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ASUNTO: LINEAMIENTOS PARA LA ASIGNACION DE CITAS A PACIENTES QUE SE
REFIERAN PARA LA ATENCION DE MEDICINA ESPECIALIZADA

Estimados Sefores (as):

Esta Gerencia Médica una vez analizado el comportamiento de las listas de espera en el area de
consulta externa ha evidenciado la tendencia en incremento a la prescripcién de referencias en
diferentes especialidades médicas y quirurgicas, las cuales coinciden en el aumento en nimero de
citas y en plazos de atencion. Situacion que debilita la atencion oportuna de los asegurados a los
servicios de medicina especializada, promoviendo de manera negativa la prestacion del servicio.

Tambien hemos encontrado que en lo que respecta a casos de cupos nuevos, existen agendas que
tienen espacio vacantes entre la Ultima cita asignada y la fecha de analisis o corte (fecha actual) en
algunos establecimientos, lo que genera un manejo inadecuado del uso de la agenda médica, desde
el punto de vista de la oportunidad en la asignacién de citas. Ante esta realidad, este Despacho ha
~desarrollado una serie de lineamientos para la asignacion de citas en medicina especializada, los
cuales deben de ser implementados a mas tardar el 15 de julio del 2013, por todos los
establecimientos que remitan pacientes a medicina especializada o especialidades que tienen que
ver con procedimientos diagnésticos ambulatorios, ambos del Servicio de Consulta Externa. A
continuacion detallamos los nuevos lineamientos para la remision de pacientes y la asignacion de
citas:

1. Todas las referencias enviada por un establecimiento de la Red de Servicios a otro de mayor
complejidad o nivel de atencion a la consulta externa especializada, debera ser valorada
previamente por las Jefaturas del centro que la remite (Direccion Médica, Jefatura de

. Consulta o Funcionario que se designe para tales efectos), a efecto de estimar que su
emisién cumpla con los requerimientos necesarios para la valoracion de un especialista en lo
que respecta a : historia clinica, examen fisico, diagnéstico, y estudios complementarios que
conllevaron a la determinacion del diagnéstico de referencia. Con el objeto de que, el nivel de
receptor de la referencia pueda priorizar la atencidén del usuario enviado.

2. Sera responsabilidad del nivel de atencién que refiere, el verificar en el expediente de salud o
en el carnet de citas del establecimiento receptor del paciente, que el usuario que se desea
referir no hubiera sido remitido de previo o se encuentre ya en control en la especialidad, a
efectos de optimizar la atencion y revaloracion en el nivel de atencién de mayor complejidad.




Todas las referencias recibidas de los establecimientos de la Red de Servicios de Salud de
menor complejidad, deberan ser valoradas y clasificadas de previo a la asignacion de la cita,
a efectos de que priorice su atencion por parte del funcionario que asi designe la Direccion
Médica (Jefes de Seccién, Servicio, Clinica o Medico en Medicina Familiar y Comunitaria) en
las diferentes ramas clinicas, quirGrgicas y de apoyo al diagnostico y tratamiento. Lo anterior
con el objeto de que, se ubique en un nivel de prioridad en la agenda de consulta externa 0
procedimientos diagndsticos especializados para su atencion.

Aquellas referencias a la consulta externa que posterior a la valoracién o clasificacion - del
paciente, se considere la no asignacién de cita dado que en su remision adolece de estudios
complementarios por el criterio del médico del nivel superior, debe de ser contra referida con
los criterios que determinan completar los estudios o la informacién complementaria requerida
si fuera del caso. Si en la pre valoracién o clasificacion del paciente referido, por el médico del
nivel superior, se recomienda una conducta de tratamiento previo a su referencia, también
debera ser contra referido al médico tratante del nivel de atencién inferior o nivel referido con
la indicacion completa. El envi6 de este tipo de comunicacién (contra referencia) debera ser
remitida por correo ordinario, electronico o fax, a la Jefatura superior inmediata del
establecimiento referido (Instancia que otorga el visto bueno para su atencién), en los
siguientes 3 dias habiles; para el seguimiento del caso por parte del médico tratante. Si por el
contrario la valoraciéon o clasificacion del paciente referido, requiere una atencién debera
indicarlo asi el médico evaluador (médico del nivel de atencion superior) y asignarle un
espacio en la agenda de la especialidad correspondiente.

Aquellas referencias que se indique como urgencias y emergencias, deberan ser canalizadas
a través de los servicios de emergencias, los cuales revaloran el caso y de no corresponder
deberan elevar un listado de las mismas a la Direccion Médica, quien debera evidenciar si el
centro referido tenia en el momento de la remision, capacidad para la atencion de la no
urgencia. Aquellas referencias que se emitan en estos servicios, para la consulta externa
especializada, deben de ser tratadas con el mismo proceso que se detalla en el punto 4.

En los casos en que se le designe a la referencia la clasificacion de prioritario, la referencia
debe de ser comentada por un médico del centro referido, con otro médico del centro que
recibe al paciente a efecto de que en el documento se inserte el nombre del médico que
autoriza la recepcion del paciente y que requiere una atencion prioritaria, siendo este paciente
revalorado como lo indica el punto 2 y 3 de este lineamiento.

En el caso de la asignacion de citas que requieran un estudio previo para su valoracién o
atencion en consulta externa especializada (casos de citas nuevas o subsecuentes). Esta
debera asignarse toda vez que, se asegure que al momento de la cita (nueva o subsecuente)
el paciente porte con el o los estudios de laboratorio y gabinete requeridos reportados. Siendo
resorte de la Jefatura de Consulta Externa la prestacion del servicio complementario.

Cada una de las jefaturas que autorizan la valoracién de los pacientes referidos a los
diferentes niveles de atencion, deberan llevar una base de datos de los médicos que refieren
por especializada y establecimientos, incluyendo estos los de su mismo establecimiento. Asi
como analizar, aquellos casos en donde la emisién de referencias no llena los requisitos
deseados o en su defecto se identifica un uso irracional del recurso; con el objeto de reallzar
planes de mejora al respecto.

Aquellos pacientes que no correspondan al area de adscripcién deberan ser remitidos a los
hospitales correspondientes a menos de que se trate de un programa nacional o un programa
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autorizado por la Gerencia Médica, la autorizacién del Director Médico y/o Jefatura de
Consulta Externa

. 10.Todo lo anterior, es de aplicable en referencias para el area de consulta externa vy
procedimientos diagnésticos ambulatorios. Y no exceptia a aquellas referencias que sean
emitidas de la medicina de empresa o medicina laboral.

No omito manifestar que, sera responsabilidad de las Direcciones Médica, la asignacion de los
equipos que realizaran esta labor en las diferentes especialidades, asi como la designacién de un
funcionario de enlace (Jefe de Consulta Externa) que debe de realizar las coordinaciones requeridas
. para que el funcionamiento de estos lineamiento. Asi como es resorte de cada Direccién Regional
velar por el cumplimiento de los lineamientos establecidos en esta misiva, para cada uno de los
establecimientos, siendo ellos los llamados a promover planes de mejora en los casos que asi lo
requieran. '

Cordialmente,

GERENCIA MEDICA
( Original firmado )

Dra. Maria Eugenia Villalta Bonilla
GERENTE
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