA QUIRURGICA 100 cm X 1 yd UNIDAD UNIDAD 1052002¢ 3 8500 255
23009 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLZ UNIDAD  2120317% 2300 .13 299
32080 MASCARILLA DESCARTAELE ADULTO UNIDRUNIDAD 2160720 400 a.11 44
28930 MASCARILLA DESCARTAELE EFIJENCA DE UNIDAD  M101595 £00 3.00 1,200
10221 ALCCHOL ETILICO (ETANGL) 70% SOLUO  SOLUC 1091388 1 .00 T
30498 GEL ANTIBACTERIAL PARA MANDE - IL FOIFOD 1050068 5 18.75 a3
21735 ALCOHOL YGDADO & g/100 mL SCLUO soLwa 1111975 i 10.00 10
11338 JABON GERMICIDA LIQUIDO FRASCO FRASCO  1090804! 5 12.50 62
16531 BOTA DESCARTAELE PARA CIRUIAND CUBRE PAR 2016111} 100 0.38 38
2,198.:
2
180088188 27/08/2018_ = __........_................Servito dsPsq Cronicas (Peb. 12:13)
10243 ALGODON HIDRCFILG UNIDAD UNIDAD 105166 1 17.25 17
10328 BAJALENGUA CE MADERA ADULTO UNIDAD UNIDAD  BANEDSL 30 0.05 2
22713 ESPARADRARC HIPCALERGICO (FLASTIFICA UNIDAD 2022068t 2 10.50 21
25009 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLZUNIDAD  2120317¢ 400 0.13 52
32080 MASCARILLA CESCARTABLE ADULTD UNIDAUNIDAD 2160720 1G0 0.11 1L
10221 ALCCHOL ETILIOD (ETANGL) 70% SCLUCO  SoLud 1091326 1 7.00 i
11338 JAEON GERMICIDA LIQUIDO FRASCO FRASCO 10508048 & 12.50 75
185.0
3
190068250 27/08/2018 - taborstorio .
10248 ALGCDON HIDROFILDO UNIDAD UNIDAD 105168 3 17.25 -4 8
22713 ESPARADRAPO HIPCALERGICO (FLASTIFICA UNIDAD 2022068« 6 10.50 &3
25009 GUANTE PARA EXAMEN DESCARTABLE TALLLUNIDAD  2120317% 200 2.13 26
25008 GUANTE PARA EXAMEN CESCARTASLE TALLZUNIDAD 21203337 =ol1] 0.14 126
11370 JERINGA DESCARTAELE 5 ml CON AGUIA 2 UNIDAD  JKI7030E 200 0.18 36
16657 JERINGA DESCARTAELE 3 mL CON AGUIA 2 UNIDAD 29412 200 0.16 32
334..

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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Reporte movimiento econémico por atenciones

Establedmiento

Del 27/08/2018 00:00 A 27/08/2018 23:59

Farmada Ongen Farmacia Principal - Sismed

INFORME MOVIMIENTO ECONOMINICO POR NUMERO ATENCIONES

CONCEPTQ CANTIDAD MPeRTE
EXONERACION 2 10.24
INTERVENCION SANITARIA 1 18.00
SIS 49 2,171.63
VENTA CONTADO (PACIENTE NORMAL) 117 2,756.98

Total general : R T 7 Ta,959.75

REPORTE PRODUCTOS FORMATO SISMED

=

Cansultar

Precios de Productos por Periodo

ke Lo L
ACETAZOLAM =

ACICLOW IR 400 mg TABLET

ACIGO ACETILSALICILICS 100 mg TABLET

AEROCANARE DE PLASTICO ADULTO UNIDAD
ACUS EARA INVECTION INECT

Aadulé HISODERMICA DESCARTABLE Ne 21 G X L 1°T

Auta | g

L Tigs | Bracio .
= 0.1395
™M 0.2200
M C.0Z220
ACIDO FOLICO = FERROSO SULEATO (Equiv, S¢ Hiarrs slam.. M 8.1230
1 73500
M ©.1332
AGUIS GENTAL TIS0 CARPULE DESCARTABLE NT 27 &5 1. 0.2338
AGUIA DENTAL TIPO CARPULE DESCARTABLE Me 27 G 17, I £.2700
AGUIA HIFODERMICSA DESCARTABLE Ne 20 G X 1 127 UNL. £.0650
UNT... c.oes0
DESCARTABLE Ne 23 3 X 1" UNIDAD ¢ 0.0560
| FABCEIF e S S e N A T O A

[ {=3
e

4 ETANOL; =1
ALCOHOL YODADD 1 §'100 mL SOLJICT

ALOO0DO0ON HIDEOSFILD UNIDAD
ALGODON HIDROFILO UNIDAD
ALGODON HIDROFILD UNIDSD
ALPRAZOLAM 300 ug (0.5 mg: TABLET

AMINACINA [COMO SULFATR; 500 mg INVECT
AMIODARONA CLORRIDRATO 200 mg TABLET
AMITRIZTILING CLORHIDRATO 25 mg TABLET
AMLODIPIND (COMO BESILATO, 5 mg TABLET
AMORICILING = ACIDO CLAVULANICO :COMO SAL POTAS.. M
AMONWTET EA SO0 ma TARIFT

4
4
T
it
4
(X1
ALUMINIG HIDROXIDD = MAGREL]IO WIGROXIDD 400 ~ 40, L
[¥)
L

Reporte estdndar para generacidn en formato dbf.

s.6000

£.0000 3.0000
34500 38812
r.co00 78750
13.2000 15,5250
D.0200 S oz2E
1.3710 Z.2174
02635 09714
0.2448 0.2732
01008 $.1134
0.0411 D.0463
0.28%24 0.3250
LEET LR T

c2/01-2018
oz'or/zeig
€2'01,/2018
0171272017
TOLE

Zole

“1e oo+
CATALOGO DE PRECIOS - SISMED
L‘D CPERIOD  CCODU MEDCOD DESCR MEDCT PREAD)  FREDIST  PRECPE FECHAMCD  REG_SANIT
3% 201808 (5214 00055  ACETAZOLAMIDA 25Gme | 0.1883 0.2132 0.2400 02/01/2018  ENDD308
36 201808 06214 00145  ACIQOVIR S00mg TASI | 0.2200 0.2475 0.2800 02/01/2018  END1753
36 201808 05214 00091  ACIDC ACETILSALICILIC | 0.0220 0.0248 0.0300 02/01/2018  ENG1442
36 201808 05214 03513 ACIDOFOLICO + FERRC | 0.1230 0.1384 0.1500 01/12/2017  N21933
36 201808 06214 36412  AEROCEMARA OF PLAST | 7.3500 8.2688 9.1500 08/08/2018  OM31244E
36 201808 (05214 (BOOB  AGUA PARA INYECCION |0 0.1352 0.1521 0.1400 02/01/2018  EED1500
36 201808 (5214 24072  AGUJA DENTAL TIPC O | 9.2338 L2830 0.2500 08/08/2018  DM3348E
36 201808 06214 230818  AGUIA CENTALTIPO CA | 8.2700 0.3038 0.3400 08/08/2018  E1258IMM
36 201808 05214 10149  AGUJA HIPOCERMICADE | 2.0650 0.0731 0.0800 02/01/2018  DMD<IBE
38 201808 035214 10151  AGUJA HIPOCERMICADE | 0.0850 0.0731 0.0800 02/01/2018  DMA38SE
36 201808 06214 10155  AGUIA HIFODERMICADE | 0.0460 0.0518 0.0600 02/01/2018  DMOS48E
36 201808 05214 00260 ALEBENDAZOL200mgTé M 0.1340 0.1508 0.1600 07/07/2018  END2282
36 201808 03214 10221  ALCCHCLETILICD (ETA | 5.6000 £.3000 7.0000 02/01/2018  NO28536
36 201808 05214 21735  ALCOHOLYCDADC L g/i | 8.0000 9.000¢ 10.0000  08/08/2018  ENDO277
36 201808 (05214 10244  ALGCDON HIDROFILG L | 3.4500 3.8813 4.3100 02/01/2018  DMO2S7N
36 201808 05214 10247  ALGCDON HIDROFILG L | 7.0000 7.8750 8.7500 02/01/2018  DMO400ON
36 201808 (8214 10249  ALGOCCN HIDROFILC L | 13.8000 15.5250  17.2500 02/01/2018  CMOZS7N
36 201808 05214 00393  ALPRAZOLAMS500ug (0. M 0.0200 0.0225 0.0300 22/02/2018  END5383
36 201808 05214 18091  ALUMINIC HIDROXIDO - M 1.5710 2.2174 2.4000 01/12/2017  NG2771
36 201808 05214 00627  AMIKACINA (COMOSULE M 0.8635 0.9714 1.0000 03/02/2018  EED4495
36 201808 05214 008564  AMICDARCNA CLORHIDI M 0.244 0.2752 0.3000 02/01/2018  ENDO32:
Mariano Rivera Ayala: worksmr: mail 1 949822027
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REPORTE POR STOCK

Reporte por producto, servicio farmacias y general.

Cod, Sigm... _DH:I“QC ien

[ 2'?.!&11'_3]13_"

Seleccione Camp

Todw

Ferma F,

Salde Consclidade
Saido Detallade

Q0056 ETAZOLEMIDA 250 mg TAELET THELET Hagichm.. 1da
00143 ACICLOVIR 420 mg TABLET TAELET Medleam... bt}
00091 ACIDO ACETILSALICILICO 100 mg TABLET TASLET Wagicam.. 5034
Q3533 ECIDO FOLICO » FERROED SULFATO [Equly. de Himre elemental) S00 =g, TAELET Hadicam... 1983
36432 AEROCAMARA DE FLASTICO ADULTO UNIDAD UNTDAD Inseme 8
oscoE AGUATARS IWWECCION INYECT InECS Hagicem.., 13
28071 AGLJADENTAL TIRQ CARPULE DESCARTARLE NS 27 & ¥ 1 5787 UNIDAD  UNIDAD Insuma 27
081E AGUMA GENTAL TIRG CARPULE DESCARTARL ¥ 4" UNIDAD UNIDAD Insuma a
TrLad AGLIA HIPDDERMICA DESCAAT. LHiDAD Inguma 1300
0iF AEUIA HIPOCERMICA DESCART USIDAD Insuma 3gss
H L AGLIA HIPODERMICA DESCART UAI0AD Insume (]

ALEENDAZOL 200 mg TAELET TABLET Magicash.., 558

ALCOHOL ETILICO (ETAN S0LUCT Tesume iR

ALCOHOL YODADD L SOLUCT Insuma 4 W

| Ced, Mdmacan : Almcen | Farmaciz : Steck Ga.. | Frecio Pa | Imperta .  Lata Facha vene, | Stock| -
0821401 ALMACEN ESPECIALIDADO - SISMED 20 9.1% 18380 LE0503 30082020 0
CE214F03G1  Farmacha Desiz Unitaria - Sisfrad 3 919 o f. 1
C&214FD2E1  Farmacia Emargencia « Sigmes 2 915 18.33
0£214F01E1  Farmacka Principal - Sizmad 3 a.L 7.57
Total Steck: i
<

1+

¥

& [ ol

REPORTE DE STOCK POR ALMACEN A UNAFECHA
2710812018

Almacen/Farmacia Farmacia Principal - Sismed

00091
00269
00393
00627
00670
00573
00750
00s08
20900
20903
00910
00947
019043
01053

CODIGO _ PRODUCTO TIPO F.F STOCK
ACIDO ACETILSALICILICO 100 mg TASLET M TABLET 013
ALBENDAZOL 200 mg TABLET M TABLET 281
ALPRAZOLAM 500 ug (0.5 mg) TABLET M TABLET 19277
AMIKACINA (COMO SULFATO) 500 mg INYECT M INVECT 38
AMITRIPTILINA CLORHIDRATO 25 mg TASLET M TABLET 3436
AMLODIPING (COMO BESILATO) 5 mg TABLET M TABLET 475
AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANIQD (COMG SaL FOTASICA) 50 M TABLET 10
AMOXICILINA 500 mg TABLET M TABLET 682
ATENCLOL 100 mg TABLET M TABLET 1401
ATORVASTATINA (COMO SAL GALCICA) 20 mg TABLET M [@TipoProducto {Cadenz) 915
ATROPINA SULFATO 1 ma/ml INYECT M INYECT 16
AZITROMICINA 500 mg TABLET M TABLET 55
BENZATINA BENCILPENICILINA 1200000 UI INYECT M INYECT 14
BENZOATO DE BENCILO 25 /100 mL (25 %] LOCION M LOCION 8
RETAMFTASONG (COMO NIPROPTONATON SN ma/i0N A INLAS %01 M CRFMA L)

nians

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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Reporte saldo detallado por lote y fecha vencimiento
1730
REPORTE DETALLADO DE STOCK POR ALMACEN A UNA FECHA
27/08/2018
ALMACEN: Farmada Principal - Sismed
CODIGO PRODUCTO TIPO FF LOTE FEC. VENC FARMACIA  STOCK
00091 ACIDC ACETILSALICILECD 100 mg TABLET M TASLET 913
1047026 3050472018 Farmada PrAncip 813
00265 ALBENDAZOL 200 mg TABLET M TABLET 281
10410856 30/04/2020 Farmaaa Prncip 281
00393 A PRAZOLAM 500 ug (0.5 mg) TABLET M TABLET 19277
1110107 30/11/2020  Farmaca Princip 19277
00627 AMIKACNA {COMG SULFATO] 500 mg INYEC M INYECT 38
170651 30/06/2020 Farmaaa Princip 38
00672 AMITRIFTILINA CLGRHIDRATO 25 mg TAELE M TABLET 3436
6201018 31/10/2018  Farmaga Princip 3436
00673 AMLODIPING {COMD BESILATO) 5 mg TABLEM TABLET 425
T05275 31/03/2018  Farmada Princip 425
00750 AMOMICILING + ACIDO CLAVULANIOD (COM M TABLET 10
170775 31/07/2020  Farmada Pancip 10
00802 AMOXIALINA 500 mg TABLET M TABLET 682
160355 31/03/2019  Farmaga Princip 444
160384 31/03/2019  Farmada Prncip 4
169767 31/07/2018  Farmada Princip 174
00500 ATENCLOL 100 mg TABLET M TABLET 1401
753160201 28/02/2019  Farmaca Princip 1401
60903 ATCRVASTATINA (COMO SAL CALCICA) 20 m M TABLET 915
1020893 28/02/2021  Farmaga Frincip g5
00510 ATROPINA SULFATC 1 mg/mL INYECT M INYECT 116
161206 31/12/2018  Farmada Princip 17
176716 31/07/2028  Farmada Princip 99
00947 AZITROMICINA 500 mg TABLET ] TASLET 55
807170605 30/06/2019  Farmaoa Princip 55
01043 BENZATINA EENCLPENICILINA 1200000 UT M INYECT 14
160306 31/03/201%  Farmada Princip 8
160653 30/06/2019  Farmada Prancip [

Reporte stock diario formato SISMED

REPORTE DE STOCK GENERAL A UHA FECHA

CODIGO_PRE CODIGO_MED STOCK FECHA_ID

06214 00091 313 2710812018
06214 00259 281 2710812018
06214 00393 18277 2710812018
06214 00627 38 2710812018
06214 00570 3438 27/08/2018
06214 00673 42 2710812018
06214 00750 10 2710842018
06214 00808 582 2710812018
06214 00500 1401 2710842018
06214 0os03 315 2710812018
06214 00510 116 2710812018
06214 00947 55 2710812018
06214 01043 14 27/08/2018
06214 01053 g 27/08/2018
06214 01205 n 27/08/2018
06214 01242 93 27/08/2018
06214 01243 37218 2740842018

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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REPORTE POR INTERVENSION Y DONACIONES

o L ]
Seleccione Criterio

I - Datos 71

[ aiidas onacicnas: Farmacia |Farmacia Principal - Sismed i

i Salidas Defensa Macienal Cliente e
Prescriptor &

|
|
'
i Usuario

i Servicio

Plan Financiadot Todos

+ Componente  Todos

| Sub Components

i Turo | Todos

I ~"Rango Fecha Movimento

sl L R

----- Vs Programas Consclidado

g

Reporte consolidado

REPORTE DE SALIDAS INTERVENSION SANITARIA page 1 of 1
Rango Fecha 25/08/2018 00:00 Al 27:08/2018 23:50 gran 24:30
squisE
Estableamisnto Clierte
E - Turno
armaca Farmacia Principat - Sismeg Forma pago
Servido Todos Dooumento
Usuano
l Ne¢  CODIGO  DESCRIFCION E.F CANTIDAD _ FRECIO PCNE IMPORTE ]
1 03601 FLUFEMAZINA DECANCATO O ENANTATS 25 ma/mbL INYE INYECT 5 9.50 54
Total genearal 5.1
Reporte detallado
§ag Feagna CONSUMO PORSALIDAS Page 1 of 1
INTERVENSION SANITARIA 27/08/201t21:25
GUIA INTERNA DE SALIDA 180002232
N° Movimienta 180073278
oo ’ Fecha Maov. 27/08/2018
[CRIGEN Farmada Frincipal - Sismed Fecha Prescrio 27/08/2018
[gn NE DOC FECHA CODIGO DESCRIPCION E.F CANTIDAD SRECID mm‘;ﬁ
1180002232 i 107256 POMEZ CALLE CARMEN YENY e e ) SRy
731580
27/08/2018
03501 FLUFENAZINA DECANOATD O ENANTATD 25 mg/mL IN INYECT 2

2 ‘1802330

741047
25/08/2018
03601 FLUFENAZINA CECANCATO O ENANTATO 25 mg/mL IN INYECT 4 9.00 _  36.
26,
Total General: S4.
T Rirma v Seilo del Responsable del T Redbi Confarme
Almacen Crigen Firma v Sello

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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REPORTE PRODUCTOS VENCIDOS

irgrese cadena & buscar

| wnvea 2 | Packavenc, | Eenaas

SUMACEN ESPECIALIDADD - LifwED
Farmscia Deses Unisara = Eamad
ALMAS ESPECIALIDADO - SIGMED

Farmacia Dagie Usic
Earmaeis Srine.p.
ELMACEN ESPECIALIDALD - SISMED
ALMACER FEPECIALIDADS - SISVED
Farmpeus Sninzizal + Slgmue

Farmazia Dane Usitaris - Samad

ALMACES, BERECISLIDADG - §16560
ALMACEN ESPECIALIDADS - S18MED
Farmacia Dosid Yrtaria - Samas
Farmaeis Bringizal - Sigmas

ALMACEN PSFECIALIGADD - SISNED
Farmaca Do Unizing - S-fmad
Frrmacie Dosis Unitatyg - Sxmas

Farm pcus Fringizsl - Siemes

Farmaeis Dap
ELMECES ESPECIA;

RELACION DE MEDICAMENTOS E INSUMOS POR VENCIMIENTO

Almacen/Farmada  Froducto Tipo Lete Cantidad F.F

Fecha Venc.
ALMACEN ESPECIALIDADC - SISME[|
02166 CLORHEXIDINA 1.5 /100 mL SOLUCT
I 10701105 -] S0La 31/07/2018
6
03213 ESCCPOLAMINA N-BUTILEROMURC 20 1
M 1110085 7 INYECT 30/11/2018
7
03713 FURCSEMIDA 40 mg TABLET
I 11627184 10 TASLET 317/10/2018
10
04364 LEVOFLOXACNG 250 mg TASLET
M SMXADGS 150 TASLET 31/10/2018
150
g8111 TETRAQCLINA CLORHICRATC 1 g/100 3
] 1103z 5 UNGEEN 31/10/2018
5
10482 CATETER ENDOVENGSDO FERIFERICO Mg
1 1310158 25 UNIDAD 30/11/2018
26
11338 JAEON GERMICIDA LIQUIDO FRASCC
1 10308043 132 FRASCO 30/09/2018
132
12334 SUTURA SEDA NEGRA 5/0 CFA 3/8 CIRC
i 1071043 5 UNIDAD 31/07/2018
5
12804 VEMDA ELASTICAZ" X5 yd UNIDAD
1 109228013 iz UNIDAD 30/0%/2018
14
18677 YODC POVIDCNA 8.5 9/100 mlL ESFUMZE
1 10702095 11 ESFUMA 31/07/2018
11
19113 SUTURA SEDA NEGRA TRENZADA 2/0 C
I 10843113 L UNIDAD 31/08/2018
Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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INDICADORES

CONSUMO DE PRODUCTOS POR MESES

i
Tipo de Reporte

- Criterios de selecccien -
. Farmacia Origen §Farmacia Principal - Sismed

| TioProduto [T Tipo Producto Sismed [

Cancepto | Todes

Servicio

Usuario

i Fecha Movimi t e, g H
| s Fecha Desde Fecha Hasl._a
| L |27/08/2018

! ' Mensualizado 01/01/2m8
! & Bavoisdis R

* Cancelat

it G
EMERD FEBRERQ |WARIC ABRIL MRYD JUHIg JuLK: EGOETC | Tota
PROCICTSS
PISPERIDONL T mg TANRLET e “EEY " tazdiz 13062
BEERIDEND CLOR=IDRATS § mg TRELET Thadsd safaas irated TN 915389
YA\FROATD ISERE (el B sa71y EREE Ty RELrTY] Erasy TERRAY
TLENAZEFRY 45 g e it d Taors TERS s ELat s Lhe i3 STE4E4
TLENAZREAY T TARLET Hag TaeE1 TS 2202 1ETaTl
EIRTAL N ISCNT TUORRTRATD 9537 [HTE IR i T R stnsas
CAREAL ATEFILA $52 my TAELET $7e s318t 2481 Ty EEE apap smaae
LLBIABINA 13 TASLET gt T 41353 T arity $razs a9en
LovA THe SOND SLORAORATC [=2 I 4530 e 124330
LIPL SARE Sl 33 g TARLET %5 i 188934
ALEFAZOLAN 205 g 0 L = TARET 25tap e el B 1 182488
SLLTIRIDA 213 =g TASLET THF B zxald dtaeg ot g i s 174706
SUPRAMIME CIORMDRETS wHr 4531 v 2y | ELEL et LM W 1EREZA
L1iET 3241 FIrT smenr e -z3ze 18407
LARSTRIZNASS =; TARLET 492n 838 Rt vy 1t -
[ 1resat 13Er e T s 110 ey seitied
LTS §TEe 103088 LR 1089212 102a18 0582 Iz Franes

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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SISTEMA INTEGRADO

HOSPITALARIO ESPECIALIZADO

MANUAL USUARIO

Modulo Registro Atenciones

Fecha actualizacion:01/10/2019

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gamail.com: 949822027
Karina Chamoli Sulca: karinachamoli@amail.com: 948914369
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Aeatarn Intugdal Ho st alag

Farweaspate.

ACCESO AL SISTEMA

Ingreso al Sistema.

Doble clic para ejecutar el sistema

Entorno del Sistema; nos pide un Usuario y Contrasefia para el acceso.

Dperscinngs

[ -
r— o Wws G Wodor N ees g e

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
Karina Chamoli Sulca: karinachamoli@amail.com: 948914369
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e Recomendaciones : Cambiar la clave cada cierto tiempo, por seguridad de la
informacion, para realizar cambios clic en boton Cambiar Contrasefia. Ingresar los
siguientes datos

&

Seguridad de A_i‘:j::ew

Cambio
Contrasefia

— Cambiar Cnntlase%a

Usuario Actual

I

Su contrasefia Actual i
Contrasefia nueva |

Confirmar nueva conlrasefia |

l Carmbiar

Retarnar

|
|
|
|
)

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
Karina Chamoli Sulca: karinachamoli@gmail,com: 948914369
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Sarterria nfegeal bhspit i
Aper s

MODULO DE CONSULTA EXTERNA — CITAS - ATENCIONES

Cumple con la Identificacién Estd

Brtadn buarce Gsinds dn e d saticn D
e

S tuers [y e S
®pe s QY Awovesnter @

ndar de Datos En Salud

Formulario registro atenciones.

i
{ ] Aparece los Datos del Paciente | - = x
i 3 mm i Fecha de Alencion Codigo de Episadio de Alencien
Tala Paso HE 1 [ AT IRRLrEGE 000062142242031 90090319
7 T Apovoar Tiee | TAATAMIENTD T cesvino arencion |
gp— Tign Ox Lab
c " SR _-'_|'ipe D Lat
Famenine TRASTOANG DE LA PERSOP DEFINITIVOD

i EstadoCivi souTerof:

| Gadolnsl supsmion come -
| Eded,
Procede [

Financiadol secuRD INTEGR: -

ADCIOIMIINTOS (CPT) - 1 -

ndiga Cpt

=
| WYFua 308535301 i3, I
Cond ES ; LIIVIDADES i' Tioo D i -
CONTINUADOR = . - = - —
Cond Serv conTmuanon ! ; Gl ST i % . H
uPs sdlge .. Dascripcion istrits  Caeigs Cot Cescripeion i Tipe e
Senasia CONSULTS EXTEF =
Espacisida osiquiaTria
SubEspe  eoiQuIATRIA AD -
£
T 1 Actushzer FL Sakr ¥ Irpsens Fd
listorial N i
Dw/Tratamients | Farmacia Despachs | Labaratoric (Exameres; ~~ (Examenes) | cpms! ¥
Cecige D=
FS03

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
Karina Chamoli Sulca: karinachamoli@gmail.com: 948914369
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)
Frdangral Ha s da

Sutarna
Fapa.

i

1ingreso de diagndstico, tipo diagndstico y valor lab.
2 Ingreso de procedimientos, tipo, y valor lab.
3 ingreso de actividades, tipo y valor lab.

APQOYO AL DIAGNOSTICO

wt B Alenfinnad
Tige o

MARANA .
Estado AT

CHECA CALDERON, ERIKA TATIANA

Talla HB PAE PC

Fecha de Atencion Codige de Episodo de Mencion
(R LI Fd TR

Tmmsn.osrrc‘,at:'rwm.\nsi APOYD AL DIAGNOSTICH T TRATAMIENTO

CESTINDG ATEMNCION

1

" Dalos 1
MY Historia 064185
Tpeboc 7 PRUEDAS LABORATORIO

N® Doc

-07 '.!-55? 21

Sewo Famaning Ceaige Cesenpesn

Estado Civi sOLTER O a} -
Gradolrst  susgmion cows -
. = i
Proceds | -

A SEQUROD INTEGR: » . GiaGHOSTICO POR TMAGENES

E Fua 190863530 =
Cond ES  conTinuanor '
- Coslgs Bascnpeion

Cond Serv conTinuspor -

urPs

SeVicn  : CONEULTA ExTEF -

Especiabda FSIQUIATRIA -
. SubEspe  rsiqQuIATRIA AD »

b

é"\' "5 Historial Actualizar F9 S alit

1. seleccionar pruebas laboratorio

o

D/ Tr }Fm—macia (=] h i Laboratoria () 3] Ax ¢ ee) | Cr.-ms1
e TR L U R NS S OO Ve BEseripeias CaL .. ingraseEgr.
] Traztomna du la persenaicad amociona & { fices ou la g lidad  INGREEO
;£ o ow
CHECA CALDERON. E RIKA TATIANA, Mafiana it o Airicioe i i E el i Al
Pesa HE PAB PC Estado _7ga i 102015 D000621422420319009819;
5 Lo . - : : i HIRRRIEAND,
N"l:lui:lme 064185 | Ioiana MOSTIC/ACTIVIDAGES| APOVD AL DIAGHOSTICO T TRATAMIENTO T DESTING ATERCION
fipo Do | mEnIEAMENTOS e e S i
£ Wia Curacion
N'Doc  or73e7a:1 = ™ PR 4w
Sexo Famamin b 3 - -
r : sdige.  Dageripeion . e zene 1. ingreso de medic Frac
Estado Ol soTeRo s 180 AMOXICILING « ACIDO CLAVULANISO - =1

GradoInst.  suseRtOR CoMe
Edad_
Procedd [

e

NE Fua 1905635301
Cond ES | conTinuanon
Cond, Setv  conTinuanOR

urs
Servicio

A

L

Financisdst sggume INTEGR: - !

CONSUILTS ENTEF - |

& . {90
>, I = 0 a F4
Historial Actuakzal F9 Saln 1 gt
O/ T | Farmacis o L ia (Examenes) | Ax (Bxamenes) | cpms])
foma e Hpsinn b s EBeacnpcion Sat e IngraResEE
F&D3 rasrarna de s pars Todh I Trastarnos sspacifices da is parsanshisad

‘inGresa

Mariano Rivera Ayala: worksmra@amail.com: 949822027
Karina Chamoli Sulca: karinachamoli@grmail.com: 948914369
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Beabina Irlegeal Hso et
T e

DESTINO DE ATENCION O REFERENCIA

Thahg = - —
Pacierte » Fecha de Atencion Codign te Episadio da Alencion 4
Talla Pewo HE PC Estada A1E Ea fHrssmy DOD0E214224203190127119 -
Datos . NOST IS ACTT i = - s ol o
e 112228 [BtanGNOST IS AcTIvVIDADES AROYO AL DLAGHOSTICOD ] RATAMIENTO T 5
Tgeboe -, 77 Destne  REFEAENCIA & DTAO EE 55 .| Asleerca Destes (35 S

% T e e (R : = b+

i Sewo Eamanins B O e A iR L S . b ot
¥ Seisceione Campa Ingrese Cadena s Buscar
| Estado v soiTERO() [ g - : S d f Seleccions:
SRR g s PP -
i bbbt o | GadigaUr.. Ceodige Sis fombre Establas ) ) Catagone Districs Cagamamants =
§j Edad, i QO0ZE221 OODZ6I2L  CENTRO DE SALUD MENTA nr CENTRO OB SAL., CHORAILLOE  Ltma winta |
ES = 26020833 COoICEII CENTRD Sl SALUD MENTAL COMUN CENTRO DE SAj CaLLrD CALLAD CALLAD
§ Frocedey juowa s : { CODZIFFL  QUOIITTL EENTRS DE 5 PACHACAMAC  LIMA wime
el aded Rl CO0I6994 QOIS FE FUESTO DE SAl EL AQIFSTING Lirta LIMA
2 PAGANTE (USUAT “ | gooze2s2  ooozeasz BUESTO DE 84L.. VILLA L SAL. LIMA LR =
| MY Fua 026017 GOO24017 CENTRO DE 5aL.. 56k MARTIN .. LIMa LErt
i ‘] crozsmer  voozsEar CENTROS AN AN BB, LIMA TS
i Cond. E.S - co4 cos ¥ 4 INSTITUTO €58,  Lima LIMA. LEMA
I_ AT - OOOISI0T CEANTED D $ALUD MEBRTAL COMUNTT,.. CENTROS JaEN EEC LY CAJAMARCA
Cond. Serv - COOT4374 00024374  CENTRO DE SALUD MENTAL COMUN CHORRILLOE  LiMa RTYoN
3 i 233 HEVEARM $.4.8 LRIk Lina Ty
rHes COO23633  ODDEIE3S  PUESTO OE S&LUD DESIDERIC MOSCO.. PUESTO GE SAL. SAN JUANBE. LIMA Ty
; Servicio CONSULTA EXTEF + SENERAL RECES INTAORA., BRERA LIMA Bt
' = GEOTI104 00021104 CENTRO DF SALUD MENTSL COMURTT... TEQ DE SAL.. INDSESRCEN.,. LIMA IR
Especialida csiguiateia =1 zoso<ase 2050429 SUR CAFAR REGION LIMA INS Ein CATEGORIA MAGLALENA Linta IR LS
SubEpe  ssigutaTRIA AD i

A Actuslize: FS Sale - :
Historial chualizas | | Imprimi F4
D='T i ll‘.rmwa (=2 ] La 1o {Examenes) ! Rx (Examenes) | cpms|
Cadige @ DRREHRSOAER e —— JEESEOBEEN Cat Ingrasa/Ege..
(€] >l
T 7

v wER A

~ ™ X L DELAGUILA .

o CALA AUCCA

Facha de Atencion Codigo da Episodo de Atencion - CELAAUCEA

A0 00006214224203190113029 v GARCIA WIML.

o % NT
Datos = - | owamcnostic/acTivioabes | A0vG ALDIAGNOSTICO | TRaTAMiENTO | oesTinoATEnciOn | el
NeHistoia 035157 TeaD - g J CALA SuCCa

‘ TpoDos o L 5 5. CALRAUCCA

e , R S SO S—

il Ghei Ay CooigaOx  Descripeion O . . Ingrena/Egs.. Lab 1

Sem Masculin -t ¥200 ESQUIZOFRENIA PARANGIDE marESD |
!

Estade Ol socrerols)

Gradolnst SECUNDARIACO - | peocensentos (oo e TeoDx

| Eded o 3 "

| Procedg;d :ioioseoz sen | Cosige Cpt Desesipeicn ~ Tipabx

Franciadar secueo IvTese. -
CNIFUa 1909635265

Cond ES  convinuanon

. Bureite  Cudige Cpt Casenpoion

Cond Serv conmivusnon
ups

Servicio  ConSULTA BYTER -
Especiaida csiquasthia ]

SibEwe  ooiquIsTRIZAD -

>
- N U Aehuslize F3 G sah
L Historial
Dix/Tratamienta lFamal:ia Demd\oi Laboratznio {Exmnesll Rx (Eﬂmer!eﬁ)l Cm‘!s1
| Codige D cnpclenlu it RS eription Cat i fngrazs!
F200 Exquizatrenis prranside Esquizafrenia INGRESE
F200 Esquizafrenia paranzide Esquirafrenia [NGRES!

2780 Congults pars repeticidn de racenn Parsonas en concacts con fos servicios d..  INGRES!

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
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£ apes i rata
Hoja His
MINISTERIO DE SALUD
OFICINA GENERAL DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION
OFICINA DE GESTION DE LA INFORMACION
Registro Diario de Atencion y Otras Actividades de Salud TURNO
MARANA
E : T ) = H W b A RERN L IO i
1[11 | 06375143 2 150121 &0 C c
035157 80 PUEBLO LIBRE| A
ESQUIZOFRENIA PARANOIDE D F200)
2|11 | 07550248 1 150120 55 c c
041458 B0 MAGDALENA Dl A
ESQUIZOFRENIA PARANOIDE D F200)
311 | o77ss7el 2 150120 46 | . |C c
054185 80 MAGDALENA D| A
TRASTORNO DE LA PERSONALIDAD EMOCIONALMENT D F603
4111 | 10341745 2 150141 2 | - |¢ c
069617 80 SURQUILLO A
RETRASQO MENTAL MODERADO, DETERIORO DEL COM D F711
5|11 | 25543034 2 070101 3 | . |¢C c
109889 80 CALLAO A
ESQUIZOFRENIA PARANOIDE D F200
6111 | 47233854 X 150122 27 F c c
176044 a0 MIRAFLORES A
[RASTORNO DE LA PERSONALIDAD EMOCIONALMENT D F&O03|
7|11 | 08405364 1 150133 85 [ 4 [N N
161243 80 SAN JUAN DE | A
EXTENSION DE CERTIFICADO MEDICO 2] 2027

Orden médicas - Laboratorio

T — I ———— -

Establecmento de Salud

HOSPITAL VICTOR LARCO HERRERA
AV. DEL EJERCITO B(2615516 1001

N* Orden Medica: 0ODOOS H.C 130884
Servicic PATOLOGIA CLINICA
Fecha/Hora Atencion :04/04,2017 oZ:20

Paciente DIAZ ARRO YO, JIMMY Joshua

Fmanciador FAGANTE (USUARIO)

Pruebas de bicquimica
Lpoprowinas. delerm MNacion agirecta, aelern mackan ¢
Marmuana o THC

Total general:

N

Mariano Rivera Ayala: worksmra@gmail.com: 949822027
Karina Chamoli Sulca: karinachamoli@gmail.com: 948914369

Prosesinal: RIVERA CHAVEZ ELIZABET H M,
Concepto Cantidad
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Orden médica — Rx

Establecimienio de Sakd

HOSPITAL VICTOR LARCO HERRERA
AV. DEL EJERCITO 6(2615516 1001

H* Orden Medsa: 000008 HL 130884

Servcie RAYOS X

FecharHom Atencon 04042017 02:20

Pacinte DIAZ ARROYO, JIMUY Joshua

Fnanciador PAGANTE (USUARIO)

Profesnal.  RIVERA CHAVEZ ELIZABETH M
il Cantidag

Caoncepto .
Otros procedimientios terapéuticos |
PLACAS RADOLOGICAS 10 X 127

Receta medica

Estabkdmiento de Sakd
HOSPITAL VICTOR LARCO HERRE RA
AV . DEL EJERGITO 800 2815518

RECETAUNICA ESTANDARIZADA

T ORDEN MEDICA

1001

Establecimunto de Sakd
HOSPITAL VICTOR LARCO HERRERA
AY . DEL EJERCITO 600 2015518

RECETAUHICAESTANDARI

ZADA

N g00006

'
H
i
h
:
:
N 000006 £dad 9 Afos |
Facmnte DIAZ ARROYD, JIMMY Joshua : Paciente DIAZ ARROYO, JIMMY Joshua
H
Docid. OHNI THEAS02 H*HC 130884 :
H
Tipo Financiadar PAGANTE (USUARIC ,
Servicio: CONSULTORIOS EXTERNDS H
Especialidad: PSICUIATRIA DE NINOS YADOLESCENTES :
H
DIAGHOSTICO ;
Celd Descrpeon Tipo
Fiie TRASTORND DE ANSEDAD. NOESPECIFICADO PRESUNTVO 5
H
. H
'
MEDICAMENTOS i IHDICACIONES
Hedicamento & Insums Cencentacion F.F Castdad | Madicamenlo o Insumo Frecuench
AVOUCLINA + ACDO CLAV LAANCO [COWMOD 58 Soamg + 125 TABLET 10 : AMOXCLNA+ACICO CLAVU
i & Meses ORAL RERERE
T Eells BirmaiGok Piofesional | Fecha de Atencidn “'gétia FimaiCol Protesional  Fecha de Atencin
kY
A\
Mariano Rivera Ayala: worksmra@amail.com: 949822027

Karina Chamoli Sulca: karinachamoli@gmail.com: 9489143569
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TRAMITE DOCUMENTARIO



CONTENIDO

1.2, TiPOS 08 DOCUMEBNEDS . ccieiieiiiiriarrrrreresrr s s rrrseebiassbesbnsssasessenessseseseesneseesnsessensssssessesssnseensmssesssessens
1.3. Flujos TUPA y No TUPA
1.4. Perfiles de Usuarios

II. REQUERIMIENTOS TECNICOS MINIIMOS. ........ctiitiiiiirieits ittt eveeeteeveesreerass e ssses bt eseseassennssenes

1. ACCESO AL SISTEMA

Vo MOVIMEENTO DEEXPEDIENTES .occiconimsioimiimunsnnssiasmsss s i b s s il st st s s s s osian o
S.1. Expedientes Recibidos ¥ ENVIGTOS....c.ccciiiiriicciieciecieciee et ctests s ss s sreesresbesbassbassseentesnneenssesssesssesns
5.2. Bandeja de entrada documentos pendientes POr reCibir..........cvviecieiciceciecce e s er e s er s
53, Derivar dutUmMenEO EXISBENTE . cn v weumisisnsmimiosai i sasiss s s s fivesssa e s e S T s Sar i s s iy
5:4. DeriVar Nuevo doCUMENTO INBERMO. it i i s e e s s mr s
5.5. Generar Nuevo documento recibido INTEIMO. ...ttt vttt st sr e
5.6. Respuesta 0 DevoluCion de @XPediBNteS. ... i ittt ettt sttt ettt e e saeeese e eennerassane s
5.7. EdicionioModificacion e EXpatiemtes. v mnmmmionimams s e i
5.8. Reitera Expedientes por fecha VenCIMIBNTO.......ccimiirisisiessctessesesssssessssessessssessasesnes
5.9. Descripcion de estados de 105 @XPedientes.. ... ieiieiieiiieieeeesesie e ceressress st s s esst st se e eeen
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Tramite Documentario
Establecimiento de Salud “Hospital Victor Larco Herrera”; Oficina de Estadistica e Informatica es
la encargada de la administracién y control del tramite documentario dentro de la Institucion.
Asimismo, se encarga de brindar las pautas y directivas para el buen uso en el manejo del flujo
documentario. El Sistema Integrado Hospitalario Especializado (SIHE) se integra mddulo de
Tramite Documentario que brinda al usuario control y seguimientos de diferentes tipos de
expedientes y/o documentos de la gestién. Este modulo ha sido desarrollado para consultar en
tiempo real los expedientes y los movimientos que se generan para adecuada tramitacion,
cuenta con facilidades de busqueda y otras utilidades que se detallan a continuacion.
1.1. Documentos Externos e Internos
La documentacién que ingresa por Mesa de Partes del Hospital Victor Larco Herrera se
considera como documentacién externa. Los remitentes pueden ser personas naturales,
personas juridicas. Los documentos que se originan dentro de las Oficinas del HVLH se
consideran como internos, sin importar de las diferentes oficinas en la cual se haya originado.

1.2. Tipos de Documentos
En el flujo documentario existen dos tipos de documentos: Originales y Copias. Ambos
pueden ser enviados a uno o mas destinatarios.

1.3. Flujos TUPA y No TUPA
Se consideran procedimientos TUPA aquellos que tienen plazos y requisitos pre-establecidos
por Ley N2 27444 del Procedimiento Administrativo General y Resolucién Directoral N2 100-
2018-DG-HVLH. aprobados por la Institucidn. Sin embargo, los No TUPA no poseen ningun
plazo.

1.4. Perfiles de Usuarios

Segln lo establecido por nuestra Institucién, que regula el Sistema de Administracién
Documentario del HVLH, existen los siguientes perfiles:
a. Mesa de Partes

= Registrar datos de documentos externos.
= Consultas y reportes.
® Reporte de documentos por un rango de fechas y/o horas.

b. Secretaria o quien haga sus veces.
= Elaborar documentos personales y no personales (a nombre de la Oficina).
= Visibilidad del flujo documentario de toda la Oficina.
®  Generar nuUmeros correlativos de documentos.
®=  Consultas y reportes.
= Recibir, derivar, devolver y archivar.
c. Asesor/Especialista/Asistente o Técnico Administrativo
» Elaborar documentos personales.
* Consultas y reportes.
= Recibir, derivar, devolver y archivar
e. Director/Jefe
® Elaborar documentos personales y no personales (a nombre de la Oficina).
* Visibilidad del flujo documentario de toda la Oficina y del resto de Oficinas.
= Generar nimeros correlativos de documentos.

Pagina 3 de 15
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Requerimientos Técnicos Minimos

= Consultas y reportes.

= Recibir, derivar, devolver y archivar.

Para el buen funcionamiento del SIHE — Modulo de Tramite Documentario, se debe tener en
cuenta lo siguiente:

Procesador Core i3 3.40 Ghz o superior 4 MB de RAM o Superior

Monitor Color SVGA con resolucidon de 800 x 600

Mouse, Teclado.
Windows 7/8/10
Tarjeta de Red, Video

Acceso del Usuario al Sistema

1. Ubicar icono SIHE en el escritorio.

2. Ingresar usuario y clave clic aceptar

Equipo

Digite Datos para Ingresar al Sistema: ——
Usuatio f.;
Clawve ey
[ 2 Aceptar I @ Salir ]
Cambiar Contrasefia
R — e e

Doble clic para ejecutar el sistema
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3. Menu Principal

Ayuda Salir

Hospitalizacion

Iimagenclogia

Laboratorio

Mantenimisnto

Programacion General

Refarencias

Aeporte Almacen Farmacis

Repofte Consulta Externa

Reporte Facturacion il
Segurndad w

Servicia Sacial

PRI VRN O I I I

e Registro de documentos por Mesa Partes
Tramite Documentaris i R s e il -
Sizteima

Config Slgias Dec - = Es|

ntes expedientes

Config, Instituciones

Mesa Partes - Ingis¥0 doc i} Registro y control de difere

Movimlento Expedientes

e —— Registro y control de documentos TUPA

V. REGISTRO DE EXPEDIENTES
4.1 Formulario registro y control Mesa Partes

i Nombees y/o Apehdos
O Mesa Partes - Ingreso documg rmm.g.g: .“l

[ Fecha Ingr... | Rem

Tipe Doc.

% 1B00000001 22/08/2018  ABAY SOUCITUD.

@ 1800000003 22/08/2018  MIN SOLICITUD SOLICTA INOFACI,..

- 1600000004 22/08/2018  CA OFICIO CIRCULAR ESTADISTICA

44 1600000005 23/08/2018 MEMCRANDO COMPRA INSUMOS...
SOLICITUD SOLICITA INFORM...

. 101504 - GAMO

Busqueda de documentos segtin tipo
expediente

ceoia0 - amava ri  BOtones operaciones Nuevo, Modificar,

1500000031 31/06/2018  HOSPITAL HE WALDIZAN " i - QFICIO Ne T788-0... INVITACION A LA ..,
1800000032 11/09/2018 TOR MA.,, 145643 - ABANTO REVILLY . SOLICITUD N© 180... SOLICITA CERTIFL...
LI

ihEser Anular etc.
1800000018 24/08/2018 #_LIT'\-CON CARBAJAL, JANE M., 168985 - ALAR N T P IR TIFL.. 30

.1000000019 24/08/2018 TRAMSPORTE DE USO PUBLIC... . OFICIO f‘i° 212 SOLICITAD PAR 2
‘l.UDUOWZI 27/08/2018 HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN - fe] @ 454 INFORMACION DE... ©
‘150990@23 27/06/2018  CHOQUEMAGQUI SAIRE, EGIDIO 160393 - ABARCA SOCA DAN] LICITUD N© 180... SOLICITA [NFORM... 7
ol.nﬂoomzs 26/06/2018 ACHA ORTIZ, FREDDY JAVIER 1685995 - ACHA ORTIZ FREDD. SOLICITUD N© 180... SOLICITA INFORM.., 7
1800000026 28/08/2018 ABARCA TORRES, RALL 116354 - ABARCA TORRES RA... 1) N° 180... SOLICITA [NFORM... 7
- 1800000027 28/0B/2018  MINISTERIO DE SALUD (MINSA) - Mﬁaas SOLICITA INFORCIO O
,IBODDUNGU 31/0B/2018 CASA HOGAR - y & O N®1241-M... INFORMACION DE... ©

]

Z

ams Intagral Hospitalario

Cipeciatizads

Lista documentos ingresados
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uperaciones
(NEEwpedenie N

MNombres y/o Apelidos A
Institucion b -

Permite realizar blsqueda de expedientes ingresado externos y Internos.

- Seleccione campo de la lista opciones; N2 Expediente, Nombres y/o Apellidos, Institucién, N2 Dni, N2
Historia Clinica, Asunto, Fecha, Etc.

- En el cuadro texto ingrese datos a buscar.

- Presionar tecla Enter o clic boton Buscar

Ingrese Descripcion a buscar,..|

r— e i Bee

g ’ Modificar iw § Eliminar e Anular

Kt e

Fz2
Musvo

- Nuevo — Permite ingresar nuevo expediente
- Modificar — Permite actualizar datos siempre cuando no tenga movimientos.
- Anular - Permite anular un registro mientras no tenga movimientos.

4.2 Ingresar Nuevo Expediente TUPA Mesa partes

~ Tipo Procedimierts | Tp

EmN!
Dratos Paciente I Representante

Da'o‘c licit
. Apelido Patermo

" Apelido Matemo

Nombres .| Seleccion= Campo
Tipo Doc Identidad 1 - | ;Apeﬂudosya’a Naombres
. !
Diteccién i Apellide T
: ; | 121941 ARANGO PEREZ |
Ubigeo | 1z7218 ARANGO PACO MARCOS ANTO.., 3 ingrear catnai |
s e T | 1343458 ARANGO PACHECOG  ANTONIO d 3. clic para cargar
N#Historia Clinica | 042302 ARANGO  PRADO JUAN e ! ¥ 5
165855 CARHUAM,., ARANGO PAUL DAVID DNI 45275793 ] ———
136045 QUIGUIN.,  ARAMNGO PAULINA SIN DOCUME... :
| 140795 SARANGO  PALACIOS  JORGE GUILLER.. DNI 44887500 !
Q112295 TENORIG. P ARANGD _Epitak o fDNL . 4sso4ion |
- Destinatarie - |
i
O 1 aprosaciON | I
O =zaTencion e T T T e Ly rne e MUY BATA
'O 3sucoNOCIMIENTO O sacompafar anTececenTE [0 13 PREPARE CONTESTACION :
O «orion O s secunsoLicITADO O 14 PROYECTE RESOLUCION {URGENTE
[0 5INFORME ¥ DEVOLVER O tosecunLo coorpinapo [ 15 VER OBSERVACION

N2 Folios Observaciones

| Destinatario (1) ! Prioridad { 1nd (2)

- Hoja enwio Solicitud Requisitos

oo e e S s
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Completar datos tipo solicitud, entidad a presentar, profesional tratante, N2 boleta pago, destinatario,
clave prioridad, N2 folio, observaciones etc.

Exp N N

| S
Datos Paciente ! Remesentanle]

- Datos Solicitante -
- Apeliido Paterno

Apelido Mateino
| Nombres

N2 Historia Clinica

 Destinatario

1 APROBACION
2 ATENCION
35U CONOQCIMIENTO

4 OPINION

S INFORME ¥ DEVOLVER

ooaon

nnmu (1.)
ST& RA-MOS EDGAR

Hoja envio Solicitud

_TEéES'c;cia&{ién}a“E

| Tipo Doc Identidad  [FfSH
; Direccidn imz-11 LOTE 2 FLORES DE VILLA
| Ubigeo 7

- Requisitos

Tipo Solicitud

Entidad a Presentar

Profesional Tratante

v'_i 46354100

M* Boleta Pago

| INFORME MEDICO PSICOLOGICO U ODONTOLOGICO

{uzeapo

Plazos -
Dia Utiles

5412 ;

& POR CORRESPONDERLE O 11 arcHIvVAR ;?::;EDIATO
7 PARA CONVERSAR O 12 aAccion INMEDIATA MUY BAJA
8 AcoMPARAR ANTECEDENTE [ 13 PREPARE CONTESTACION
9 SEGUN SOLICITADO O 14 PROYECTE RESOLUCION URGENTE
10 SEGUN LO COORDINADG [ 15 VER OBSERVACION
o . Agregar Quitar
e i Driondad | Ind (2) | carge | Insitucion i
MORMAL o0&, ADMIMISTRAD,. Oficina de Estadis..., HOSPITAL VL.

" Registrar

i

Datos Paciente E

Datos del Representante Legal - v o e,
| Tipo DocIdentidsd  [Biii =
i Apelidos y Nombres ™
| Dieccion efiores Hospital Victor Larco Herrera,
i : w. Perez Aranibar N? 600 Magdalena del Mar
| Ube Gio
! Aelacién Familiar j HERMANO(NA, Elmpie 205 Bloauiiins uien su§crib§ la presente como persona Naqural'. GAR.ATE YEGA, JOSE
| et i s ; RAFAEL identificado con documento de identidad nacional Nt 08954544
1 ke O O ————— H MNivel Familiar HERMAMNO(NA) del (de 1a) pacientea TENORIO ARANGO
| PiLAR
| EI COPIA DOCUMENTS IDEMTIDAD 'DECLARD BAJO JURAMENTO
E DECLARACION JURADA
i i Oue miHFRMANDMNAY TENORIO ARANGO Pl AR a2 ancusnirm .7

Dozt l .
| Dostinatane o ElAvelidos y Nombres . Erage ervicio/
' e — i i =
a 1 ADROEACI;;N s POR COQRESPONDE;!:E ...... O 11 AR.CI-.ii.UAﬁ. i BAJA
O =zaTencion O 7rara cOMVERSAR O 1z acciom INMEDIATA ?:,,NUN\',.E;);;:O
O 3suconocimienTo O sacompafiar anTecepenTe [0 13 PREPARE COMTESTACION
O 4ormnion O s sesun soLiciTano [0 14 PROVECTE RESOLUCION tURGENTE

O = inNFoRME v DEVOLVER O iosecunLo coorpINADO O 15 ver sroasessonsas i
| — . - 1. Clic registrar expediente

Dbsewa?nms. —_ gragar Cluitas
- }-- {1nd (2) Carge g stine { Insicucion i
H B O ISTRADOR o6&, ADMINISTRAD... (=2 Estadis... HOSPITAL VL.
2. impresion de solicitud Y T
' Hoja envio Solicitud Requisitos Aegistrar “ Salir
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RS Tt s ket sl
[ ol

4.3 REGISTRO DOCUMENTOS EXTERNOS - MESA PARTES. Ingrese datos como Remitente persona natural,

juridica o institucién solicitante, tipo documento, asunto, tipo solicitud, clasificacién, destinatario, clave,
condicién de prioridad etc.

1 " Tipo Procedimento I DOCUMENTOS

Aomtonts —— o
: | INABIF Apelidos
¢ TipoDoc. Identidad | . Diteccion
| ithian TS L. Corran =
Expediante " i !
Tipo Documento [ OFicIo = i
Numero Documento  oFICIO N© 12454-INABIF-2018 i
Asunto SOLICITA INFORMACION DEL PACIENTES -
SOTO ROMAN PERCY. . Referencias
i i | -
Tipo Solicitud loTROS
i 1
Clasificacion [oTROS - 4
Destinatario
O 1 aprosACION [0 &prorcorrEsponpERLE [ 11 ARCHIVAR Bad
[E zaTtencion [ 7raraconvERSAR [0 12 accion INMEDIATA byt aihng
O 3sucoNoCIMIENTO O sacompafiar aNTECEDENTE [ 13 PREPARE CONTESTACION NORMAL
O 4 orintonN O ssecunsoLIcITADO O 14 PrOvECTE RESOLUCION BeENTE. e
5 IMFORME ¥ DEVOLVER [ 10sEsUN LS COORDINADD 15 VER OBSERVACION | ]
:
1. Clic registrar expediente i
Observacionss
" | pestnatarle (1) e e i Prioridad | Ind (2) | carge | ofic o Insitucion
RIVERA CHAVEZ ELIZABETH MAGDALENA - MEDICO CIR.. URGENTE 02,085,185, MEDICO CIRUD..,

Direc neral HOSPITAL VI...

Formato Hoja envié

N— .
§ m HOJA DE ENVIO DE TRAMITE GENERAL

S R 1AMrnT 2

Lrentinete riu (17 #eisnls | Ard 023 Pue b e et (2

LECECME AR L MO DR SGLESA N LA HO
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Formato Solicitud segun tipo de procedimiento TUPA
Y e [ — L

E xpediente N® 15800000012

Solicitud. Informe Medico. Psicologico u Odontoloaico

SERIOR DIRECTOR GENERAL DEL HOSPITAL "ICTOR LARCO HERRER A"
S0
Yo GARATE VEGA, JOSERAFAEL . en callded de HERMAN A

procedencia VILLA MARIA DEL TRIUNF O ___ ante Usted con el debido respeto me presento y digo

que habiendo recibido stencion el (la) paciente TEHQPRIO ARANGS PILAR .. ... ________.__.
en el servicio de fecha de Ulitima atencién NeH.C

Protesional tratante AUTICONA BRIVGAS CARLOS TOMpara presentar JUZGADO. . . ...
solicito se sirva ordenar a quien corresponda se me expids el siguiente documernto:

TIPO PROCEDIMIENTO PLAZO SEGUN TUPA
Informe Medico. Psicolouico u Odontoloal 7 Dias utiles

Por lo sxpuesto
Es gracia que espero alcanzar por ser de justicia

Madgalena del Mar

Firma y/o huella del paciante Firma yio huella del represantantes legal

Note: el plazo para recoger el resultado esta solictud es de 7 dias utiles segl o establece TUPA.
Fecha ingreso. 23092018 Fecha Vencimienta: 30092018

LLamar central teletonica N281. 55168 - Anexao H® 1052 ¢ 1018

Declaraciodn jurada, datos de los representantes.

[ Ministeria § i
o R P

DECLARACION JURADA

1800000012

Sefiores Hospital Victor Larco Herrera,
Av. Perez Aranibar N° 600 Magdalens del Mar

Gluien suscribe la presente como persona MaturalG ARATE VEGA, JOSE RAFAEL identificade
con documento de identided naclonal NU8954544 Nivel Famiar HERMANO (NA) del (de la)
paciente TENORIO ARANG O PILAR

DECLARO BAJO JURAMENTO

GQue mIHERMANO(MA) TEMORIO ARANGO PILAR se encuentra ... Sekaiidiaan i SOOUN
docuementacion presentada ante su entidad HOSPITLA VICTOR LARCO HERRERA siendao

minecesidad, presentar el(la) JUZGADD con motivo

En tal sentid, declaro gue la infarmacion y documentacion que he proporcionado es verdader

cumple con Io requistos exigidos, en caso confrario, el acto administrativo ......seréd nuo de peno
derecho, conforme a lo dispuesto en los arficulsos 10°y 320

Alerlaments,

Firma yio huella del paciente
Documenta de |dentidad

Hirllz DuNg
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V. MOVIMIENTO DE EXPEDIENTES
5.1 Ficha movimiento de expedientes.
Donde muestra total registros registradas externos e internos.

Sil 1 ..... . ; - * Thema dr Fat
* expatinnin ; N
@ St e Ficha expedientes

Expedientes

L2F TR

Fachalecake  Fasioteins Zecha varc- Eaeha Tramnta

zI:02°2mp
z
120372018
e
CIo2"2018

FIVERA PERALA RiHX A4,
3§ JERA MIGUEL AN

e RENRIROND

Generar nuevo documento
enviado - Interno

B

g
i

,"'d aes il Tetalfiegetos 124

Al Ao Cemgore Ingrms cato a busear | i

{\ﬁ RECRIOOS v 2085V e EveebreNTE . Ba L Deates

; St S
£ Skt Movimilents de Expedientas R |
Fancparen i i 7 Nusve Das © Musvodec 3 Reeibir
T peyr 7 Respusse 7 Edtar R.em]huo; . Biiiradkis 13 Reiters e

SEaziEn #nendad Estads L

Des‘ Ae Sarvine ;

] YUESY Oficsna de dstadiste La F MORMAL B ATENZEDG
Detalle ‘g\\n: - 2015 3040172019 Oficin de Estaci... TURCD ARE... Pricalogia Can, !w? v Ada... o5, MOAMAL N pervaDo P
expedientes Mg,

Generar nuevo documento
recibido - interno

Derivar documento a Generar Respuesta al
otra area y/o Dpto. documento

rim——

o ptedde  *_ Deivade [ Respussts 0] Pendenle

5.2 Bandeja: expedientes pendientes por recibir. Seleccién Multiple. Si se desea recibir dos o mas
documentos desde la bandeja, se debera seleccionar el documento o documentos deseados, haciendo clic
en: cuadro casilla Luego hacer clic en el botén Aceptar, ubicado en la parte superior derecha de la bandeja.
Esta acmén camblara de estado de Por recibir a en recibido a Ios dncumentos selecmonados

i

Bulca

[ioncooes mn
reescocrl suinaeis: [l sousims |

Canvida b,

Iamzacien Prorices

oooos

ACLICITUD N

I#
0O  1vecoccess
[0 1seccoves
[0 iscconpeez . 2.i
Ol ceccatinan Bandeja de recepcién de
7 = nazs A -
o documentos internos o externos o
O ot
i o€
= ce
I'd
P y O o4
@J 5 5
Tranparen B 2:
(%] a8,
] ae
£ o5
£l .
£ 28
% 4
m 8.
£l s,
4 [

tBCocasata
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o

5.3 Derivar Documento Existente.

Derivar

Cuando se deriva documento existente, el sistema automaticamente completara todos los datos, ya que no
se estara registrando un documento nuevo. Con esta opcién, lo que se esta haciendo es transferir o entregar
el documento a otro usuario y/o servicio. Los campos que se activaran son: Tipo documento, referencia,
cuerpo del documento, Destinatario, clave de indicacion y prioridad. Luego de completar los datos se debera
hacer clic en Registrar.

'D;i:;s-’é:ﬁe‘éiénte LGDOO00543 li]i] E_ Facnaimens .
Tipo Documento ;pemmm: v " R
ipo NFGRME e " Dor el pe ~wau despacho la
NfDocumento  INFORME NS 0L70-TUPA-MYLH - 2010 Histor wiente, HERRERA
informe Medics, Paicclogios u Cduntelegice e . LOMING
[poniz ca, Psicologico u
1- Llenar datos como sigue e
Caslicacion’ [ Tpst gl Afin ediniemo se
Observ s efecm,
Ley N S General
5 ; Reschichrrmacormirsr—Tes oo ore v
eferencia < oLICITUD N1300000843
Fecha de Ingreso de Solicitud a Mesa Partes; 20°01 2019
Fecha de Vencumiento del plazo- 87 02 2014
# i
4 2-Seleccionar remitente
Remitente instituticon ) jspelidos y Nombres [EiCaigo ) [EiDficinarSer ) R
HOUSPITAL VICTCR L v ALMIKISTRADCR ~ Cheine de B y destinatario
Destinatario
I Y - DERLE o
4-activar < ENCE. £ i
ST 35U CONQTIMIENTO [ 3 1.
claves de il sowmnaon | SSEUN SOLICITA. £1 14 eRoveEcTE RESOLSTION
indicacién 3  smwrFoRMEv DEVoLVER [1  :ossgus o coorninane [
. Agiegar o
— Coastinacanc {1} Orisricas Inz (%} Cargs Oificina Crestine - "
TURCO AREVALD ELENA NORMAL os. MEDICO PSIQ.. Pricelagia Con. Ext. [Nifies §s 5 clic agregar
Destinatario
Agregar Cascimararie {1} Erzricaz Inz {2 Cargs Cficing Desuns
copia a
- = 6 registrar o
£ Ly ] Actualzar 4 Cancelsr | g

guardar

5.4 Derivar nuevo documento interno

. NuevoDoc

i Enviados
Cuando se deriva con documento nuevo interno, se debe ingresar tipo documento, numero documento,
asunto, clasificacion, n? folios, observaciones, los datos del destinatario. Al derivar se estd registrando un
documento nuevo, ya sea no personal (a nombre de la Oficina) o personal (a nombre del usuario).
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Datos Expediente
Tipo Documents |
NP Documnents
Asunto
Clasificacion « MNP Folios
Dbservaciones
Aeferencia
Remitente i =
Instituticon 7 Ppelidos v Mombres Caigo
HOGPITAL WICTOR LARCO HEE ~ TUESTA HAMOS BOOGAE w AOMINISTRADCR
Destinatario [ ]
1 ASE A SN L] e soe corezseonDeile 11 AR AN
2 ATENEL., 1 7 oasa COMYERSAR AT ACTION INMERTA, .
& EU CONOEIMIENTD [ =acompaRas anTSCEDEMTE 13 CRESGRE CONTEST GE
4 oI TCN [ | ER R [ .
5 INFORME ¥ DOVOLYER O o secu COOREINALD
Craarmatarie (17 Sripridad Trd 12 Cargn
Agregar Cansinatune (1} Srlonaad tnd (2} Carga
copia a
-*.’&zvf Cancela J

i s, s
Fecha Emison

. Por el presente me dirge 2 Usted para saludarlo v la ver

© Dlicina/Seevicio

w
> Oficina de Estadisticn e Informntice w!

Bl
IrMEO ] AT
MLEY B
o Bala,

R e

s BNGTEa o Quitar

Cificing Gauring

Sficine Basnins

Imprirnir

5.5 Nuevo documento recibido interno.

# " Nuevo Doe
Recibios

Genera Nuevo documento recibido interno
s Documentos
Datos Expediente

Tipo Documento.

NE Documento

S—

Ti Por el presente me dirje | Usted para saludarlo, v Ja vez

w Cficinag de Estadistios & Infoomati

Asunto
Clasiticacion « M Falies
Obsarvaciones
| Reterencia
Remitente . . y
Instituticon _ [E&]) ppelidos y Mombres
Destinatario aad
HOSPITAL VICTOR. LARCD HEF w) TUESTE RAMOS Fr"Gﬁn_ﬂ
i 1 a=roBacION []  e=oR CcoRRESSONDERLE 11 ARCHIVER
0  zatewcr, [} 7 oomaconveERsaR [] iz accron inmenza.
£l ssuconocim [0 =sacospafar anTECEDENTE [ 13 PRESLAE COLTESTACL..
3 eosmaon [[]  osesun soctcITa. [T} i1serovecTs RESOLUCION
[T} s wneoame v DEVOLVER 7 :icSE0uUN Lo COORGINADD 71 15 ver osseavacion
Dostinatarin (1] Srieriges Ine {2} Swrge
i Agr 9"“. Cresrinazario {1 Rriaridas ing (2} Cargs
a

LN
Iremt F&TID
MUY Bada

sy Agregar | Quitar

Oficina Destina

Oficing Dasuns

Imprimir

5.6 Respuesta o Devuelto de expediente

gt
Respuesta
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Con esta opcion, se puede dar respuesta un documento al remitente anterior, no limita el uso de esta
opcidn, siempre y cuando el documento tenga el estado Por recibir.

LU —— Facha Emsion

i e A o Por el presente me difie a Usted, para saludarlai at cordiabmente v en
arencion al decumento de la referencia

Tioo Documenta.

M Documents

~ i JSOzLéig'g FOTQCOFLA HISTORIA CLINICA PARA FRESENTAR, &
SNt Ty

Clasificac ET NG TUOA] ~w M® Folios =
Dbservaciones

Aefetencia

SOLICITUD M®1 800000833
MEMORANDD MY 007 S0 -HVLH-MIMSS, - 2074

Instituticon ) pipetidos y Nombies __Diicina/Servicio -
- HOSPITAL VICTOR LARCO HEF ~ TUESTA RAMOS EQGAS - Oficing da Estadistica e Informatica w
Destinatario =
| PR TIYYRRETETTES - e
- 1 AFROBACIGN & OO CORFSSOORDERLE
Ll 2 avenct.. 7 DARA COMYERTAR i
1 38y cosacisierTo B ATOMPARAR ANTECEGSTE [ f
[0 2osinion ufs BOLICITA, i1
1 & mFQRME ¥ DENOLVEE CUN LO CORRDINADD 3
< Agregat = Quitar
Clasrinatatic (1] Sriendad Tns:2; Cargs Shicing Dasnins
Agregar Daseinstario (1] Frianded Tng {2} Cargo Oficina Cestine
copia a
e i e -
L B L} Fegistiai 4™ Cancelar It

5.7 Edicion o Modificacién Expedientes

Editar

Esta opcidn estara habilitada siempre y cuando el documento a modificar cumpla con la siguiente
caracteristica:
Asimismo, la modificacion del documento estara regida por el tipo de derivacién que se ha realizado:

> El destinatario tenga el documento por recibir en el sistema.

» Sila derivacion fue recibida, usuario remitente solo tendrd modo lectura.

» Si la derivacidn y/o documento recibido de otras areas u oficinas, el destinatario solo visualiza en
modo lectura.

’ - & i
ST CO—~ Fecha Emman

e Tror el presente me diige a Lsted, para saludarloda) cordiabnente v a la
ves solicitarle tenga bien conmrdcar a Srdal DALE SALAZAR FLARRY

e B
Datos Expad
Tipo Docreneria

¥ Documento Mo

ECLIGCITA FOTOTOP A HISTORIA CLINICA PARA PRESENTAR A
prsunte WIZGADO

Clagilicacion

- N¥ Folios o
Observaciones
Aslarencia GULICT T LD N SOOOOnESa

Remitante | . o @ G proslidos y Mombres

HOSPITAL VICTOR LARTS HEF = TUESTA SA4MOS EDGAR
Destinatario =]

L) s inForsme v oo corver
LAgiegas . Quitar
Crassinataiio {13 Srepridug I (2 Turge Shigims Castino
EETAMOIO CHAVEZ GIGwANNS MORMAL S ASISTENTE 3... THAMITE DOCUMENRTARLA
Agregar Crmustmatanio (15 Erended Tovag 120 erge Oficing Uesttne
copia a
L

Irmsprimie
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5.8 Reitera Expedientes por fecha de vencimiento

L

Reitera

Datos Expediente  Drrivavo 63
Tine Dosumenta] NoTA THFORMATIVA " e T B e )
N® Documento NOTA INFORMATIVA N® 0001-TUPA-HVLH - 2018
Asunta

Closiicacion TN T N Folios
> FVENCIDOS ™
Nt Rmgtre Paciente. . imHitoria
1800000005 AGUIRRE CACERES EDUARDD ... 1027 [AF]
RAeteterncia 1800000007 ACHA ORTIZ FREDDY JAVIER 1689985 REVILLA ROMDOM

<
Remitente, .. .cion Apallidos y

Oficina o Oficina

| HOSP ARCO HEF || TUESTA

Destinatario

‘18po0o000007

BAIA
TMMEDIATS
MUY BAIA

URGEMTE

Lo Bgregar o Quitar

O 1 apeeracian O &rorcoRRESPONDERLE O 11 arcHIvVar
2 ATEMCIGH O 7raraconvERSAR | 12 ACCION INMEGTATA

a 35U CONOSIMIENTS O =&acompafar anTEcEcEnTE [ 13 PREPARE COMTESTASION
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5.9. Descripcién de estados de expé'd'i'énfgém

il
o7

: & Anular

Anulacion: Permite anular un expediente.

Fecha Recibido: Fecha de recepcién de documentos recibidos.

Men Lateral

Heme  Total, expedientes pendientes recibidos externos e internos

P

;:'.?bﬁ: Total, Expedientes recibidos externos e internos

{i“\’}: Total, expedientes enviados internos.

Enviado

-

“tws  Total, expedientes por procedimientos TUPA

sacaes  Total, expedientes judiciales

Imprimir
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ESTADOS DE DOCUMENTOS

-~ Atendido ; ;
e Documento atendido o concluido

™

Derivado . i - v
Documento Derivado a otras oficinas o Servicios

U4 Respuesta .
— P Documento tiene respuesta.

Documento pendiente de respuesta o tramitacion

VI. REPORTES Y CONSULTAS
Este reporte permite realizar consultas mediante distintos parametros de busqueda, descritos a
continuacion. Documentos recibidos, enviados, ambos (Enviados y Recibidos), clasificacidn
(Tupa, judiciales, transparencia y otros), tipo consulta por (N2 expediente, tipo documento,
asunto, institucién, usuario recibido, fecha ingreso etc.).

_6.1. Descripcion de estados de expedientes
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Impresién y exportacién de reportes
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SIHE

SISTEMA INTEGRADO
HOSPITALARTO ESPECIALIZADO

MANUAL USUARIO

Mafiano Rivera Ayala: worksmra@gmall.com; 949822027
Informético: USYREFCON
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Moddulo Consumo de Servicios — CPT
(Laboratorio y otros)

ACCESO AL SISTEMA

e |Ingreso al Sistema.

i_ : . Mariano Rivera kyala;_mimﬁ@_gmgﬂm: 949822027

b Informético: USYREFCON
: 5 Pagina 2 de 3



Menu Principal de SIHE,

1. Clicen méduylos
Patologia elinica

R Pracio

COLESTEROL TOTAL, EN SUERO O SANGRE TOTAL 10.00
GLUCosa B.00

a) Ingresar el nimero de historia clinica del Paciente y autométicamente

aparcera sus datos del paciente.,
b) Seleccione tipo financiador (sis, pagante)
¢) Seleccidn upss (consulta externa, pabellones etc)
d) Seleccionar el nombre del médico que autoriza los examenes,
e) Seleccione procedimientos ;
f)  Click en “+” (para agregar) y “~“ (para eliminar).

Mariano Rivera Ayala: wgrkgmra@_gma]hggm: 949822027

Informatico: USYREFCON
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REGISTRO DE ATENCION ODONTOLOGIA
Formulario de citas. . i | |

2 clic pata registrar
atencién -

1 H:;U 41174153
Tioa D

LA LINASRTTLAC),
'SEGURD TNTEGAY 2.

[ CONTINUADOR - el

Cond. Sex]
i1 UPS 2 I

CONTINUADOR: jw

T
... L Olujes Codigo Cpe

J

MINISTERIC OE SALUD:
CEMR, OF TROWLAGIAS|
S A

ey




Informético: USYREFCON: -

.




. -REGISTRO-DE ATENCION ODONTOLOGIA
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1
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