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Rasoludion jaoutiva Diractoral

Moquegua, 23 de junio de 2022.

VISTOS: Informe N° 441-2022-DIRESA-HRM/03 emitido el 20 de junio de 2022 por la Jefatura de la Oficina de Planeamiento
Estratégico, Informe 060-2022-DIRESA-HRM/03-0/PLAN emitido el 15 de junio de 2022 por el Area de Planeamiento, Informe
N* 189-2022-DIRESA-HRM/07 emitido el 06 de junio de 2022 por la Jefatura de la Unidad de Estadistica e Informatica, Informe
N® 131-2022-DIRESA-HRM/07-0/INFMAT de fecha 02 de junio del 2022 y el Informe N° 129-2022-DIRESA-HRM/07-
0/INFMAT de fecha 02 de junio de 2022 emitidos ambos por el Area de Informatica.

&// CONSIDERANDO:

Que, mediante Ley 26842 Ley General de Salud, establece que articulo 1V del Titulo Preliminar establece que es
responsabilidad del estado promover las condiciones que garanticen una adecuada cobertura de prestaciones de salud a la
poblacion, en términos socialmente aceptables de seguridad, oportunidad y calidad;

Que, el articulo 4 de la Ley 27657 Ley del Ministerio de Salud, establece que el ministerio de Salud disefia y organiza
procesos organizacionales de direccion, operacion y apoyo, los mismos que deben implementar las estrategias de mediano
plazo. Los subprocesos y actividades componentes se modifican en funcion de las innovaciones tecnoldgicas y la
't reformulacion de los objetivos estratégicos, los mismos que se establecen en el Reglamento de la presente Ley y en los

¢ Reglamentos Organicos subsecuentes;

Que, ¢l articulo 57 del Decreto Supremo N° 013-2006-SA por el cual Aprueban Reglamento de Establecimientos de
Salud y Servicios Médicos de Apoyo, establece que para desarrollar sus actividades los establecimientos con internamiento
deben contar con los documentos técnicos normativos y guias de practica clinica incluidos en el Anexo, seglin corresponda;

N Que, mediante Resolucion Ministerial N° 095-2012-MINSA, se aprobé la “Guia Técnica para la Elaboracion de
)@r yectos de Mejora y la Aplicacién de Técnicas y Herramientas para ta Gestion de la Calidad™:

-r ' Que, mediante Resolucion Ministerial N° 850-2016-MINSA, se aprobo el documento denominado “Normas para
e /‘Elaborac;on de Documentos Normativos del Ministerio de Salud” el cual es de observancia obligatoria para las Direcciones
=" Generales, Oficinas Generales, Organos Desconcentrados y Organismos Publicos del Ministerio de Salud:

Que, mediante el Informe N° 441-2022-DIRESA-HRM/03 de la Jefatura de Planeamiento Estratégico solicita la
aprobacion del Plan de Implementacion del Sistema de Gestion Hospitalaria SISGALENPLUS Version (V.6.0.05022018a);

Que, mediante Decreto Supremo N° 004-2013-PCM se aprueba la “Politica Nacional de Modemizacion de |a
Gestion Publica” siendo el principal instrumento orientador de la modernizacion de la Gestion PGblica en el Peru;

Que, conforme el literal c) de la Ley N° 30024 Ley que Crea el Registro Nacional de Historias Clinicas Electrénicas
se sefiala que los establecimientos de salud y los servicios médicos de apoyo que implementan sistemas de informacion de
historias clinicas electronicas deben cumplir con generar los medios para poner a disposicion y compartir a informacion, asi
como las funcionalidades y soluciones tecnolégicas, entre aquellas que lo requieran. En dicho intercambio, deben contar con
trazabilidad en los registros que les permitan identificar y analizar situaciones generales o especificas de los servicios digitales;

Que, contando con los vistos buenos de la Unidad de Estadistica e Informatica y la Oficina de Planeamiento
Estratégico;
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Resolucion Zjooutiva Directoral

Moquegua, 23 de junio de 2022.

En atencion a la Ley N° 27783 Ley de Bases de la Descentralizacion y en uso de las atribuciones conferidas en el
inciso c) del Articulo 8° del Reglamento de Organizacion y Funciones (R.O.F.) del Hospital Regional de Moquegua aprobado
con Ordenanza Regional N°007-2017-CR/GRM;

/ SE RESUELVE:
B

Articulo 1°.- APROBAR, el PLAN DE IMPLEMENTACION DEL SISTEMA DE GESTION HOSPITALARIA SISGALENPLUS
VERSION (V.6.0.05022018a) DEL HOPSITAL REGIONAL DE MOQUEGUA, el que consta de veintisiete (27) paginas y
forma parte integrante de la presente resolucion.

Articulo 2°.- ENCARGAR, a [a Unidad de Estadistica e Informatica del Hospital Regional de Moquegua, la difusion y
ejecutar las acciones técnicas para laimplementacion del Plan aprobado mediante el articulo 1° de la presente Resolucion.

’/ . = e "g Articulo 3°: REMITASE, copia a la Unidad de Estadistica e Informatica, para su respectiva publicacién en la pagina web
I((“ M %) Hospital Regional (www.hospitalmoquegua.gob.pe)

NG, < REGISTRESE Y COMUNIQUESE
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Plan de Trabajo de implementacion del Sistema de Gestion Hospitalaria -
SISGALENPLUS version 6.0.05022018a
Hospital Regional de Moquegua

l. Introduccion

El Hospital desde el afio 2016 viene haciendo uso de este sistema Integral de

Gestion Hospitalaria en una de sus primeras versiones.

La Unidad de Estadistica e Informatica con sus respectivas areas viene impulsando
la IMPLEMENTACION DE LA NUEVA VERSION DE SISGALENPLUS y sus nuevos
maodulos para una optimizacién de los procesos de Gestién Hospitalaria.

Asimismo, se ha desarrollado acciones orientadas al logro de la implementacion del
Sistema de Gestion Hospitalaria Nueva Version SISGALENPLUS version
6.0.05022018a, con el acompariamiento de la Oficina General Tecnologia de la
{' Informacién - OGTI del Ministerio de Salud - MINSA, reuniones de trabajo.

Durante el mes de febrero del presente afio se ha desarrollado la agenda de
capacitacion “IMPLEMENTACION DEL SISTEMA DE INFORMACION DE LAS
HISTORIAS CLINICAS ELECTRONICAS SIHCE DEL MINSA EN UN HOSPITAL DE

/%\',';;__,.4;‘_ SEGUNDO Y/O TERCER NIVEL DE ATENCION", dirigido al personal de la Unidad
gQL ‘/‘%‘ de Estadistica e informatica del HOSPITAL, como consta en las actas de
"\ participacién, donde también se ha concluido con la instalacion del Sistema

- SISGALENPLUS en el servidor de nuestro Hospital, previa evaluacion de
especificaciones técnicas requeridas por el Equipo Técnico de la Oficina General de
Tecnologias de la Informaciéon — OGTI, MINSA.
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Il. Base legal

e Ordenanza Regional N°007-2017-CR/GRM (28.09.2017), Aprueba el
Reglamento de Organizacién y Funciones - ROF de la Gerencia Regional de
Salud de Moquegua y sus 6rganos desconcentrados, que consta de seis (6)
Titulos, veintiocho (28) articulos, una (01) Disposicién Transitoria y Final, y que
como Anexo forma parte de la presente Ordenanza.

» Resolucién Ejecutiva Directoral N° 098-2019-GERESA-HRM/DE, Aprueba la
creacion de las areas funcionales

¢ Resoluciéon Directoral N° 351-2010-DRSM- DG (18.08.2010).

Aprueba el Manual de Organizacién y Funciones — MOF, del Hospital Regional
de Moguegua y modificatorias.

e Ley N° 26497. Ley Organica del Registro Nacional de ldentificacién y Estado

Civil,

Ley N° 27269, Ley de Firmas y Certificados Digitales.

Ley N° 27658, Ley Marco de Modernizacion de la Gestion del Estado.

Decreto Legislativo N° 1310, "Decreto Legislativo gue aprueba medidas

adicionales de simplificacion administrativa.

Decreto Legislativo N° 681, Dictan normas que regulan el uso de tecnologias

avanzadas en materia de archivo de documentos e informacion tanto respecto

a la elaborada en forma convencional cuanto la producida por procedimientos

informaticos en computadoras.

/":;Zf\%\ . Decreto Legislativo N° 827, Amplian los alcances del Decreto Legislativo N°

£ )] 681.

T Decreto Supremo N° 008-92-JUS, que aprueba el Reglamento de la Ley N°

. 25323.

] Decreto Supremo N° 009-92-JUS, que aprueba el Reglamento del Decreto
Legislativo N° 681.

o Decreto Supremo N° 030-2002-PCM, que aprueba el Reglamento de la Ley
N°27658.

o Decreto Supremo N° 043-2003-PCM, que aprueba el Texto Unico Ordenado de
la Ley N° 27806.

. Secreto Supremo N° 066-2011-PCM, que aprueban el Plan de Desarrollo de la

Sociedad de la Informacion den el Perd.
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. Decreto Supremo N° 004-2013-PCM, que aprueba la Politica Nacional de
Modernizacién de la Gestidon Publica.

) Decreto Supremo N° 081-2013-PCM, que aprueba la Politica Nacional de
Gobierno Electrénico 2013-2017.

° Ley N° 30024, Ley que crea el Registro Nacional de Historias Clinicas
Electronicas.

. NTS N°139-MINSA/2018/DGAIN: R.M. N°214-2018/MINSA y R.M. N°265-
2018/MINSA

lfll.  Finalidad

El sistema Integrado de gestion Hospitalaria SISGALENPLUS ha sido disefiado
por el Ministerio de Salud con el propésito de apoyar a los establecimientos de
salud en el correcto registro de informacion clinica y administrativa y la
generacion de informacién gerencial que permita una adecuada toma

decisiones.

De esta manera, el uso del SISGALENPLUS contribuirad a hacer mas eficiente la

BN .. . . . .
\rf{:‘i?','cgg‘miﬁy" gestion de los procesos operativos criticos del hospital, especificamente los de
i S
consulta externa, hospitalizacién, emergencia, archivo clinico y facturacion, asi
como a optimizar el uso de los recursos del Hospital.

De manera particular, SISGALENPLUS coadyuvaria a reducir los niveles de

<y 7 . . ., .
,f <F ,{ﬁ%‘\ subregistro de datos del paciente, subfacturacién, el tiempo de espera de los
Y ¢ %
juid | . . . ., .
3 § ) usuarios, entre otros aspectos, gracias a la informacién estandarizada por el
L mﬁ}ja’“\ MINSA (codigos de establecimientos, servicios, catadlogo de servicios) v

estandares nacionales (DNI, Ubigeo) e internacionales (CIE 10, CIO).

Base de datos consolidadas y exportables, eliminando los problemas

provenientes de la existencia de sistemas paralelos e incomunicados entre si.

i ...\“Fb-;?;\\ Disefio modular, debido a la alta sensibilidad de la informaciéon manejada, se ha
/o Z,
hd

[& NG utilizado altos estandares de seguridad que favorecen controles y auditorias.
- H
X\ y ,1 Ilgualmente, considerando que el desarrollo actual no abarca toda la complejidad
N L - .f"! . . . ” . . ..
Ly hospitalaria, se le ha dotado de un disefio modular que permite la incorporacién

posterior de mddulos adicionales.
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IV.  Objetivo del Proyecto

4.1 Objetivo General: Establecer actividades para el correcto desarrollo de la

implementacién del Sistema de Gestién Hospitalaria - SISGALENPLUS

version 6.0.05022018a, con el compromiso del personal asistencial y

administrativo del Hospital Regional de Moquegua en adelante HRM, y el

acompafamiento de la Oficina General de Tecnologias de la Informacién

en adelante OGTI-MINSA y acorde con las politicas Nacionales de

implementacién de la Historia Clinica Electrénica SIHCE.

4.2 Objetivos Especificos:

EGIQy, .
‘\h\‘ - O‘I,;( .

iy %
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Fortalecer la integracion de los procesos de atencion en el servicio de
Emergencia, hospitalizacién y consulta externa de manera progresiva en
el HRM, reduciendo el uso de libros de registro, en el marco de una
correcta gestion de datos del paciente durante su estadia en el HRM.

Incrementar la interaccién de personal asistencial y personal
administrativo a través del
denominado SISGALENPLUS version 6.0.05022018a, evitando el

registro manual, sub registro de datos, para la correcta gestion de datos

Sistema de Gestion Hospitalaria

Y su respectivo anélisis.

/ é,}‘"-PLf{f?-f‘f;}a. V. Responsables de la Formulacion del Plan implementacion del Sistema de
{4 z Gestion Hospitalaria - SISGALENPLUS version 6.0.05022018a
\ IX &
.-I" ”. L -
Sl RESPONSABLES DE LA FORMULACION
N° NOMBRES Y APELLIDOS CARGO CORREO ELECTRONICO
1 | Ing. Flor de Maria Torres Amanqui | Jefe UEIl | unidadestadisticainformatica@hospitalmoquegua.gob.pe
,-f;,ei“:%:’?_‘;;:\ | 2 | Ing. Ruth Limache Meléndez ' ISr}gi:n(:as rlimache@hospitalmoquegua.gob.pe
{ J7 7 N\% o |
(194 NS -
\ // 3 |Ing. Ronald Cuevas Machaca 'S'}giedrﬁas ' rzcuevasm@hospitalmoquegua.gob.pe
s 4 |Ing. Suge Milagros Stelman Uribe lsr]igiedrgas sstelman@bhospitalmoquegua.gob.pe
| 5 | Ing. Katherine Elias Quispe Egiednias ‘ kelias@hospitalmoquegua.gob.pe

pag. 4



P “Afo del Fortalecimiento de la
- Direccion Regional da O HOSPITAL Soberania Nacional”

] Loy e o gt Salud Moguegua P o ve . ‘
? g|M°QUEGUA N OQUEGUA "Decenio de |a Igualdad de oportunidades

para mujeres y hombres"

VI.  Caracterizacion del Plan implementacion del Sistema de Gestién
Hospitalaria - SISGALENPLUS version 6.0.05022018a

6.1 Identificacion de Necesidades:

El Hospital en su nueva infraestructura cuenta con el equipamiento Informatico

adecuado para la implementar la nueva version del Sistema Integral de Gestion

Hospitalaria SISGALENPLUS, para cubrir la necesidad de gestionar de forma

mas eficiente la Informacién de los pacientes, haciendo uso de los siguientes

moédulos:

YV V V V V VvV V

»

&

PN P
N2 W Syt
o ICHE WY

e implementacion de ha definido dos fases quedando de la siguiente manera:

Médulo ARCHIVO CLINICO.

Médulo PROGRAMACION GENERAL.
Médulo CONSULTA EXTERNA.
Médulo CAJA.

Médulo EMERGENCIA.

Médulo HOSPITALIZACION.

Modulo FARMACIA.

Médulo LABORATORIO

Médulo IMAGENOLOGIA.

6.2  Priorizacion de Necesidades: Debido la complejidad de la

PRIMERA FASE:

>

YV V V V¥V

Médulo ARCHIVO CLINICO.

Médulo PROGRAMACION GENERAL.
Médulo CONSULTA EXTERNA.
Modulo CAJA.

Médulo EMERGENCIA.

Médulo HOSPITALIZACION.

SEGUNDA FASE:
> Moédulo FARMACIA.
> Modulo LABORATORIO
> Médulo IMAGENOLOGIA.

pag. 5
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6.3  Definicién de Actividades:
PRIMERA FASE:

a) Elaborar plan de trabajo para la implementacion del Sistema de Gestion
Hospitalaria Nueva Versidn SISGALENPLUS version 6.0.050220182

b) Conformar el comité de implementacién del sistema de gestién
hospitalaria SISGALENPLUS v.6.0.05022018?

¢) Aprobar plan de trabajo de implementacion del Sistema de Gestion
Hospitalaria SISGALENPLUS versién 6.0.05022018a

d) Capacitacion y desarrollo de caso practico in-situ (admisidn, caja, triaje,
atencion médica en consultorio externo, emergencia y hospitalizacién)
médulos de la primera fase:
- Prueba en Consulta Externa.
- Prueba en Emergencia.
- Prueba en Hospitalizacién.

e) Ejecutar acciones normativas para la implementacion Sistema de
Gestion Hospitalaria SISGALENPLUS version 6.0.05022018a en el

4‘;;% Hospital (informacion cartera de servicios, nimero de camas,
‘& %) programacion del personal para consuita externa, etc.)

!(/”9 e -%\\

& i ; - Actualizar  servicios (Consulta externa, emergencia vy
| &

\‘:« hospitalizacion)

¥

- Actualizar profesionales de la salud (Asignar las especialidades)

- Actualizar las camas por servicios
f) Ejecutar acciones Técnicas para la implementacion Sistema de Gestion
Hospitalaria SISGALENPLUS versién 6.0.050220182.

7 qu’a \ - Actualizar tabla de Historias Clinicas
‘l‘q. S y, - Actualizar tabla de Pacientes
lm-” ;S."“ - ldentificar y corregir manualmente tipo documento de los pacientes
extranjeros registrados con tipo documento DNI.
g) Despliegue de la nueva versién en todos los equipos informaticos.
- Instalacién de la nueva versién en equipos clientes.
- Actualizar la Programaciéon Médica en consultorios externos.
0@‘?‘*3-?ﬁf4§;\ - Actual?zar correlat?va numeracion FUA., |
a7 £ - Actualizar correlativo nimero de boleta por caja.
\4 %/ / - Actualizar aplicaciones SIAT, SIGHOS, SIEMEL, SIEOC.
\w:ﬁ‘” - Desactivar el acceso de la antigua version del SISGALENPLUS

pdg. 6
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h) Inicio de la Puesta en produccion.

SEGUNDA FASE:
a) Capacitacion en los Médulos (farmacia, Laboratorio, Imagenologia)
- Prueba en Farmacia.
- Prueba en Laboratorio.

- Prueba en Imagenologia.

b) Ejecutar acciones Técnicas para la implementacion Sistema de Gestién
Hospitalaria SISGALENPLUS versién 6.0.050220182

- ldentificar requisitos.

- Actualizar Procedimientos

- Realizar Inventario inicial de medicamentos e insumos de
la informacién contenida en SISMED

- Despliegue de la nueva version en todos los equipos
informaticos de los servicios de apoyo al diagndstico

2EGIC
(“E—-El\@\ 6.4  Alcances
(]

El presente plan de implementacion es de aplicacién y cumplimiento para
todo el personal de los servicios asistenciales y administrativos,

especificamente consulta externa, hospitalizacion y emergencia del

hospital regional de Moquegua.

El proceso de implementacion del sistema de gestion hospitalaria

wﬁs SISGALENPLUS v.6.0.05022018a se llevara a cabo en dos fases:
ﬁqﬁ,{;x:‘f . /q,;,/% 1
_'ii\:_{_,.. - p PRIMERA FASE: En la primera fase, se implementara los modulos de:
\ i archivo clinico, programacion asistencial, admisién y citas, caja:

cobranzas y facturacion, triaje y atencién médica en consulta externa.

» Modulo ARCHIVO CLINICO, el sistema tiene los siguientes sub

N .
I G modulos:
5‘ . '/17 ;
\ // g Archiveros: Permite mantener un ordenamiento de las historias
7 i -;‘ s . . .. .
R clinicas, a través de una asignaciéon de servicios al responsable

denominado Archivero. El sistema permite agregar, modificar,

pag.7
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consultar y eliminar Archiveros, asi como la asignacion de servicios

del cual éste es responsable.

Historia Clinica: Permite realizar la bisqueda de las historias clinicas,
asi como también agregar, modificar, consultar o eliminar un registro
de historia clinica, lo cual va permitir tener actualizada los datos de la

historia tal como el Estado de historia.

Movimiento de historias: Esta opcién permite a los archiveros
responsables, registrar las salidas e ingresos de historias clinicas
desde el archivo clinico, indicando el motivo, servicio destino y fecha
de requerimiento. Esto va permitir tener mapeado donde se encuentra
la historia clinica, evitando posible pérdida del mismo.

Médulo PROGRAMACION GENERAL, el sistema tiene los siguientes
sub médulos:

Profesionales de la Salud: Esta opcién permite realizar la busqueda
de un profesional de la salud, asi como también modificar, consultar,
ingresar o eliminar un profesional. Es necesario asignar la
especialidad por departamento donde labora y el estado (que indica
si el profesional aun labora en el hospital), esto permitira
posteriormente realizar una correcta programacién médica en el

servicio que corresponde.

Turno: Esta opcién nos permite realizar tareas de administracion de
los “Turnos”, tales como agregar, consultar, modificar o eliminar los

turnos.

Programacion: La programacion médica se realizara desplegando
las opciones de departamento, especialidad y médico en una fecha
del calendario que se muestra en el sistema, seleccionando el tipo de
servicio, especialidad, consultorio, turno, hora inicio y hora fin. El
la

sistema también permite modificar, consultar y eliminar

programacion.

pag. 8



Lal] kntey “vmas comingmadin 5 gen thgian

¢MOQUEG

“Afo del Fortalecimiento de la

s o
Direccion Regionatde | ~& HOSPITAL Soberania Nacional”

REGIDNAL DE
Salud Moquegua ; . !
e ROADECIA “Decenio de la Igualdad de oportunidades

para mujeres y hombres”

>

Modulo CONSULTA EXTERNA, el sistema tiene los siguientes sub
médulos:

Citas y Admisién: Esta opcion permite realizar la busqueda de una
cita, asi como también agregar, consultar modificar y eliminar una
cita. Eligiendo el consultorio y seleccionando el nombre del médico se
obtendra los horarios con las citas disponibles asignadas a dicho
médico.

El sistema realiza una consulta a la web service de SIS, el cual
permite tener la seguridad que la afiliaciéon del paciente nacional y/o
extranjero se encuentra vigente al momento de generar la cita
medica. La busqueda se realiza por DNI, CE y/o nimero de afiliacion

temporal del paciente.

Registro de triaje: El sistema muestra una lista de los pacientes con
cita médica del dia, permitiendo la blsqueda por N° de cuenta, DNI,
N° de historia, apellido paterno y apellido materno, en este submoédulo
se deberd registrar los signos vitales de los pacientes que se

encuentran con cita médica programada.

Registro de atenciones: Esta opcion permite al médico, registrar la
atencion médica propia del paciente en el servicio de consulta
externa, ingresando los datos correspondientes a la
Anamnesis/Examen fisico (antecedentes, motivo de la consulta),
diagnosticos (cédigo CIE10 y CPT), ordenes médicas (laboratorio,
farmacia, imagenologia) y destino atencion (Domicilio - Alta,
Hospitalizacion, etc.), asi como realizar interconsultas. El sistema
permite consultar, modificar y eliminar la atencién registrada siempre
y cuando las 6rdenes médicas no hayan sido aceptadas a través del
sistema por los servicios de apoyo (laboratorio, farmacia,
imagenologia). Terminado el proceso, el sistema permite la impresion
de la atenciébn médica que quedara archivado en la historia clinica y

la impresién del formato (inico de atencidn (FUA).
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Moédulo CAJA, el sistema permite:
El sistema permite generar boleta de venta por el cobro de las
atenciones y/o procedimientos realizados en el hospital solicitados
por los pacientes particulares, SOAT, Ejercito, ESSALUD. El sistema
permite realizar el cobro por nimero de cuenta de la atencién, asi
como por servicios de apoyo al diagnéstico.
Permite la exoneracion parcial o total de cobros, previa coordinacion

y autorizacién con el personal de servicio social.

El Plan de Implementacién se desarrollard en los servicios de
Hospitalizacién, Emergencia y Consulta Externa, del Hospital
Regional de Moquegua, siendo la Unidad de Estadistica e Informéatica
la responsable técnica de la operatividad del Sistema de Gestidn
Hospitalaria Nueva Versién SISGALENPLUS version 6.0.05022018a,
la Unidad de Gestién de la Calidad responsable de los procesos de
gestion Hospitalaria, mientras que la Unidad de Estadistica e
Informatica, el responsable del desarrollo y operatividad de los

aplicativos informaticos empleados en los procesos.

Modulo EMERGENCIA, el sistema permitira:
Admisién de Emergencia: En esta opcion se podrd Agregar,
Modificar, Consultar y/o Eliminar un registro de admisién a un

paciente en el servicio de emergencia.

El encargado del Ingreso del paciente sera el personal de admision,
para lo cual debera contar con los datos personales del mismo,
incluida la fuente de financiamiento por la que sera atendido; asi
mismo, informaciéon de los profesionales de la salud de turno y el
servicio al que ingresa.

En la atencién del paciente, el profesional de la salud, acorde a su
evaluacion, podrd realizar la transferencia del paciente, registrando el
servicio y médico que recibe, fecha y hora de la transferencia, asi

como los respectivos diagnoésticos.
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También se podra registrar en el apartado de Anamnesis el motivo de

la consulta, tiempo de enfermedad, relato y antecedentes. En el
relacionado a Examen Fisico: datos general, respiratorio,
cardiovascular, abdomen, neurolégico, genitourinario, locomotor,

otros.

La parte del registro de Ia evolucién, esta representado por un campo
de texto libre en el que los profesionales de la salud podran registraria

y modificarla hasta el término de la atencién del paciente.

Durante la permanencia del paciente en el servicio sefialado, los
profesionales de la salud podran registrar las érdenes médicas
(recetas) de: Farmacia, Rayos X, Ecografia Obstétrica, Ecografia
General, Tomografia, Patologia Clinica, Anatomia Patolégica, Banco
de Sangre, Otros Procedimientos, las cuales seran visualizadas en
los respectivos modulos por el personal que labora en dichos
servicios de apoyo al tratamiento, para su atencién y registro de
resultados. Se precisa que las 6rdenes médicas referidas estan
asociadas a la implementaciéon de la segunda fase del plan.

Asi mismo, desde este apartado se podra consultar los datos

&4 A histéricos del paciente en consultorios externos, con el detalle de la
By S . . . i
U cita, examenes del servicio de imagenologia, despachos del servicio

de farmacia, examenes de laboratorio y otros procedimientos

realizados al paciente.

Q:":;-?)-"Z:\
r{’k‘ f‘ ° La parte final de la atencién del paciente en el servicio se da con los
1 " ) “‘b" datos de egreso: destino, tipo de alta, fecha y hora, médico de egreso,
v/ — prondstico y evolucién, recomendaciones y tratamientos, resumen de
enfermedad actual, diagnostico de egreso y complicaciones que
pudieron haberse presentado.
//.\_‘.‘-F%:;"‘o
g-'://’ \& Los reportes que recogen los datos de la atenciéon del paciente
¢ / — /,) durante su estancia en el servicio de emergencia estan dados por la
o, -
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epicrisis, historia clinica de emergencia, asi como la respectiva

papeleta de alta.
» Médulo HOSPITALIZACION, el sistema permitira:

Admision de Hospitalizacion: En esta opcién se podra Agregar,
Modificar, Consultar y/o Eliminar un registro de admisién a un

paciente en el servicio de hospitalizacion.

El encargado del Ingreso del paciente sera el personal de admision -
hospitalizacion, para lo cual debera contar con los datos personales
del mismo, incluida la fuente de financiamiento por la que sera
atendido; asi mismo, informacién de los profesionales de la salud de
turno, el servicio al que ingresa y la cama que ocupara el paciente.
Dato adicional se requiere por parte del personal admisioncita: la
confirmacién que el paciente “Llegd al servicio de ingreso”, caso
contrario la cuenta (registro) creada se ANULARA en las siguientes
SEIS (086) horas.

En la atencién del paciente, el profesional de la salud, acorde a su
evaluacion, podra realizar la transferencia del paciente, registrando el

servicio y médico que recibe, fecha y hora de la transferencia, asi

como los respectivos diagnosticos.

Q,‘vw'“f-;:f‘ Durante la permanencia del paciente en el servicio sefialado, los
v:; __f.i’{ __12! profesionales de la salud podrén registrar las 6rdenes médicas
N, "';m‘- (recetas) de: Farmacia, Rayos X, Ecografia Obstétrica, Ecografia
¥ General, Tomografia, Patologia Clinica, Anatomia Patolégica, Banco

de Sangre, Otros Procedimientos, las cuales seran visualizadas en

los respectivos moédulos por el personal que labora en dichos

o, servicios de apoyo al tratamiento, para su atencion y registro de
fﬁ/ﬁf_; X resultados. Se precisa que las 6rdenes médicas referidas estan

A -

asociadas a la implementacion de la segunda fase del plan. Sin
embargo, los procedimientos que sean realizados en el servicio,
podran ser registrados en la primera fase de implementacion.
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Asi mismo, desde este apartado se podra consultar los datos
histéricos del paciente en consultorios externos, con el detalle de la
cita, examenes del servicio de imagenologia, despachos del servicio
de farmacia, exdmenes de laboratorio y otros procedimientos

realizados al paciente.

La parte final de la atencién del paciente en el servicio se da con los
datos de egreso: destino, tipo de alta, fecha y hora, médico de egreso,
pronodstico y evolucion, recomendaciones y tratamientos, resumen de
enfermedad actual, diagnéstico de egreso y complicaciones que

pudieron haberse presentado.

Los reportes que recogen los datos de la atencion del paciente
durante su estancia en el servicio de emergencia estan dados por la
epicrisis, hoja de filiacién de paciente hospitalizado, asi como la

respectiva papeleta de alta.

El sistema también permitira al personal de enfermeria el registro de
sus visitas al paciente, con la siguiente informaciéon: nombres y
apellidos del personal de enfermeria, signos vitales del paciente,
informacién en cada uno de los DOCE (12) dominios predeterminados
gue trae el sistema, asi como las observaciones en cada una de las

visitas.

SEGUNDA FASE: En la segunda fase, se implementara los moédulos

correspondientes a los servicios apoyo al diagnéstico: laboratorio,

farmacia, imagenologia.

> Mébdulo FARMACIA, es necesario realizar un inventario inicial de la

informacién contenida en el actual sistema de informacion de
medicamentos e insumos (SISMED). Al término de su
implementacidn, el personal del servicio podra visualizar las 6rdenes
médicas de los servicios de consultorios externos, emergencia y

hospitalizaciéon para su posterior despacho.
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Modulo LABORATORIO, el sistema permite el registro de las 6rdenes
de laboratorio, solicitado por el médico, a través del uso del N° de
cuenta y/o numero de receta del paciente, asi como el registro de lo
correspondiente a los resultados de los analisis, poniéndolos al
alcance del médico tratante. Sin embargo, la principal capacidad de
este modulo es poder visualizar las 6rdenes médicas registradas
desde los servicios de consultorios externos, emergencia y

hospitalizacion para su posterior registro de resultados.

Modulo IMAGENOLOGIA, el sistema permite el registro de las
ordenes de médicas, emitida por el médico tratante en la atencién del
paciente; a través del niumero de cuenta el sistema importara los
datos del paciente y el niumero de receta traera la lista de
procedimiento solicitados por el médico. Asi mismo, la principal
capacidad de este médulo es poder visualizar las 6rdenes médicas
registradas desde los servicios de consultorios externos, emergencia
y hospitalizacién para su posterior registro de resultados.
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VIl. Requisitos Técnicos
Requerimientos minimos recomendados por OGTI — MINSA

Requerimientos Téchicos para Implementacion del SISGALENPLUS

REQUERIMIENTO HOSPIL%LQ%IE%!S:AL DE
- Active Directory (AD) S|

Requerimientos Minimos Recomendados

Hardware Servidor (Fisico o Virtual):

himcesador Xeon 2.4 GHz con 16 GB de Xeon 2. 60GHZ con 7.84GB

- Tarjetas de red de 10/100/1000 . Sl

- Espacio minimo en disco disponible de 50 GB

(Este espacio no incluye volumen de datos). 416 GB
- Conexién a Internet. Sl
- Mouse, Teclado, Monitor SVGA. Si

Software de Servidor:

- Windows 2012 Server Standar (Service Pack

2 o superior). Windows 2012 Server R2

- Antivirus actualizado. Sl

- Actualizaciones de seguridad. Sl

Suministro Eléctrico:

- Instalacién eléctrica con pozo a tierra, que no
interfiera con muros, tuberias subterraneas u Sl
otras instalaciones eléctricas.

- Pararrayos en establecimientos vulnerables a

rayos. Sl

- Fluido eléctrico estable para equipos de
cémputo (impresoras, CPU, monitores, routers, Si
switches, servidores).

/)
k/ \Z - UPS para el servidor. S|
/ : Cableado Estructurado:

" - Cableado estructurado de categoria 5 0

L/ superior. Categoria 6A

Sequridad de Datos:

- Sistema de backup de base de datos del g|

e sistema operativo, tecnologia SAS.
SR - Tape Backup Sl

"

. ARg,

£ 44” Y | [-Unidades de Cintas sI

N _-/\' / Hardware de estaciones de trabajo:
s - Procesador Corel3 de 2.0 Ghz o superior. Core 15 de 3.19 GHz
- Memoria RAM de 4 Gb. 8.00 GB
- Espacio minimo en disco disponible de 40 GB 500 GB
(Este espacio no incluye volumen de datos). 200GB libres aprox.
- Tarjetas de red de 10/100/1000 . Si
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- Conexién a Internet. 120 Mbps

- Mouse, Teclado, Monitor SVGA. Sl

Software de Estaciones de Trabajo:

- Tener como minimo Windows 7 o superior. Windows 10

- Herramienta ofimatica Office 2019 Standard

- Antivirus actualizado Eset Endpoint Security 9.0.2032.6

Niumero de Terminales Recomendadas:

Referencialmente, 33 terminales, con la
siguiente distribucion.

- Caja: 3 terminales 4 terminales

- Farmacia: 3 terminales 6 terminales

- Admisién general: 3 terminales 3 terminales

- Admisién de emergencia: 2 terminales 3 terminales

- Archivo clinico: 2 terminales 2 terminales

- Patologia clinica: 2 terminales 9 terminales

_ A - Diagnéstico por imagenes: 2 terminales 8 terminales
\'A'li”_'f”j_s- ' - Hospitalizacién: 8 terminales 15 terminales
- Sala de operaciones: 2 terminales 12 terminales

- Emergencia: 2 terminales 12 terminales

P - Consulta externa: 4 terminales 54 terminales
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Equipo de gestion del proyecto.

ViIL.

El equipo de gestién del proyecto se debera conformar a través del “Comité de
Implementacién de
SISGALENPLUS version 6.0.05022018a del Hospital Regional de Moquegua,
Unidad Ejecutora 402, Periodo — 2022”, la misma que debera ser aprobado mediante

Sistema Gestion Hospitalaria Nueva Version

Resolucion Ejecutiva Directoral.
| EQUIPO DE TRABAJO DE GESTION DEL PROYECTO

N° NOMBRES Y APELLIDOS | CARGO ROL
' 1 | Director Ejecutivo HRM PRESIDENTE | Responsable
Funcional
2 | Jefe de la Unidad de Gestion de la Calidad SECRETARIO | Miembro
3 | Jefe de la Unidad de Estadistica e Informtica 1° MIEMBRO | Responsable
Operativo
4 | Responsable de Racionalizacién /Crganizacion 2° MIEMBRO | Miembro
5 | Jefe del Departamento de Consulta Externa | 3° MIEMBRO | Miembro
6 Jze'fg del Departamento de Emergencia y cuidados 4° MIEMBRO | Miembro
criticos
|
7 | Jefe del Departamento de Hospitalizacion 5° MIEMBRO | Miembro
8 | Jefe del Departamento de Medicina 6° MIEMBRO | Miembro )
9 | Jefe del Departamento de Cirugia o 7° MIEMBRO | Miembro
10 | Jefe del Departamento de Gineco Obstetricia 8° MIEMBRO | Miembro
| 11 | Jefe del Departamento de Pediatria 9° MIEMBRO | Miembro
112 | Jefe del Departamento de Diagnostico por Imagenes 10° MIEMBRO | Miembro
| 13 | Jefe del Departamento de Odonto-estomatologia 11° MIEMBRO | Miembro
/ 14 | Jefe del Departamento de Apoyo al Tratamiento 12° MIEMBRO | Miembro
[ phwm I
\ 15 Jefe d,el_ Departamento de Patologia Clinica, Anatomia 13° MIEMBRO | Miembro
Patologica
| 16 | Jefe del Departamento de Enfermeria | 14° MIEMBRO | Miembro
i 17 | Unidad de Seguros '15° MIEMBRO | Miembro
. | |
© = 18 | Representante del Cuerpo Médico 16° MIEMBRO | Miembro
/./llj-j—.ﬂ-> | R I S —— ——
%/ 19 | Area de Comunicaciones 17° MIEMBRO | Facilitador
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IX. Cronograma de Implementacion.
| CRONOGRAMA DE {MPLEMENTACION

5 o e
| o
N° ACTIVIDAD g TIEMPO RESPONSABLE ESTADO RESULTADO
x
Q.
PRIMERA FASE
_Elaborar plan_c'le trabéjo para la . _ Unidad de Documento
1 implementacién del Sistema de 1 jueves jueves Estadistica e En proceso concluido
Gestion Hospitalaria SISGALEN 12/05/2022 | 02/06/2022 o P o ¥
Informatica socializado
PLUS versién 6.0.05022018a :
A .
. probar p!an.qe traba'Jo de | . . Oficina de Documento
» implementacion del Sistema de 9 jueves viernes Planeamiento En proceso aorobado
Gestién Hospitalaria SISGALEN 16/06/2022 | 17/06/2022 | [ 212 i'co P ;’ifun i doy
PLUS versidn 6.0.05022018a &
.Conformauot'\‘del comite de ' Unidad de Documento
3 implementacion del Sistema de 3 lunes | tunes Estadistica e En proceso aprobado
Gestién Hospitalaria 20/06/2022 | 20/06/2022 e P probaco y
Informatica difundido
SISGALENPLUS v.6.0.050220182
Capacitacion y desarrollo de [
A - ) informe con
caso practico in-situ (admision, . Unidad de .
4 | caja, triaje, atencion médicaen | 4 Lunes Viernes Estadistica e por nimero de
13, triaje, 04/07/2022 | 22/07/2022 . implementar Personas
consultorio externo, Informatica )
. e Capacitadas
emergencia, hospitalizaicon)
o |
| Ejecutar acciones normativas
para la implementacidn Sistema
de Gestidn Hospitalaria | Unidad de Gestidn
SISGALEN PLUS versidn de la Calidad Por elaborar Documento
. lunes Viernes ! y gestionar .
6..0.05022.0‘183 en el Hospital 7 20/06/2022 | 22/07/2022 Jefatura del su conf:ltfldo %
{informacién cartera de Departamento de L. socializado
L. . aprobacidn
F servicios, numero de camas, Consulta Externa |
programacidn del personal para
consulta externa, etc.) |
_ = { |
Ejgcutar acmom.ef Tanncas para Unidad de |
6 la implementacién Sistema de 8Im% martes Ectadistica En o Informe técnico
Gestion Hospitalaria SISGALEN | © | 25/07/2022 | 02/08/2022 mf;r::étcicae proceso et
,-) | PLUS versidn 6.0.05022018a | |
™ % Despliegue de la nueva versién . ) Unidad de Por elgborar Nro de equipos
( 1 /3 7 | en todos los eauipos sdbado domingo Estadistica e y gestionar con la nueva
{7 4 o e quie 06/08/2022 | 07/082022 | 0% 12 su Versién del
Vam | , aprobacion | SISGALEN PLUS
s | SEGUNDA FASE |
Capacitacién en los Mddulos . | Unidad de Informe con
. ) lunes jueves | s .
8 | (farmacia, laboratorio, 10 Estadistica e En proceso numero Personas
. 15/08/2022 | 25/08/2022 - .
Imagenologia) Informatica Capacitadas
Ejgcutar accnon'e’s Te'cnlcas para . - Unidad de |
_ 9 la implementacién Sistema de 10 viernes miércoles Estadistica e | En oroceso Informe técnico
'Q:\“Foo;,;:" Gestidn Hospitalaria SISGALEN 26/08/2022 |31/08/2022 Informética P
L M)
g./-“f_:’ﬁ PLUS ve s
< . | . Jefes de Por elaborar
10 o daiiasicho 10 Jueves JIeves Departamentos stionar tnforme Final
S 7| produccion 01/09/2022 | 01/09/2022 | D€P2r Yy | Yygestionz
\____ﬁ"“ [ | servicios aprobacion
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X. Costo Estimado del Plan de Implementacién

9.1 Recursos Econdmicos de Funcionamiento del Hospital (personas,
bienes y servicios)
COSTO ESTIMADO
N | Actividad Descripcion =TS tmporte /.
Elaborar plan de trabajo para la implementacién del Sistema de Gestion Hospitalaria Nueva 0.00
Versidn SISGALEN PLUS versién 6.0.05022018a )
1 —
a). Recursos Humanos (Profesionales contrato CAS) 0.00
b). Recursos materiales (hojas, Impresion, copias, etc.) 0.00
) Conformar el comité de implementacién del sistema de gestién hospitalaria SISGALENPLU 0.00
versién 6.0.05022018a ’
| Aprobar plan de trabajo de implementacidn del Sistema de Gestidon Hospitalaria SISGALEN 0.00
| PLUS versién 6.0.05022018a '
Incorporar en el Plan de Desarrollo de personas y ejecutar acciones de induccién y 0.00
capacitacion ’
Ejecutar acciones Técnicas para la implementacidn Sistema de Gestién Hospitalaria SISGALEN ' 0.00 |
PLUS versidon 6.0.05022018a )
Ejecutar acciones normativas para la implementacidn Sistema de Gestion Hospitalaria |
SISGALEN PLUS versidn 6.0.05022018a en el Hospital (informacidn cartera de servicios, 0.00 |
nimero de camas, programacion del personal para consulta externa, etc.)
Despliegue de la nueva versidn en todos los equipos informaticos 0.00
.- a). Recursos Humanos (Profesionales contrato CAS) 0.00
b). Recursos materiales (hojas, Impresion, copias, etc.) 0.00
9.2 Recursos Econdmicos a ser priorizados por el Hospital, que implica
adquisicion de Bienes, servicios o equipamiento.
PRESUPUESTO REQUERIDO PARA LA IMPLEMENTACION . —
Especifica AT A A Monto Meta Fuente de
-]
N"| "de Gasto DesgHpCion Cantidad S/, SIAF | Financiamiento
1/26.32.31 Computadora Personal 11| S/ 63,000.00
Impresora Laser
2126.32.11 personal 42| s/ 52,800.00
Servicios de
alimentacién para
3123.27.11.5 consumo humano 191 S/ ~ 952.00

TOTAL | S/ 116,752.00
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XI.  Monitoreo y Evaluacion

La Jefatura de la unidad de Estadistica e Informatica es quién se encargara del monitoreo
y la evaluacién del desarrollo de las actividades calendarizadas, planteadas en el

cronograma, detalladas a continuacion.

| Plan de trabajo IMPLEMENTACION
| DEL SISGALENPLUS

49

jueves 12/05/2022

lunes 01/09/2022

Inicio

47

jueves 12/05/2022

| domingo 24/07/2022

Elaborar Plan de trabajo parala
Implentacion del sistema de
Gestion Hospitalaria
SISGALENPLUS version
6.0.05022018a

14

jueves 12/05/2022

jueves 02/06/2022

Aprobar plan de trabajo de
implementacion del Sistema de
Gestion Hospitalaria
SISGALENPLUS version
6.0.05022018a

N

jueves 16/06/2022

|
viernes 17/06/2022

Conformacion del comité de
implementacion del sistema de
Gestién Hospitalaria
SISGALENPLUS version
6.0.05022018a

=

' lunes 20/06/2022

lunes 20/06/2022

Capacitacion y desarrollo de caso

.\| practico in-situ (admisidn, caja, triaje,
2]  atencién médica en consultorio
externo, emergencia, hospitalizacion)

13

Lunes 04/07/2022

Viernes 22/07/2022

o ——

Prueba en Consulta externa

wn

Lunes 04/07/2022

Viernes 08/07/2022

Prueba en Emergencia

Lunes 11/07/2022

Viernes 15/07/2022

Prueba en Hospitalizacién

| Lunes 18/07/2022

Viernes 22/07/2022

implementacion Sistema de Gestion
Hospitalaria SISGALENPLUS version
6.0.05022018a

Ejecutar acciones normativas para la

Documentos aprobados (cartera
de servicios, programacién de
profesionales de la saiud, flujos,
tarifario, camas hospitalarias)

25

25

lunes 20/06/2022

Viernes 22/07/2022

lunes 20/06/2022

Ejecutar acciones Técnicas para la
implementacién Sistema de Gestion
Hospitalaria SISGALENPLUS version
6.0.05022018a

lunes 25/07/2022

Viernes 22/07/2022

Actualizar servicios (Consulta
| externa, emergencia y
__hospitalizacion)

lunes 25/07/2022

martes 26/07/2022

martes 02/08/2022

Actualizar profesionales de la

salud (Asignar las especialidades)

lunes 25/07/2022

miércoles 27/07/2022 |
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“Afo del Fortalecimiento de la

HOSPITAL Soberania Nacional”

"! Direccidn Regional de T T
?fc ModUI«Ev gt A Salud Moquegua MOQUEGUA

“Decenio de la lgualdad de oportunidades

para mujeres y hembres”

Actualizar Catalogo de servicios '
(Tarifario) 5 |lunes 25/07/2022 | martes 02/08/2022
Actualizar camas por servicio 2 | lunes 25/07/2022 martes 26/07/2022
| Actualizar tabla de Historias
1 Clinicas 5 lunes 25/07/2022 martes 02/08/2022
Actualizar tabla de Pacientes 5| lunes 25/07/2022 ‘martes 02/08/2022
Identificar y corregir manualmente
tipo documento de los pacientes ‘
extranjeros registrados con tipo de |
documento DNI 5| lunes 25/07/2022 martes 02/08/2022
Despliegue de la nueva versién en
todos los equipos informaticos 2 | sabado 06/08/2022 | domingo 07/082022
instalacién de la nueva versién en
equipos clientes (consulta externa,
admisién y caja) B 1| sébado 06/08/2022 | sabado 06/08/2022
Instalacidn de la nueva version en |
equipos clientes (Emergencia,
Hospitalizacion) - 1|sabado 06/08/2022 | sébado 06/08/2022
Actualizar la programacién médica
____en consultorios externos 1 sabado 06/08/2022 | sabado 06/08/2022
Actualizar correlativo numeracion
FUA 1| sdbado 06/08/2022 |sabado 06/08/2022
Actualizar correlativo nimero de
boleta por caja 1| domingo 07/082022 | domingo 07/082022
Actualizar aplicaciones SIAT, '
SIGHOS, SIEMEL, SIEOC 1| domingo 07/082022 | domingo 07/082022
Desactivar el acceso de [a antigua
version del SISGALENPLUS 1| domingo 07/082022 | domingo 07/082022
T SEGUNDA FASE DE IMPLEMENTACION 4 lunes 15/08/2022 | jueves 01/09/2022
Capacitacion y desarrollo de caso
practico in-situ (farmacia, laboratorio,
jr? imagenologia) 3 | lunes 15/08/2022 | jueves 25/08/2022
/ xy Prueba en Farmacia | 3 | lunes 15/08/2023 miércoles 17/08/2022
.f: Prueba en Laboratorio 3 | jueves 18/08/2022 lunes 22/08/2022
L Prueba en Imagenologia - 3 | martes 23/08/2022 | jueves 25/08/2022
Ejecutar acciones Técnicas para la |
Implementacién Sistema de Gestion
Hospitalaria SISGALENPLUS versién
[ 6.0.05022018a 3 | viernes 26/08/2022 | miércoles 31/08/2022 |
e\“FWw\ Identificar requisitos 2 | viernes 26/08/2022 | viernes 26/08/2022
'J ) f,(;:\ Realizar inventario inicial
</ \"P ] medicamentos e insumos de la
P 7 informacidn contenida en
& MR, o (SISMED) 2 | domingo 28/08/2022 | miércoles 31/08/2022
| Actualizar Procedimientos 3 | domingo 28/08/2022 | miércoles 31/08/2022 |
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*.

4

HOSPITAL
REGIONAL DE
MOQUEGUA

Qireccion Regional de
Salud Moguegua

i\'fié"dUEé"’LiA

“Afo del Fortalecimiento de la
Soberania Nacional”

“Decenic de la lgualdad de oportunidades
para mujeres y hombres”

Despliegue de la nueva versién en
todos los equipos informaticos de los
servicios de apoyo al diaghostico 1

jueves 01/09/2022 | jueves 01/09/2022

Puesta en produccién 1

jueves 01/09/2022 | jueves 01/09/2022

Fin
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