MINISTERIO SALUD
HOSPITAL "HERMILIO VALDIZAN”
DIRECCION GENERAL

Ne [93-DG/HHV-2020

RESOLUCION DIRECTORAL

Santa Anita, 2 { de Diciembre del 2020

VISTO:

El Expediente 20MP - 10885-00, que contiene el Memorandum N° 150-2020-S.C.E.-HHV, de la
Jefatura del Servicio de Consulta Externa del Departamento de Salud Mental del Adulto y Geronte,
con el cual remite el documento “PLAN DE TELESEGUIMIENTO DEL HOSPITAL HERMILIO
VALDIZAN?”, para aprobacion mediante acto resolutivo:

CONSIDERANDO:

Que, mediante la Ley N° 30421—Ley Marco de TELESALUD, se establece los lineamientos generales
para la implementacién y desarrollo de la TELESALUD como una estrategia de prestacion de
servicios de salud, a fin de mejorar su eficiencia y calidad e incrementar su cobertura mediante el
uso de tecnologias de la informacién y de la comunicacion (TIC) en el Sistema Nacional de Salud;

Que, la referida Ley, en su articulo 8° establece los ejes de desarrollo de la TELESALUD, los cuales
incluyen la prestacion de los servicios de salud; la gestion de los servicios de salud; la informacién,
educacion y comunicacion a la poblacién sobre los servicios de salud; y el fortalecimiento de
capacidades al personal de salud, entre otros;

Que, a través del documento de visto, la Jefatura del Servicio de Consulta Externa del Departamento
de Salud Mental del Aduito y Geronte, remite el documento “PLAN DE TELESEGUIMIENTO DEL
HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN”, indicando que la Telesalud como estrategia tecnolégica utilizada
en el seguimiento de los pacientes la han denominado Teleseguimiento, siendo un recurso
importante que ademas coadyuva a la atencion del paciente, en un ambiente totalmente familiar,
evitando el estrés que genera el aturdimiento y las aglomeraciones en las instituciones de salud, asi
como la exposicion a posibles contagios;

Que, el referido PLAN DE TELESEGUIMIENTO tiene entre sus objetivos generales : Prevenir,
mediante actividades remotas y de telesalud, reagudizaciones de sintomas y aparicion de
complicaciones, en los pacientes ambulatorios y en aquellos que hayan egresado del Hospital
Hermilio Valdizan;

Que, el Teleseguimiento es un ambito de la teleasistencia en el cual el equipo de salud contacta a
distancia a una persona con un problema de salud para detectar precozmente riesgos y prevenir
complicaciones con el fin de dar continuidad a los cuidados;

Que, el mencionado PLAN DE TELESEGUIMIENTO describe objetivos operativos, actividades,
Definiciones Operacionales, Implementacion del Teleseguimiento, Actividades de Teleseguimiento
arealizar y demas que sefiala, por cuya razon se hace necesario emitir el respectivo acto resolutivo;

En uso de las facultades conferidas por el art. 11° inc. ¢) del Reglamento de Organizacion y
Funciones del Hospital “Hermilio Valdizan”, aprobado por R.M. N° 797-2003-SA/DM y, contando con
la visacion del Departamento de Salud Mental del Adulto y Geronte, Direccion Ejecutiva de
Administracién, y Oficina de Asesoria Juridica:



%< SE RESUELVE:

@}& Articulo 1°.- Aprobar el documento : “PLAN DE TELESEGUIMIENTO DEL HOSPITAL HERMILIO
VALDIZAN”, elaborado por el Servicio de Consuita Externa del Departamento de Salud Mental del
Adulto y Geronte, el cual consta de diez (10) folios, formando parte de la presente Resolucién.

Articulo 2°.- El Plan que se aprueba con la presente Resolucién Directoral es de aplicacion en todos
los Servicios del Hospital que realizan actividades de seguimiento a los pacientes atendidos.

Articulo 3°.- Las Jefaturas de los Departamentos y Servicios, deberan efectuar la supervision y
evaluacién del cumplimiento de las obligaciones del personal a su cargo, que se encuentra
realizando trabajo remoto.

Articulo 4°.- Encargar a la Oficina de Estadistica e Informética, la publicacién de la presente
Resolucion en el Portal Web Institucional del Hospital Hermilio Valdizan.

Registrese, Comuniquese y Archivese.
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PLAN DE TELESEGUIMIENTO DEL HOSPITAL “HERMILIO VALDIZAN”

I.- INTRODUCCION

En el contexto actual, en que la pandemia ha dejado al descubierto, innumerables
problemas presentes en nuestra sociedad, también se han hecho evidentes las dificultades
que tiene nuestra poblacién, para acceder a los servicios de salud; y estos, han mostrado
claras debilidades, en su funcién asistencial. Por otro lado, la pandemia nos ha acercado
alin mas, al sufrimiento humano y a la muerte, lo que nos ha sensibilizado y nos ha llevado a
una reflexién profunda, sobre cémo realizamos el cuidado de los pacientes y lo prioritario
que es, que sea mas humanizado. Es asi como [a pandemia, nos proporciona el espacio y la
oportunidad para realizar cambios sustanciales, en la atencion de los problemas de salud.

En el escenario actual, se impone el uso de diversas estrategias para prevenir contagios en
los ambitos variados, en los que se moviliza la poblacidén. Asi, en la actividad asistencial se
han tenido que realizar importantes modificaciones, y se ha tenido que fortalecer y ampliar,
el uso de las Tecnologias de la Informacién y la Comunicacién (TIC). La tecnologia, bajo
diversas modalidades se ha convertido en una pieza fundamental, en tarea de atender

satisfactoriamente, las necesidades de salud presentes y emergentes.

El uso en una mayor dimension, de tecnologias en las diversas practicas asistenciales,
significa un cambio del modo en que se proporciona el cuidado a los pacientes; en efecto,
podemos afirmar que la Telesalud y la atencidén remota, delinean nuevos modelos de
atencion. En la atencién de la salud mental, la Telesalud, otorga la posibilidad de repensar el
rol del profesional y de todo el equipo, para lograr, no obstante la distancia, un canal abierto
y productivo, entre los profesionales y los pacientes. Por otro lado, dentro de la construccion
de otras maneras de atencion, es importante fortalecer las actividades de seguimiento, bajo
el principio de que es fundamental garantizar la continuidad del cuidado y del tratamiento,
sobre todo cuandc se ftrata de patologias cronicas, como son los padecimientos
psiquiatricos. Se ha demostrado que el seguimiento repercute en una mejor adherencia a
los tratamientos y a los planes terapéuticos, asi como tiene su efecto en una disminucién de

reingresos a las instituciones hospitalarias.

La Telesalud como estrategia tecnoldgica utilizada en el seguimiento de los pacientes, la

hemos denominado teleseguimiento, y es un recurso importante que ademas coadyuva a la
atenciéon del paciente, en un ambiente totalmente familiar, evitando el estrés que genera el
aturdimiento y las aglomeraciones en las instituciones de salud, asi como la exposicion a

posibles contagios.
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Il.- BASE LEGAL.

e Decreto de Urgencia N° 026-2020, Decreto de Urgencia que establece diversas
medidas excepcionales y temporales para prevenir la propagacion del Coronavirus
(COVID-19) en el territorio nacional.

e DecretoSupremoN°044-2020-PCM, que declara Estado de Emergencia Nacional por
las graves circunstancias que afectan la vida de la Nacion y en consecuencia del
brote del COVID-precisado por el Decreto Supremo N° 046-2020-PCM.

e Decreto Supremo N° 008-2020-SA, Decreto Supremo que declara en emergencia
sanitaria a nivel nacional por el plazo de noventa (90) dias calendario y dicta medidas
de prevencion y control delCOVID-19.

e Resolucion Ministerial N° 039-2020-MINSA, Aprueba el “Plan Nacional de
Preparacién y Respuesta frente al riesgo de introduccién del Coronavirus 2019-
nCoV”.

e Resolucién Ministerial N° 084-2020-MINSA, que aprobd el Documento Técnico
“Atencion y Manejo Clinico de Casos de COVID-19 - Escenario de transmision
focalizada.”

e Resolucion Ministerial N° 055-2020-TR, que aprueba la “Guia para [a prevencién del
Coronavirus en el ambito laboral”.

e Resolucion Directoral N°014-DG/HHV-2020 que aprueba el PLAN DE TELESALUD
del Hospital Hermilio Valdizan.

¢ Resolucion Directoral N° 093 — DG/HHV - 2020, que aprueba el PLAN DE TRABAJO
SOCIAL FRENTE A LA EMERGENCIA SANITARIA COVID-19.

¢ Resolucion Directoral N° 150 — DG/HHV — 2020, que aprueba el documento
“Teleenfermeria — Hospital Hermilio Valdizan ante el Coronavirus (COVID-19)”

e Comunicado de la Autoridad Nacional del Servicio Civil: Pautas generales para la
aplicacion del trabajo remoto en el sector publico.

+ Orientacién para implementar el trabajo remoto en las entidades publicas en el marco
de la emergencia por el COVID -19, publicado en la web institucional de SERVIR.

W

Iil.- AMBITO DE APLICACION

e El presente plan se aplicara en todos los servicios del Hospital Hermilio Valdizan, que

realizan actividades de seguimiento a los pacientes atendidos.
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IV.- OBJETIVOS GENERALES

a) Prevenir, mediante actividades remotas y de Telesalud, reagudizaciones de sintomas

y apariciéon de complicaciones, en los pacientes ambulatorios y en aquellos que

hayan egresado del Hospital Hermilio Valdizan.
b) Garantizar mediante actividades de Telesalud, el cumplimiento de los planes de
tratamiento, de los pacientes ambulatorios y de aquellos que hayan egresado del

Hospital Hermilio Valdizan.

V.- ESTRATEGIAS

a) Vincular mediante elementos y dispositivos informéaticos, todas las actividades de

seguimiento del Hospital Hermilio Valdizan.

b) Reemplazar con actividades de Telesalud, aquellas actividades presenciales de
seguimiento, que no dejen de cumplir sus objetivos, al pasar a la modalidad virtual.

c¢) Organizar un flujo general de teleseguimiento, articuldndolo con las actividades de
seguimiento de las diversas unidades orgénicas.

d) Aprovechar la disponibilidad de recursos humanos que actualmente realizan trabajo

remoto, en la implementacion de actividades de seguimiento virtual.

VI.- OBJETIVOS ESPECIFICOS

e) Prevenir la reagudizacion de sintomas en los pacientes ambulatorios y en los que

ggg hayan egresado del Hospital Hermilio Valdizan.

§'§'§ f) Detectar precozmente riesgos y prevenir complicaciones, en los pacientes que han
Eggg“ recibido atencién en el Hospital Hermilio Valdizan.

fg ggé g) Verificar el cumplimiento de los planes de tratamiento, en los pacientes ambulatorios
%T{;:‘g y en los que hayan egresado del Hospital Hermilio VValdizan.

E§§§ h) Verificar el cumplimiento de los planes de tratamiento, en los pacientes que hayan
'gggs sido atendidos el servicio de emergencia del Hospital Hermilio Valdizén.

% i) Contribuir en la disminucién de los indices de desercion, de los pacientes atendidos
ézi ambulatoriamente.

j) Vigilar el uso adecuado de los medicamentos prescritos, por los pacientes atendidos

en el HHV
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VIL- OBJETIVOS OPERATIVOS Y ACTIVIDADES

OBJETIVOS ESPECIFICOS

OBJETIVOS OPERATIVOS

Prevenir la reagudizacién
de

| pacientes ambulatorios y

sintomas en los

en los que hayan egresado
del

Valdizan.

Hospital Hermilio

Evaluar la evolucién de los

sintomas en los pacientes

ambulatorios y en los que
hayan egresado del Hospital

Hermilio Valdizan.

ACTIVIDADES |
Evaluacién psiquiatrica |

Evaluacidn psicoldgica

Detectar precozmente riesgos
y prevenir complicaciones, en

los pacientes que han

recibido atencion en el

Hospital Hermilio Valdizan.

Verificar el cumplimiento de
los planes de tratamiento, en
los pacientes ambulatorios y
en los que hayan egresado
Hermilio

del Hospital

Valdizén.

Basqueda de factores de riesg"o en
los pacientes que han recibido
atencién en el Hospital Hermilio
Valdizan

Educar acerca de complicaciones,
en los pacientes que han recibido
atencion en el Hospital Hermilio

Valdizan.

Evaluar el cumplimiento de los
planes de tratamiento, en los

pacientes ambulatorios y en los

que hayan egresado del Hospital |

Hermilio Valdizan.

Entreviéta

Encuesta

Psicoeducacion

Evaluacion

Entrevista

Verificar el cum—plimiento de
I los planes de tratamiento, en

los pacientes que hayan sido
servicio de

del

atendidos el

emergencia Hospital

Hermilio Valdizan.

7

Contribuir en la
disminucion de los indices
de de

pacientes atendidos

desercion, los

ambulatoriamente.

Evaluar el cumplimiento de los

planes de tratamiento, en los
pacientes que hayan sido
atendidos el servicio de

emergencia del Hospital Hermilio

Valdizan.

Evaluacion

Encuesta

Educar acerca de los riesgos

de de
pacientes atendidos

la desercion los

ambulatoriamente.

Psicoeducacion

Consejeria '.
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Vigilar el uso adecuado de | Evaluar el uso adecuado de los | Evaluacién ]
los medicamentos | medicamentos prescritos, por los ' B
prescritos, por  los | pacientes atendidos en el HHV. Psicoeducacion

| pacientes atendidos en el Consejeria

HHV.
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Telesalud: se refiere a la incorporacién de las tecnologias de la informacién y la
comunicacion (TIC) en los sistemas de salud, incluyendo servicios médicos,
académicos, administrativos y técnicos, con el propésito de intercambiar informacion

en el ambito de fa salud.

Telemedicina: es el suministro de servicios de atencion sanitaria en los casos en que
la distancia es un factor critico, llevado a cabo por profesionales sanitarios que utilizan
tecnologias de la informacion y la comunicacién para el intercambio de informacién
valida para hacer diagnésticos, prevencién y tratamiento de enfermedades, formacién
continuada de profesionales en atencion a la salud, asi como para actividades de

investigacion y evaluacion.

Teleseguimiento: Es un ambito de la teleasistencia en el cual el equipo de salud
contacta a distancia a una persona con un problema de salud para detectar
precozmente riesgos y prevenir complicaciones, con el fin de dar continuidad a los
cuidados. Las personas ingresadas a programas de teleseguimiento seran
contactadas por su establecimiento con una periodicidad definida, bajo modalidad

sincrénica y seran evaluadas segun protocolo.

La tele enfermeria: Se refiere al empleo de telecomunicaciones y tecnologia de
informacion para proporcionar servicios de enfermeria. Los Tele enfermeros ofrecen
cuidados de enfermeria de forma remota, ademas son creadores, educadores,

disefiadores, de los servicios de tele salud y salud en linea.

Trabajo remoto: El trabajo remoto se caracteriza por la prestacién de servicios,
subordinada con la presencia fisica del profesional en su domicilio o lugar de

aislamiento domiciliario, utilizando cualquier medio o mecanismo, que posibilite realizar
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las labores fuera del centro de trabajo, siempre que la naturaleza de las labores lo

permita.

Seguridad de la informacidn: Conjunto adecuado de controles, incluyendo las
politicas, procesos, procedimientos, estructuras organizacionales, herramientas,
métodos, hardware, software, conectividad, entre otros disponibles, para asegurar el
uso adecuado y correcto de la informacién de la entidad. Requiere de la participacion y

compromiso del personal, conforme a su competencia funcional.

Medio o mecanismo para el desarrollo de trabajo remoto: Cualquier equipo o
medio informatico, de telecomunicaciones y analogos (internet, telefonia u otros), asi
como de cualquier otra naturaleza que resulte necesario para la prestaciéon de

servicios.

Consejeria: Es una forma de prestar ayuda mediante la comunicacién interpersonal,
pretende apoyar a la persona, no consiste en dar consejos a los/as usuarios/as que
necesitan la ayuda de un proveedor/a de salud, para clarificar un problema o buscar

soluciones al mismo.

La psicoeducacion: Es la educacion o informacién que se ofrece a las personas que
sufren de algin problema de salud mental, permitiéndoles conocer la naturaleza de su

problema, y la manera de enfrentarlo y resolverlo..

DISPOSICIONES ESPECIFICAS.
Aplicacion del teleseguimiento

e Se propugna la participaciéon mediante el trabajo remoto, de profesionales de la salud
que se encuentran en el grupo de riesgo por edad y factores clinicos, seguin lo
establecido en la Resolucion Ministerial N°084-2020-MINSA y sus modificatorias.

e No podrén realizar trabajo remoto de seguimiento, los profesionales que tengan

confirmado el diagnéstico de COVID-19, o que se encuentran con descanso médico.

X.- CRITERIOS DE INCLUSION

e Usuarios que no han asistido a la cita programada en consulta externa, y no han
solicitado una nueva cita en los Ultimos tres meses.

o Paciente nuevos
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e Pacientes dados de alta de la sala de observacién de emergencia.
e Pacientes dados de alta del servicio de hospitalizacion.
e Pacientes en riesgo de desercion

o Pacientes en riesgo de recaida, o de abandono de tratamiento.

XI.- IMPLEMENTACION DEL TELESEGUIMIENTO

Se elaborara una lista con los pacientes que cumplen los criterios de inclusién, para
que se les programe recibir teleseguimiento. Las personas seran contactadas por personal del
HHV, con una periodicidad definida, bajo modalidad sincrénica y serdn evaluadas segun

protocolo.

Para la elaboracion de la lista mencionada, se solicitara a:

+ Estadistica:
Proporcione relacion de usuarios que no han asistido a la cita programada en

consulta externa, y no han solicitado una nueva cita en los dltimos tres meses.

¢ Enfermera de consulta externa:

llg g% Proporcione relacién de pacientes nuevos.
g‘ %‘gi o Médicos de consulta externa:
”‘ %Eg‘ Deriven casos para seguimiento a la enfermera encargada.
Vo i :g;; e Sala de observacion:
ﬁ‘%%:-a Proporcione relacién de pacientes dados de alta.
g%ﬁ o Enfermera jefes de servicio de hospitalizacion.
' jff Proporcione relacién de pacientes dados de alta.
v e Servicio Social:
%f- Proporcione relacidon de pacientes en riesgo de recaida, o de abandono de

tratamiento.
Xil.- ACTIVIDADES DE TELESEGUIMIENTO A REALIZAR.

a.- Evaluacion de sintomas principales a:
¢ Los casos nuevos y continuadores de consulta externa.
e Los pacientes dados de alta en los servicios de hospitalizacion.
s Los pacientes dados de alta de sala de observacion.
e Los pacientes atendidos en el servicio de emergencia.
b.- Psicoeducacion
Temas:

‘._ 0 e Adherencia al tratamiento.
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e Importancia del tratamiento.
e Medidas de prevencion Covid 19 en el hogar.
o Efectos secundarios de neurolépticos.
¢ Participacién de la familia en el tratamiento.
s Participacion de la familia en la recuperacién del usuario.
¢ Desarrollo en el paciente habilidades para mejorar su desempefio
e Personal y social.
c. Consejeria

Temas:

¢ Importancia de la adherencia, riesgos de la desercion,

e Uso adecuado de los medicamentos prescritos.

d.- Entrevista
e Estructuradas
e No estructuradas

e.- Encuestas

XIiI.- OBLIGACIONES.

Las jefaturas de los departamentos y servicios que participan en el Teleseguimiento,

tienen las siguientes obligaciones con relacién al trabajo remoto:

a) Informar al personal sobre las medidas y condiciones de seguridad y salud en el
trabajo, que debe observar durante el desarrollo del trabajo remoto.

b) Comunicar al personal acerca de todas las normas o directivas que se impartan
para el trabajo remoto.

¢) Oftorgar facilidades necesarias para el acceso a sistemas, plataformas, o
aplicativos informaticos indispensables, para el desarrollo de las funciones del
trabajador cuando sea necesario y corresponda.

d) Brindar capacitacion en caso necesario de que se implementen sistemas,

plataformas, o aplicativos informaticos distintos a los anteriormente utilizados por

el personal, segln corresponda a la naturaleza de las labores a realizar.

e) Informar y evaluar la produccién de cada profesional.
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XIV.- OBLIGACIONES DEL PERSONAL QUE REALIZA TELESEGUIMIENTO.

El personal que realiza teleseguimiento tiene las siguientes obligaciones vy

responsabilidades:

a) Cumplir la normativa vigente sobre seguridad de la informacién, proteccién y
confidencialidad de los datos, asi como guardar confidencialidad de la informacion
proporcionada por la institucion, para la prestacion del servicio.

b) Cumplir las medidas y condiciones de seguridad y salud en el trabajo
recomendadas por la institucién, adoptando una actitud de prevencién ante los
riesgos fisicos, psicolégicos, que pudieran resultar del trabajo remoto.

c) Estar disponible, durante la jornada de trabajo, conforme a lo establecido en el
Reglamento Interno de la institucion (no exceder las 6 horas diarias o 36 horas
semanales), para las coordinaciones de caracter laboral que resulten necesarias,
motivo por el cual debera tomar las previsiones pertinentes para que los medios de
comunicacién con el Jefe Inmediato, se mantengan en funcionamiento durante el

horario de trabajo.

' d) Registrar las actividades de teleseguimiento realizadas.
%UE e) Realizar las anotaciones correspondientes, las que seran incorporadas en fa

T [ §§§; Historia Clinica del paciente.

UU)‘ Eggg f) Entregar o reportar €l trabajo encargado en los horarios establecidos, segun su
: ~ ES% jornada laboral.
0 % N g) Participar de los programas de capacitacion que disponga el hospital.

E,E § h) Informar a la institucién de manera inmediata cualquier desperfecto en los medios
E; a‘ o mecanismos para el desarrollo del trabajo remoto, a fin de recibir las instrucciones
§§ necesarias para brindar continuidad al trabajo remoto.

) iy Cumplir con las actividades asignadas por el Jefe Inmediato, en las condiciones y

plazos establecidos.

XV.- RECURSOS.

a) Los equipos y medios informaticos, de telecomunicaciones y analogos (internet,
telefonia u otros), asi como de cualquier otra naturaleza que resulten necesarios para
el teleseguimiento.

b) Los recursos humanos, cuya jornada ordinaria de trabajo que se aplica al trabajo

)\(v remoto, es la jornada pactada antes de iniciar la modalidad de trabajo remoto o la
>p gue hubiera reconvenido con ocasién del mismo, sin que exceda el maximo de 6

horas.
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XV1.-SUPERVISION DE TELESEGUIMIENTO.

e lLas jefaturas de los departamentos y servicios, realizaran la supervision y
evaluacion del cumplimiento de las obligaciones del personal a su cargo, que se
encuentra realizando trabajo remoto.

e Para efectos de la supervisién, preferentemente, se deben precisar los momentos y
canales de comunicacion a través de los cuales se realizaran las supervisiones
coordinaciones deben realizarse durante la jornada de trabajo pactado, salvo casos
de urgencia o cuando la naturaleza de las actividades no lo permita.

« Para evidenciar la supervisién del trabajo remoto, se recomienda aplicar un cuadro

de registro de las actividades supervisadas.

XVIl.- EVALUACION

El cumplimiento del presente plan y de sus objetivos, se evaluard mensualmente, utilizando
los siguientes indicadores:

a) Porcentaje de pacientes que han recibido teleseguimiento:

N° de pacientes que han recibido teleseguimiento

X 100
Total de atendidos

b) Porcentaje de deserciones de pacientes que recibieron teleseguimiento

e

N o N° de deserciones de pacientes que recibian teleseguimiento
§8s
'g, / &gt X 100
£ x Total de deserciones
I SE N
I s
R IR
VY f[NESs
=8 \'U'f ‘8%5 ¢) Porcentaje de rehospitalizaciones de pacientes que recibieron teleseguimiento
RIS
0 g3 T ; _ I
0 3 Qﬁ;’ N° de rehospitalizaciones de pacientes que recibian teleseguimiento
S35l [E3d
ne RS X 100
=2 ‘ng Total de pacientes con rehospitalizaciones
b g
\ e
7 A

d) Porcentaje de pacientes que recibiendo teleseguimiento fueron atendidos en emergencia.

N° de pacientes que han recibido teleseguimiento

X 100
Total de atendidos en emergencia

n”
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PLAN DE TELESEGUIMIENTO DEL HOSPITAL “HERMILIO VALDIZAN”

I.- INTRODUCCION

En el contexto actual, en que la pandemia ha dejado al descubierto, innumerables
problemas presentes en nuestra sociedad, también se han hecho evidentes las dificultades
que tiene nuestra poblacién, para acceder a los servicios de salud; y estos, han mostrado
claras debilidades, en su funcién asistencial. Por otro lado, la pandemia nos ha acercado
alin mas, al sufrimiento humano y a la muerte, lo que nos ha sensibilizado y nos ha llevado a
una reflexién profunda, sobre cémo realizamos el cuidado de los pacientes y lo prioritario
que es, que sea mas humanizado. Es asi como [a pandemia, nos proporciona el espacio y la
oportunidad para realizar cambios sustanciales, en la atencion de los problemas de salud.

En el escenario actual, se impone el uso de diversas estrategias para prevenir contagios en
los ambitos variados, en los que se moviliza la poblacidén. Asi, en la actividad asistencial se
han tenido que realizar importantes modificaciones, y se ha tenido que fortalecer y ampliar,
el uso de las Tecnologias de la Informacién y la Comunicacién (TIC). La tecnologia, bajo
diversas modalidades se ha convertido en una pieza fundamental, en tarea de atender

satisfactoriamente, las necesidades de salud presentes y emergentes.

El uso en una mayor dimension, de tecnologias en las diversas practicas asistenciales,
significa un cambio del modo en que se proporciona el cuidado a los pacientes; en efecto,
podemos afirmar que la Telesalud y la atencidén remota, delinean nuevos modelos de
atencion. En la atencién de la salud mental, la Telesalud, otorga la posibilidad de repensar el
rol del profesional y de todo el equipo, para lograr, no obstante la distancia, un canal abierto
y productivo, entre los profesionales y los pacientes. Por otro lado, dentro de la construccion
de otras maneras de atencion, es importante fortalecer las actividades de seguimiento, bajo
el principio de que es fundamental garantizar la continuidad del cuidado y del tratamiento,
sobre todo cuandc se ftrata de patologias cronicas, como son los padecimientos
psiquiatricos. Se ha demostrado que el seguimiento repercute en una mejor adherencia a
los tratamientos y a los planes terapéuticos, asi como tiene su efecto en una disminucién de

reingresos a las instituciones hospitalarias.

La Telesalud como estrategia tecnoldgica utilizada en el seguimiento de los pacientes, la

hemos denominado teleseguimiento, y es un recurso importante que ademas coadyuva a la
atenciéon del paciente, en un ambiente totalmente familiar, evitando el estrés que genera el
aturdimiento y las aglomeraciones en las instituciones de salud, asi como la exposicion a

posibles contagios.
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Il.- BASE LEGAL.

e Decreto de Urgencia N° 026-2020, Decreto de Urgencia que establece diversas
medidas excepcionales y temporales para prevenir la propagacion del Coronavirus
(COVID-19) en el territorio nacional.

e DecretoSupremoN°044-2020-PCM, que declara Estado de Emergencia Nacional por
las graves circunstancias que afectan la vida de la Nacion y en consecuencia del
brote del COVID-precisado por el Decreto Supremo N° 046-2020-PCM.

e Decreto Supremo N° 008-2020-SA, Decreto Supremo que declara en emergencia
sanitaria a nivel nacional por el plazo de noventa (90) dias calendario y dicta medidas
de prevencion y control delCOVID-19.

e Resolucion Ministerial N° 039-2020-MINSA, Aprueba el “Plan Nacional de
Preparacién y Respuesta frente al riesgo de introduccién del Coronavirus 2019-
nCoV”.

e Resolucién Ministerial N° 084-2020-MINSA, que aprobd el Documento Técnico
“Atencion y Manejo Clinico de Casos de COVID-19 - Escenario de transmision
focalizada.”

e Resolucion Ministerial N° 055-2020-TR, que aprueba la “Guia para [a prevencién del
Coronavirus en el ambito laboral”.

e Resolucion Directoral N°014-DG/HHV-2020 que aprueba el PLAN DE TELESALUD
del Hospital Hermilio Valdizan.

¢ Resolucion Directoral N° 093 — DG/HHV - 2020, que aprueba el PLAN DE TRABAJO
SOCIAL FRENTE A LA EMERGENCIA SANITARIA COVID-19.

¢ Resolucion Directoral N° 150 — DG/HHV — 2020, que aprueba el documento
“Teleenfermeria — Hospital Hermilio Valdizan ante el Coronavirus (COVID-19)”

e Comunicado de la Autoridad Nacional del Servicio Civil: Pautas generales para la
aplicacion del trabajo remoto en el sector publico.

+ Orientacién para implementar el trabajo remoto en las entidades publicas en el marco
de la emergencia por el COVID -19, publicado en la web institucional de SERVIR.

W

Iil.- AMBITO DE APLICACION

e El presente plan se aplicara en todos los servicios del Hospital Hermilio Valdizan, que

realizan actividades de seguimiento a los pacientes atendidos.
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IV.- OBJETIVOS GENERALES

a) Prevenir, mediante actividades remotas y de Telesalud, reagudizaciones de sintomas

y apariciéon de complicaciones, en los pacientes ambulatorios y en aquellos que

hayan egresado del Hospital Hermilio Valdizan.
b) Garantizar mediante actividades de Telesalud, el cumplimiento de los planes de
tratamiento, de los pacientes ambulatorios y de aquellos que hayan egresado del

Hospital Hermilio Valdizan.

V.- ESTRATEGIAS

a) Vincular mediante elementos y dispositivos informéaticos, todas las actividades de

seguimiento del Hospital Hermilio Valdizan.

b) Reemplazar con actividades de Telesalud, aquellas actividades presenciales de
seguimiento, que no dejen de cumplir sus objetivos, al pasar a la modalidad virtual.

c¢) Organizar un flujo general de teleseguimiento, articuldndolo con las actividades de
seguimiento de las diversas unidades orgénicas.

d) Aprovechar la disponibilidad de recursos humanos que actualmente realizan trabajo

remoto, en la implementacion de actividades de seguimiento virtual.

VI.- OBJETIVOS ESPECIFICOS

e) Prevenir la reagudizacion de sintomas en los pacientes ambulatorios y en los que

ggg hayan egresado del Hospital Hermilio Valdizan.

§'§'§ f) Detectar precozmente riesgos y prevenir complicaciones, en los pacientes que han
Eggg“ recibido atencién en el Hospital Hermilio Valdizan.

fg ggé g) Verificar el cumplimiento de los planes de tratamiento, en los pacientes ambulatorios
%T{;:‘g y en los que hayan egresado del Hospital Hermilio VValdizan.

E§§§ h) Verificar el cumplimiento de los planes de tratamiento, en los pacientes que hayan
'gggs sido atendidos el servicio de emergencia del Hospital Hermilio Valdizén.

% i) Contribuir en la disminucién de los indices de desercion, de los pacientes atendidos
ézi ambulatoriamente.

j) Vigilar el uso adecuado de los medicamentos prescritos, por los pacientes atendidos

en el HHV



|

e Sallid

erio

w

Minis

\
/

o Valdiz

i

Hospre

N ONC
P

Hospital Hermilio Vatdizn

i
1suita Ext
Adulto
112823

2.0

i

Mental d

n Richard

Jefe dé

Seirpicio de Ci

Dr.

ko, de

Paz
xtprna
yidleronte

i

MP 24366

[

VIL- OBJETIVOS OPERATIVOS Y ACTIVIDADES

OBJETIVOS ESPECIFICOS

OBJETIVOS OPERATIVOS

Prevenir la reagudizacién
de

| pacientes ambulatorios y

sintomas en los

en los que hayan egresado
del

Valdizan.

Hospital Hermilio

Evaluar la evolucién de los

sintomas en los pacientes

ambulatorios y en los que
hayan egresado del Hospital

Hermilio Valdizan.

ACTIVIDADES |
Evaluacién psiquiatrica |

Evaluacidn psicoldgica

Detectar precozmente riesgos
y prevenir complicaciones, en

los pacientes que han

recibido atencion en el

Hospital Hermilio Valdizan.

Verificar el cumplimiento de
los planes de tratamiento, en
los pacientes ambulatorios y
en los que hayan egresado
Hermilio

del Hospital

Valdizén.

Basqueda de factores de riesg"o en
los pacientes que han recibido
atencién en el Hospital Hermilio
Valdizan

Educar acerca de complicaciones,
en los pacientes que han recibido
atencion en el Hospital Hermilio

Valdizan.

Evaluar el cumplimiento de los
planes de tratamiento, en los

pacientes ambulatorios y en los

que hayan egresado del Hospital |

Hermilio Valdizan.

Entreviéta

Encuesta

Psicoeducacion

Evaluacion

Entrevista

Verificar el cum—plimiento de
I los planes de tratamiento, en

los pacientes que hayan sido
servicio de

del

atendidos el

emergencia Hospital

Hermilio Valdizan.

7

Contribuir en la
disminucion de los indices
de de

pacientes atendidos

desercion, los

ambulatoriamente.

Evaluar el cumplimiento de los

planes de tratamiento, en los
pacientes que hayan sido
atendidos el servicio de

emergencia del Hospital Hermilio

Valdizan.

Evaluacion

Encuesta

Educar acerca de los riesgos

de de
pacientes atendidos

la desercion los

ambulatoriamente.

Psicoeducacion

Consejeria '.
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Vigilar el uso adecuado de | Evaluar el uso adecuado de los | Evaluacién ]
los medicamentos | medicamentos prescritos, por los ' B
prescritos, por  los | pacientes atendidos en el HHV. Psicoeducacion

| pacientes atendidos en el Consejeria

HHV.

VIll.- DEFINICIONES OPERACIONALES.
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Telesalud: se refiere a la incorporacién de las tecnologias de la informacién y la
comunicacion (TIC) en los sistemas de salud, incluyendo servicios médicos,
académicos, administrativos y técnicos, con el propésito de intercambiar informacion

en el ambito de fa salud.

Telemedicina: es el suministro de servicios de atencion sanitaria en los casos en que
la distancia es un factor critico, llevado a cabo por profesionales sanitarios que utilizan
tecnologias de la informacion y la comunicacién para el intercambio de informacién
valida para hacer diagnésticos, prevencién y tratamiento de enfermedades, formacién
continuada de profesionales en atencion a la salud, asi como para actividades de

investigacion y evaluacion.

Teleseguimiento: Es un ambito de la teleasistencia en el cual el equipo de salud
contacta a distancia a una persona con un problema de salud para detectar
precozmente riesgos y prevenir complicaciones, con el fin de dar continuidad a los
cuidados. Las personas ingresadas a programas de teleseguimiento seran
contactadas por su establecimiento con una periodicidad definida, bajo modalidad

sincrénica y seran evaluadas segun protocolo.

La tele enfermeria: Se refiere al empleo de telecomunicaciones y tecnologia de
informacion para proporcionar servicios de enfermeria. Los Tele enfermeros ofrecen
cuidados de enfermeria de forma remota, ademas son creadores, educadores,

disefiadores, de los servicios de tele salud y salud en linea.

Trabajo remoto: El trabajo remoto se caracteriza por la prestacién de servicios,
subordinada con la presencia fisica del profesional en su domicilio o lugar de

aislamiento domiciliario, utilizando cualquier medio o mecanismo, que posibilite realizar
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las labores fuera del centro de trabajo, siempre que la naturaleza de las labores lo

permita.

Seguridad de la informacidn: Conjunto adecuado de controles, incluyendo las
politicas, procesos, procedimientos, estructuras organizacionales, herramientas,
métodos, hardware, software, conectividad, entre otros disponibles, para asegurar el
uso adecuado y correcto de la informacién de la entidad. Requiere de la participacion y

compromiso del personal, conforme a su competencia funcional.

Medio o mecanismo para el desarrollo de trabajo remoto: Cualquier equipo o
medio informatico, de telecomunicaciones y analogos (internet, telefonia u otros), asi
como de cualquier otra naturaleza que resulte necesario para la prestaciéon de

servicios.

Consejeria: Es una forma de prestar ayuda mediante la comunicacién interpersonal,
pretende apoyar a la persona, no consiste en dar consejos a los/as usuarios/as que
necesitan la ayuda de un proveedor/a de salud, para clarificar un problema o buscar

soluciones al mismo.

La psicoeducacion: Es la educacion o informacién que se ofrece a las personas que
sufren de algin problema de salud mental, permitiéndoles conocer la naturaleza de su

problema, y la manera de enfrentarlo y resolverlo..

DISPOSICIONES ESPECIFICAS.
Aplicacion del teleseguimiento

e Se propugna la participaciéon mediante el trabajo remoto, de profesionales de la salud
que se encuentran en el grupo de riesgo por edad y factores clinicos, seguin lo
establecido en la Resolucion Ministerial N°084-2020-MINSA y sus modificatorias.

e No podrén realizar trabajo remoto de seguimiento, los profesionales que tengan

confirmado el diagnéstico de COVID-19, o que se encuentran con descanso médico.

X.- CRITERIOS DE INCLUSION

e Usuarios que no han asistido a la cita programada en consulta externa, y no han
solicitado una nueva cita en los Ultimos tres meses.

o Paciente nuevos
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e Pacientes dados de alta de la sala de observacién de emergencia.
e Pacientes dados de alta del servicio de hospitalizacion.
e Pacientes en riesgo de desercion

o Pacientes en riesgo de recaida, o de abandono de tratamiento.

XI.- IMPLEMENTACION DEL TELESEGUIMIENTO

Se elaborara una lista con los pacientes que cumplen los criterios de inclusién, para
que se les programe recibir teleseguimiento. Las personas seran contactadas por personal del
HHV, con una periodicidad definida, bajo modalidad sincrénica y serdn evaluadas segun

protocolo.

Para la elaboracion de la lista mencionada, se solicitara a:

+ Estadistica:
Proporcione relacion de usuarios que no han asistido a la cita programada en

consulta externa, y no han solicitado una nueva cita en los dltimos tres meses.

¢ Enfermera de consulta externa:

llg g% Proporcione relacién de pacientes nuevos.
g‘ %‘gi o Médicos de consulta externa:
”‘ %Eg‘ Deriven casos para seguimiento a la enfermera encargada.
Vo i :g;; e Sala de observacion:
ﬁ‘%%:-a Proporcione relacién de pacientes dados de alta.
g%ﬁ o Enfermera jefes de servicio de hospitalizacion.
' jff Proporcione relacién de pacientes dados de alta.
v e Servicio Social:
%f- Proporcione relacidon de pacientes en riesgo de recaida, o de abandono de

tratamiento.
Xil.- ACTIVIDADES DE TELESEGUIMIENTO A REALIZAR.

a.- Evaluacion de sintomas principales a:
¢ Los casos nuevos y continuadores de consulta externa.
e Los pacientes dados de alta en los servicios de hospitalizacion.
s Los pacientes dados de alta de sala de observacion.
e Los pacientes atendidos en el servicio de emergencia.
b.- Psicoeducacion
Temas:

‘._ 0 e Adherencia al tratamiento.
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e Importancia del tratamiento.
e Medidas de prevencion Covid 19 en el hogar.
o Efectos secundarios de neurolépticos.
¢ Participacién de la familia en el tratamiento.
s Participacion de la familia en la recuperacién del usuario.
¢ Desarrollo en el paciente habilidades para mejorar su desempefio
e Personal y social.
c. Consejeria

Temas:

¢ Importancia de la adherencia, riesgos de la desercion,

e Uso adecuado de los medicamentos prescritos.

d.- Entrevista
e Estructuradas
e No estructuradas

e.- Encuestas

XIiI.- OBLIGACIONES.

Las jefaturas de los departamentos y servicios que participan en el Teleseguimiento,

tienen las siguientes obligaciones con relacién al trabajo remoto:

a) Informar al personal sobre las medidas y condiciones de seguridad y salud en el
trabajo, que debe observar durante el desarrollo del trabajo remoto.

b) Comunicar al personal acerca de todas las normas o directivas que se impartan
para el trabajo remoto.

¢) Oftorgar facilidades necesarias para el acceso a sistemas, plataformas, o
aplicativos informaticos indispensables, para el desarrollo de las funciones del
trabajador cuando sea necesario y corresponda.

d) Brindar capacitacion en caso necesario de que se implementen sistemas,

plataformas, o aplicativos informaticos distintos a los anteriormente utilizados por

el personal, segln corresponda a la naturaleza de las labores a realizar.

e) Informar y evaluar la produccién de cada profesional.



@

Hospital‘Rerifio Valdizén

XIV.- OBLIGACIONES DEL PERSONAL QUE REALIZA TELESEGUIMIENTO.

El personal que realiza teleseguimiento tiene las siguientes obligaciones vy

responsabilidades:

a) Cumplir la normativa vigente sobre seguridad de la informacién, proteccién y
confidencialidad de los datos, asi como guardar confidencialidad de la informacion
proporcionada por la institucion, para la prestacion del servicio.

b) Cumplir las medidas y condiciones de seguridad y salud en el trabajo
recomendadas por la institucién, adoptando una actitud de prevencién ante los
riesgos fisicos, psicolégicos, que pudieran resultar del trabajo remoto.

c) Estar disponible, durante la jornada de trabajo, conforme a lo establecido en el
Reglamento Interno de la institucion (no exceder las 6 horas diarias o 36 horas
semanales), para las coordinaciones de caracter laboral que resulten necesarias,
motivo por el cual debera tomar las previsiones pertinentes para que los medios de
comunicacién con el Jefe Inmediato, se mantengan en funcionamiento durante el

horario de trabajo.

' d) Registrar las actividades de teleseguimiento realizadas.
%UE e) Realizar las anotaciones correspondientes, las que seran incorporadas en fa

T [ §§§; Historia Clinica del paciente.

UU)‘ Eggg f) Entregar o reportar €l trabajo encargado en los horarios establecidos, segun su
: ~ ES% jornada laboral.
0 % N g) Participar de los programas de capacitacion que disponga el hospital.

E,E § h) Informar a la institucién de manera inmediata cualquier desperfecto en los medios
E; a‘ o mecanismos para el desarrollo del trabajo remoto, a fin de recibir las instrucciones
§§ necesarias para brindar continuidad al trabajo remoto.

) iy Cumplir con las actividades asignadas por el Jefe Inmediato, en las condiciones y

plazos establecidos.

XV.- RECURSOS.

a) Los equipos y medios informaticos, de telecomunicaciones y analogos (internet,
telefonia u otros), asi como de cualquier otra naturaleza que resulten necesarios para
el teleseguimiento.

b) Los recursos humanos, cuya jornada ordinaria de trabajo que se aplica al trabajo

)\(v remoto, es la jornada pactada antes de iniciar la modalidad de trabajo remoto o la
>p gue hubiera reconvenido con ocasién del mismo, sin que exceda el maximo de 6

horas.
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XV1.-SUPERVISION DE TELESEGUIMIENTO.

e lLas jefaturas de los departamentos y servicios, realizaran la supervision y
evaluacion del cumplimiento de las obligaciones del personal a su cargo, que se
encuentra realizando trabajo remoto.

e Para efectos de la supervisién, preferentemente, se deben precisar los momentos y
canales de comunicacion a través de los cuales se realizaran las supervisiones
coordinaciones deben realizarse durante la jornada de trabajo pactado, salvo casos
de urgencia o cuando la naturaleza de las actividades no lo permita.

« Para evidenciar la supervisién del trabajo remoto, se recomienda aplicar un cuadro

de registro de las actividades supervisadas.

XVIl.- EVALUACION

El cumplimiento del presente plan y de sus objetivos, se evaluard mensualmente, utilizando
los siguientes indicadores:

a) Porcentaje de pacientes que han recibido teleseguimiento:

N° de pacientes que han recibido teleseguimiento

X 100
Total de atendidos

b) Porcentaje de deserciones de pacientes que recibieron teleseguimiento

e

N o N° de deserciones de pacientes que recibian teleseguimiento
§8s
'g, / &gt X 100
£ x Total de deserciones
I SE N
I s
R IR
VY f[NESs
=8 \'U'f ‘8%5 ¢) Porcentaje de rehospitalizaciones de pacientes que recibieron teleseguimiento
RIS
0 g3 T ; _ I
0 3 Qﬁ;’ N° de rehospitalizaciones de pacientes que recibian teleseguimiento
S35l [E3d
ne RS X 100
=2 ‘ng Total de pacientes con rehospitalizaciones
b g
\ e
7 A

d) Porcentaje de pacientes que recibiendo teleseguimiento fueron atendidos en emergencia.

N° de pacientes que han recibido teleseguimiento

X 100
Total de atendidos en emergencia

n”
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MINISTERIO SALUD
HOSPITAL "HERMILIO VALDIZAN”
DIRECCION GENERAL

Ne [93-DG/HHV-2020

RESOLUCION DIRECTORAL

Santa Anita, 2 { de Diciembre del 2020

VISTO:

El Expediente 20MP - 10885-00, que contiene el Memorandum N° 150-2020-S.C.E.-HHV, de la
Jefatura del Servicio de Consulta Externa del Departamento de Salud Mental del Adulto y Geronte,
con el cual remite el documento “PLAN DE TELESEGUIMIENTO DEL HOSPITAL HERMILIO
VALDIZAN?”, para aprobacion mediante acto resolutivo:

CONSIDERANDO:

Que, mediante la Ley N° 30421—Ley Marco de TELESALUD, se establece los lineamientos generales
para la implementacién y desarrollo de la TELESALUD como una estrategia de prestacion de
servicios de salud, a fin de mejorar su eficiencia y calidad e incrementar su cobertura mediante el
uso de tecnologias de la informacién y de la comunicacion (TIC) en el Sistema Nacional de Salud;

Que, la referida Ley, en su articulo 8° establece los ejes de desarrollo de la TELESALUD, los cuales
incluyen la prestacion de los servicios de salud; la gestion de los servicios de salud; la informacién,
educacion y comunicacion a la poblacién sobre los servicios de salud; y el fortalecimiento de
capacidades al personal de salud, entre otros;

Que, a través del documento de visto, la Jefatura del Servicio de Consulta Externa del Departamento
de Salud Mental del Aduito y Geronte, remite el documento “PLAN DE TELESEGUIMIENTO DEL
HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN”, indicando que la Telesalud como estrategia tecnolégica utilizada
en el seguimiento de los pacientes la han denominado Teleseguimiento, siendo un recurso
importante que ademas coadyuva a la atencion del paciente, en un ambiente totalmente familiar,
evitando el estrés que genera el aturdimiento y las aglomeraciones en las instituciones de salud, asi
como la exposicion a posibles contagios;

Que, el referido PLAN DE TELESEGUIMIENTO tiene entre sus objetivos generales : Prevenir,
mediante actividades remotas y de telesalud, reagudizaciones de sintomas y aparicion de
complicaciones, en los pacientes ambulatorios y en aquellos que hayan egresado del Hospital
Hermilio Valdizan;

Que, el Teleseguimiento es un ambito de la teleasistencia en el cual el equipo de salud contacta a
distancia a una persona con un problema de salud para detectar precozmente riesgos y prevenir
complicaciones con el fin de dar continuidad a los cuidados;

Que, el mencionado PLAN DE TELESEGUIMIENTO describe objetivos operativos, actividades,
Definiciones Operacionales, Implementacion del Teleseguimiento, Actividades de Teleseguimiento
arealizar y demas que sefiala, por cuya razon se hace necesario emitir el respectivo acto resolutivo;

En uso de las facultades conferidas por el art. 11° inc. ¢) del Reglamento de Organizacion y
Funciones del Hospital “Hermilio Valdizan”, aprobado por R.M. N° 797-2003-SA/DM y, contando con
la visacion del Departamento de Salud Mental del Adulto y Geronte, Direccion Ejecutiva de
Administracién, y Oficina de Asesoria Juridica:



%< SE RESUELVE:

@}& Articulo 1°.- Aprobar el documento : “PLAN DE TELESEGUIMIENTO DEL HOSPITAL HERMILIO
VALDIZAN”, elaborado por el Servicio de Consuita Externa del Departamento de Salud Mental del
Adulto y Geronte, el cual consta de diez (10) folios, formando parte de la presente Resolucién.

Articulo 2°.- El Plan que se aprueba con la presente Resolucién Directoral es de aplicacion en todos
los Servicios del Hospital que realizan actividades de seguimiento a los pacientes atendidos.

Articulo 3°.- Las Jefaturas de los Departamentos y Servicios, deberan efectuar la supervision y
evaluacién del cumplimiento de las obligaciones del personal a su cargo, que se encuentra
realizando trabajo remoto.

Articulo 4°.- Encargar a la Oficina de Estadistica e Informética, la publicacién de la presente
Resolucion en el Portal Web Institucional del Hospital Hermilio Valdizan.

Registrese, Comuniquese y Archivese.
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