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1. Objetivo:

Conocer las costumbres, creencias, valores, necesidades, vulnerabilidad, recursos, barreras de
aprendizaje y la situacion social, economica y familiar de los pacientes que ingresan a
hospitalizacion en ésta Institucion, para determina el plan de intervencion que dé respuesta a
las necesidades y demandas sentidas y/o expresadas del paciente y su familia.

2. Alcance:

Inicia cuando Trabajo Social detecta el ingreso del paciente y realiza entrevista
socioeconomica, sefialando las costumbres, creencias, valores, necesidades, vulnerabilidad,
recursos, barreras de aprendizaje y la situacion social, economica y familiar del paciente y las
acciones, estrategias y lineamientos a seguir para dar respuesta a las necesidades vy
demandas sentidas y/o expresadas del paciente y su familia y termina cuando Trabajo Social
informa al familiar, acompafnante o representante legal aspectos relevantes y necesarios para
el proceso de atencion del paciente, mediante sesion informativa individual y registra en
formatos correspondientes la intervencion realizada. P

3. Definiciones:

Proceso de atencion: son todos los pasos a seguir por el paciente para qu e I
atencién de salud requerida.
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Diagnostico social: es el momento de sintesis del conocimiento que sustenta el Problema
Objeto de Intervencién y las acciones a seguir en la intervencion de Trabajo Social; siendo
entonces el resultado de procesos cognitivos que se han ido acumulando desde el momento de
insercion. Estos procesos cognitivos no son solo elaboraciones intelectuales, sino que se dan
en contextos vitales sobre los que se reproduce la vida social.

Intervencion de Trabajo Social: es entendida como la accion organizada y desarrollada por
los trabajadores sociales con las personas, grupos y comunidades. Sus objetivos estan
orientados a superar los obstaculos que impiden avanzar en el desarrollo humano y en la
mejora de la calidad de vida de la ciudadania.

Plan de intervencion: es el instrumento que plasma el “mapa” o “ruta” que se debe seguir
durante el periodo de intervencién social individual, familiar o comunitaria, cuyo objetivo es
delimitar el trabajo que realizara durante un periodo de tiempo determinado.

Prestacion de servicios de salud: se refiere a la ejecucién de labores basadas en la
experiencia, capacitacion y formacion profesional del personal que labora dentro de Hospital
Civil “Fray Antonio Alcalde”.

Sesién informativa: suele incluir el intercambio de paquetes de informacién entre un usuario y
un servidor que tiene por objeto dar a conocer un tema en especifico.

Estudio Socioecondmico: instrumento que se elabora al inicio de la atencion del paciente,
que tiene por objeto identificar sus caracteristicas para ubicarlo en un nivel de clasificacion
econdémica. Permite ademas conocer diferentes dimensiones y la interaccion del paciente en el
sistema social, para identificar areas en las que es necesario intervenir, mediante un proceso
secuenciado de mejora de su problematica.

Nivel Socioeconémico: es el numero, que indica la posicion social y econémica en que se
encuentra la familia del Paciente y/o el Paciente que recibe atencion médica, de acuerdo a
variables que se evaluan con base en un metodo y técnicas de trabajo social, cuyo unico
objetivo, es determinar el monto del subsidio que obtendra el Paciente, respecto del costo de
los servicios de atencion médica que se ofrecen en los establecimientos que prestan servicios
de atencion médica de la Secretaria y de las Entidades Coordinadas.

Pase de visita: Es aquella actividad realizada por personal de salud donde, acude
directamente a la cama de cada paciente que esta a su cargo para percepcion de ingresos, y
conocimiento tanto de pendientes como de evolucién del caso.
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4.- Responsabilidades:

4.1 Elaboracién y Actualizacién: Supervisora de Trabajo Social y Trabajadora Social adscrita
al Departamento de trabajo social.

4.2 Aprobacion. Jefe de Divisidn de Servicios Paramédicos y Jefe de Trabajo Social.

4.3 Ejecucion Trabajadora Social adscrita al Departamento de Trabajo Social.

4.4 Supervision: Supervisor de Trabajo Social adscrita al Departamento de Trabajo Social.

5. Desarrollo:

No.

Responsables

Descripcion de la Actividad

5.1

Trabajo Social

Detecta el ingreso del paciente hospitalizadd, a través de la
revision del sistema electrénico y el pase de visita con o sin
equipo multidisciplinario. Ir a PR-CH-TS 23 Pase de vista.

5.2

Trabajo Social

Se dirige a la cama del paciente.

5.3

Trabajo Social

Se presenta con el paciente y su familiar o acompafante
(sefalando nombre, puesto, funcién, horario de atencion vy |
ubicacién de su oficina).

5.4

Trabajo Social

Pregunta al paciente a quién designa como familiar
responsable.

Nota:

e En los casos de pacientes recién nacidos, nifios, nifias,
adolescentes, y pacientes que no se encuentren en
condiciones para expresar su voluntad (psiquiatricos, en
situacién de discapacidad, inconscientes y con demencia
senil), el familiar responsable sera la madre, padre, tutor,
representante legal o el familiar mas cercano.

5.5

Paciente

Senala el nombre de la persona que designa como responsable
a quien se le brindara informacién sobre su estado de salud
atencion médica-social.

COPIA NO CONTROLADA
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5.6

Trabajo Social

Escribe el nombre de la persona que el péciente designé como
responsable, en la nota de intervencion de Trabajo Social.

5.7

Trabajo Social

Proporciona al familiar, acompanante o representante legal,
citatorio para clasificacion o reclasificacion socioeconémica y
orientaciones generales, sefialando hora y lugar de la cita, asi
como la importancia de dicha intervencion.

Nota:

e Si al pase de visita no se encuentra al familiar de los
pacientes de nuevo ingreso, deja citatorio con paciente y
le solicita informacién para contactarlo (Numero
telefonico y direccion). Y si el paciente es NN o paciente
abandonado inicia protocolo para localizacion de
familiares. Ir a PR-CH-TS-35 Localizacion de familiares.

5.8

Familiar,
Acompanante o
Representante Legal

5.9

Trabajo Social

Recibe citatorio y se presenta a la oficina de Trabajo Social a la
hora senalada.

Recibe al familiar, acompafante o representante legal, se
presenta y explica el objetivo de realizar clasificacion o
reclasificacion socioeconomica del paciente.

5.10

Trabajo Social

Realiza entrevista no estructurada y estructurada, aplicando el
formato FT-EC-TS-02 de estudio socioeconémico en fisico o
electronico al familiar, acompanante o representante legal, para |
conocer y analizar la situacion social, economica y familiar del
paciente; detecta sus costumbres, creencias, valores,
necesidades, vulnerabilidad, recursos y barreras de
aprendizaje; realiza diagnéstico social y determina plan de
intervencion sefalando las acciones, estrategias y lineamientos
a seguir para dar respuesta a las necesidades y demandas
sentidas y/o expresadas del paciente y su familia. Ir a IT-CH-
TS-14 Clasificacion y reclasificacion socioeconémica.

5.11

Trabajo Social

Define el nivel de clasificacion socioeconomica del paciente, de
acuerdo a los resultados del estudio socioeconémico, registra,
en la parte posterior de tarjetén de citas, sello y firma de trabajo
social, fecha en la que se realizd el estudio socioecondémico
(dia, mes y afo), nivel de clasificacion (N1, N2, N3, CP O
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EXENTO); si el paciente cuenta con seguridad social 0 seguro
popular y si es paciente referido por la Secretaria de Salud.

5.12

Trabajo Social

Infforma al familiar, acompanante o representante legal
aspectos relevantes y necesarios para el proceso de atencion
del paciente, mediante sesién informativa individual, resaltando
los derechos y deberes de pacientes y familiares, lavado de
manos y medidas de higiene, tramites y lineamientos de
Seguro Popular, informes generales del modulo de SIDEVOZ,
horarios de atencion del departamento de Trabajo Social,
dinamica general del servicio tratante, reglamento de visitas,
generalidades del consentimiento informado y si el caso lo
'amerita requisitos, horarios y consentimiento informado para
donacion de sangre, pasos, tramites y procesos para la
donacion de organos y otros tejidos y tramites para la
referencia y contrarreferencia. Ir a PR-CH-TS-33 Sesion |
informativa individual.

5.13

Trabajo Social

Entrega triptico de “Orientacion e Informacién General
Derechos y Deberes de Pacientes y Familiares” y/o material de
apoyo (tripticos especificos de cada servicio, folletos y tarjetas
informativas), para reforzar la informacién proporcionada.

5.14

Trabajo Social

Llena el formato de registro multidisciplinario FT-EC-GN-08
Educacién, orientacion e informacién al paciente y su familia
por equipo Multidisciplinario de Salud y lo anexa a la carpeta de
enfermeria durante la guardia.

5.15

Trabajo Social

Elabora Nota de Intervencion de Trabajo Social. Ir a IT-CH-TS-
13 Nota de Intervencién de Trabajo Social.

Fin de proceso.
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6. Documentos Aplicables:

-Triptico de Orientacion e Informacién General Derechos y Deberes de Pacientes y Familiares.
-Tripticos especificos de las diferentes areas de Trabajo Social.

-Formato: Estudio Socioeconémico en fisico y electrénico. FT-EC-TS-02.
-Formato: Notas de Intervencion de Trabajo Social en fisico y electrénico. FT-EC-TS-04.

-Formato: Educacion,

Multidisciplinario de Salud. FT-EC-GN-08
-Norma Oficial Mexicana -NOM-004 —SSA3-2012, Del expediente clinico.

7. Anexos

N/A

8. Control de Cambios:

orientacion e informacion al paciente y su familia por equipo

Versioén
Vigente

Fecha Motivo

00

Octubre 2018 Alta del documento
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9. Diagrama de Flujo:
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Trabajo Social Paciente
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