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Programación de cirugía 

Auxiliar de programación de cirugía 

 
                                                                                         CARACTERIZACION DEL PROCESO 
 

 

 
 

   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 
ENTRADAS 

 
Usuario ambulatorio que requiere 

la atención por el servicio de 
quirófano. 

 
 

SALIDAS 
 

Usuario con procedimiento 
quirúrgico realizado bajo 

condiciones, accesibilidad, 
oportunidad, pertinencia, 

continuidad 
y seguridad. 

Ingreso a salas de cirugía 

Enfermera jefe y/o auxiliar de enfermería 

Auxiliar administrativo (Admisionista) 

Admisión administrativa de usuarios  

 

Atención en salas de cirugía 

Equipo interdisciplinario (médico 
especialista, enfermería, 

instrumentadora) 

Médico Anestesiólogo, Médico 
especialista tratante, y/o médico 

asignado a recuperación y Enfermero (a)  
jefe 

 
Egreso del paciente en salas   de 

cirugía 
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Auxiliar de Tesorería (Caja) 

 

Guarda de Seguridad 

 

 
 
 
 

 
  
  
 
 
 
  

 
 

 
 

1. OBJETIVO 
 
Brindar atención integral al usuario quirúrgico bajo condiciones de accesibilidad, pertinencia, oportunidad, seguridad efectiva 
y humanizada a través del apoyo técnico científico ofrecido por la institución con el fin de mantener los estándares de calidad 
y la satisfacción el usuario. 
 
2. ALCANCE 

 
Inicia con la recepción y revisión de la documentación del usuario ambulatorio y finaliza con el egreso del paciente del 
servicio de Cirugía. 

 
 

3. MARCO LEGAL E INSTITUCIONAL  

Liquidación de facturación 

Analista de cuenta 

Recaudo monetario por caja 

Egreso de pacientes y 
acompañantes del servicio de 

cirugía 
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Ver “Normograma Institucional” 
 
4. UBICACIÓN EN EL MAPA DE PROCESOS INSTITUCIONAL  
       

• Misional 
 

5. DEFINICIONES 
 

 SALAS DE CIRUGÍA: Área delimitada para la realización de procedimientos quirúrgicos e incluye   el conjunto de 
quirófanos y   sala de recuperación. 

 
 REGISTRO: Especificación, procedimiento documentado, dibujo, informe, norma. Documento que presenta resultados 

obtenidos o proporciona evidencia de actividades desempeñadas. 
   

 HISTORIA CLÍNICA: Es un documento privado, obligatorio y sometido a reserva, en el cual se registran 
cronológicamente las condiciones de salud del paciente, los actos médicos y los demás procedimientos ejecutados por el 
equipo de salud que interviene en su atención. Dicho documento únicamente puede ser conocido por terceros previa 
autorización del paciente o en los casos previstos por la ley.   

 
 DISPOSITIVO MEDICO: Instrumento, herramienta, máquina, implemento de prueba o implante que se usan para 

prevenir, diagnosticar o tratar la enfermedad u otras afecciones. Los dispositivos médicos van desde los depresores 
hasta los marcapasos del corazón y el equipo e imagenología.   

 
 GUÍA DE PRÁCTICA CLÍNICA: las guías de manejo clínico basadas en evidencias científicas son recomendaciones 

desarrolladas de manera sistemática que busca ayudar al médico, al personal de enfermería, terapia y al paciente, en 
decisiones sobre el cuidado apropiado en salud en circunstancias clínicas específicas. Las guías de manejo clínico han 
sido promovidas como una estrategia para apoyar las decisiones clínicas, buscando mejorar la efectividad y optimizar 
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costos de los servicios de salud. Promueve una apreciación más explícita de los determinantes de la toma de decisiones 
clínicas y facilitan la estandarización y evaluación de la calidad de la práctica médica parámetros confiables y 
científicamente sólidos. 

 
 SEGURIDAD DEL PACIENTE: Es una preocupación pública que ha recibido atención sustancial. Propone las 

estrategias para mejorar el sistema de salud y seguridad del paciente, declarada un componente fundamental de la 
calidad del cuidado. 

 
 ORDEN DE HOSPITALIZACIÓN: Solicitud en forma escrita de hospitalización. 

 
  EGRESO: Alta o salida del paciente del área de cirugía después de recuperarse de la anestesia, independientemente 

de la técnica utilizada. 
 

 INTERCONSULTA: solicitud del concepto clínico a un profesional de otra especialidad, referente a un caso en particular 
 
 
6. CADENA CLIENTE PROVEEDOR 

 

ENTRADA PROVEEDOR 
REQUISITO DE LA 

ENTRADA 

 
PROCEDIMIENTO 

 
SALIDA CLIENTES 

CONDICIONES 
DE LA SALIDA 

Usuario 
ambulatorio que 
requiere la 
atención por el 
servicio de 
quirófano. 
 

Usuario 
 
Auxiliar de 
programación 
de cirugía. 

Documentación:  
 

• Formato de solicitud de 
turno de salas de cirugía   
diligenciada por el 
médico cirujano. 

• Autorización de orden de 
estudios 
anatomopatológicos. 

Programación de 
Cirugía 

Registro del 
usuario en lista 
de espera. 
 
Programado 
para valoración 
por anestesia. 

Usuario 
EAPB 
IPS 
Referencia y 
Contrarreferencia 
 
 
 
 

Documentos 
debidamente 
autorizados por 
su EPS respectiva 
para acceder a la 
lista de espera de 
programación 
bajo condiciones 
de oportunidad, 
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ENTRADA PROVEEDOR 
REQUISITO DE LA 

ENTRADA 

 
PROCEDIMIENTO 

 
SALIDA CLIENTES 

CONDICIONES 
DE LA SALIDA 

• Formato de referencia y 
contrarreferencia, 
completamente 
diligenciado por el 
médico cirujano.  

•  Consentimiento 
informado (en caso de 
menor de edad o 
discapacitado, con firma 
del tutor legal o familiar). 

• Copia del documento de 
identidad. 

• Copia del recibo de 
copago o depósito si 
aplica.  

•  Revisar reporte de los 
exámenes pre quirúrgico 
solicitado por el médico 
tratante. 
 

•  Si es un SOAT anexar 
adicionalmente: 
 

1. Paquete revisado y 
firmado por 
facturación. 

2. No requiere copia de 
carnet de la seguridad 
social ni ficha de 
Sisbén. 

 

 seguridad y 
pertinencia. 
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ENTRADA PROVEEDOR 
REQUISITO DE LA 

ENTRADA 

 
PROCEDIMIENTO 

 
SALIDA CLIENTES 

CONDICIONES 
DE LA SALIDA 

•  Si es un procedimiento 
NO-POS, 
adicionalmente además 
de los documentos de 
cualquier otro paquete,  
Usuario. 

 
1. Se verifica que traiga 

el formato NO-POS. 
 

2.  Se registra en un 
libro y se lleva a 
Mercadeo si el 
paquete nunca ha 
sido costeado.  
 

3. La Oficina de 
Mercadeo nos hace 
llegar una cotización 
del procedimiento 
quirúrgico incluyendo 
el valor del mismo. 
 

4.  La auxiliar encargada 
llama al usuario para 
entregarle la 
cotización y que esta 
sea  llevada 
nuevamente a la EPS, 
para que sea 
autorizada, según 
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ENTRADA PROVEEDOR 
REQUISITO DE LA 

ENTRADA 

 
PROCEDIMIENTO 

 
SALIDA CLIENTES 

CONDICIONES 
DE LA SALIDA 

cotización. 
 
5.  Verificación de la 

autorización para el 
procedimiento 
quirúrgico y de 
anestesia. 

•  

 
Usuario con 
documentos 
debidamente 
autorizados. 
 
Reportes de los 
exámenes no 
superiores a 
tres meses.  
 

 
Usuario 
ambulatorio 
 
Auxiliar 
programación 
de cirugía 

 
Documentación pre 
quirúrgica:  
 

• Autorizaciones de la 
EPS. 

• Autorización de orden 
de estudios 
anatomopatológicos 
si se requiere 

• Solicitud de turno 
quirúrgico 

• Fotocopia de 
documento 
identificación.  

• Consentimiento 
informado 
debidamente 
diligenciado. 

• Récord de Anestesia 
debidamente 
diligenciado 

 
 

Ingreso a salas de 
cirugía 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Usuario 
preparado para 
procedimiento 
quirúrgico 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

 
Auxiliar de 
enfermería 
ambulatorios  
 
 Usuario Ambulatorio 
 

 
Usuario 
debidamente 
preparado  
Según lista de 
chequeo de 
cirugía segura. 
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ENTRADA PROVEEDOR 
REQUISITO DE LA 

ENTRADA 

 
PROCEDIMIENTO 

 
SALIDA CLIENTES 

CONDICIONES 
DE LA SALIDA 

• Educación al usuario 
para la preparación 
quirúrgica y 
procedimientos no 
quirúrgicos. 

• Ayuno según 
procedimiento 
quirúrgico 

 

• Toda persona adulta 
mayor y menores de 
edad Debe estar 
acompañado con una 
persona mayor de 
edad. 
 

• No traer joyas, ni 
celulares, sin 
maquillaje, sin 
esmalte en las uñas 
de manos y pies. 
 

• La caja de dientes, 
puente, gafas o lentes 
de contacto se deben 
entregar al 
acompañante. 

 

Usuario con 
Necesidades de 
servicios 

 
Usuario. 
 

 
Para todos los usuarios: 

• Documento de 

Admisión 
administrativa de 

usuarios. 

 
Usuario 
admisionado en 

 
Usuario. 
 

 
Usuario 
admisionado 
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ENTRADA PROVEEDOR 
REQUISITO DE LA 

ENTRADA 

 
PROCEDIMIENTO 

 
SALIDA CLIENTES 

CONDICIONES 
DE LA SALIDA 

integrales de 
salud. 
 

Otras IPS 
(Remitido). 

 
Otros servicios 
de la 
institución. 

 
Entidades 
judiciales 
(policía, 
fiscalía, 
INPEC). 

 
Accidentes de 
tránsito. 

 

identificación. 

• Y Acompañante 
(dependiendo del 
estado clínico del 
usuario). 

 
Si es remitido: 

• Paraclínicos. 

• Imágenes diagnósticas. 

• Fichas de notificación 
epidemiológica si es 
pertinente. 

• Anexo 9 de Referencia 
de la resolución 4331 
de 2012. 

• Autorización de la EPS 
 
Si es traído por un 
Organismo judicial: 

• Orden judicial. 
 
Si es un Accidente de 
Tránsito SOAT: 

• Póliza de 
aseguramiento. 

• Tarjeta de propiedad. 

• Identificación del 
conductor. 

• Croquis del accidente o 
informe de tránsito o 

 
 

el sistema. 
 
Usuario con 
verificación de 
derechos. 
 
Identificada la 
ERP de los 
servicios de 
salud que 
requerirá el 
usuario. 
 
Usuario 
admisionado 
correcta y 
oportunamente. 
 

Personal asistencial. 
 
Auxiliar 
administrativo en 
admisiones y 
autorizaciones. 
 
 

correcta y 
oportunamente. 
 
Usuario 
clasificado de 
manera pertinente 
y oportuna. 
 
Usuario 
Debidamente 
informado para 
continuar su 
proceso de 
atención. 
 
Usuario con 
barreras de 
seguridad 
aplicadas. 
(Particular, 
Extranjero, etc.) 
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ENTRADA PROVEEDOR 
REQUISITO DE LA 

ENTRADA 

 
PROCEDIMIENTO 

 
SALIDA CLIENTES 

CONDICIONES 
DE LA SALIDA 

policía. 

• SOAT remitido de otra 
IPS. 

• FURIPS. 

• Factura de servicios de 
la IPS remitente. 

• Certificación del tope de 
SOAT. 

 
Si requiere aplicación 
de medicamentos o 
componente sanguíneo: 

• Orden médica y 
autorización de la EPS. 

 
 Usuario con 
preparación 
pertinente, 
seguro y 
oportuna para 
la realización de 
los 
procedimientos 
diagnósticos, 
terapéuticos y/o 
quirúrgicos. 
 

 
Médico 
especialista: 
Anestesiólogo 
usuario  
Enfermera Jefe 
Auxiliar de 
enfermería  
 
 

 
Lista de chequeo de 
cirugía segura 
debidamente diligenciada. 
Usuario correctamente 
preparado. 

Atención en salas 
de cirugía  

 
Lista de 
chequeo de 
cirugía segura 
debidamente 
diligenciada.  
 

 
Usuario 
Médico especialista:  
Cirujano 
Enfermera Jefe 
Instrumentadora 
Auxiliar de 
enfermería  
 
 

 
Procedimientos 
diagnósticos, 
terapéutico y/o 
quirúrgico 
accesible 
pertinente, 
oportuno, 
Seguro, 
humanizado y 
continuo 

 
Usuario con 
criterio de 
salida del 

 

• Médico 
especialista 
tratante. 

 
Nota del Médico tratante 
con conducta definida del 
traslado de servicio, casa, 

Egreso del 
paciente en salas   

de cirugía 

 

• Paciente 
egresado del 
servicio de 

 

• Usuaria y/o 
acompañante. 

 
El Personal de 
enfermería 
revisará y 
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ENTRADA PROVEEDOR 
REQUISITO DE LA 

ENTRADA 

 
PROCEDIMIENTO 

 
SALIDA CLIENTES 

CONDICIONES 
DE LA SALIDA 

servicio de 
salas de Cirugía 

institución o morgue 
debidamente diligenciada 
en la HC. 
 
 
Orden de salida por todas 
las especialidades 
tratantes de manera 
oportuna. 
  
Las interconsultas, 
exámenes, incapacidades 
(si aplica) deben estar 
cargadas al software 
Índigo Crystal de manera 
extramural. 
 
Valoración clínica del 
paciente y nota de 
enfermería de egreso. 
 

sala de parto, 
cirugia 

• Historia clínica 
y demás 
soportes. 

• Otros servicios. 

• Otras instituciones. 

• EPS, Fiscalía y 
centros 
reclusorios. 

• Morgue 

• Analista de 
cuentas 

 

entregará el 
paquete (registros 
en el sistema y 
físicos según 
aplique) de todas 
las atenciones y 
servicios 
prestados al 
usuario, 
debidamente 
diligenciados y 
soportados según 
normatividad 
vigente y 
Manuales de 
Procesos y 
Procedimientos 
de la Institución, 
los cuales sus 
registros serán 
evidenciados en 
la Historia. 
 
Ambulatorio: 

• Epicrisis, HC 
completamente 
diligenciada, 
plan de egreso 
definido, fórmula 
debidamente 
explicada. 
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ENTRADA PROVEEDOR 
REQUISITO DE LA 

ENTRADA 

 
PROCEDIMIENTO 

 
SALIDA CLIENTES 

CONDICIONES 
DE LA SALIDA 

• Paciente 
debidamente 
informado sobre 
el plan de 
tratamiento y 
cuidados en 
casa. 

• Incapacidad 
según aplique. 

• Orden de 
exámenes 
ambulatorios de 
control si aplica 

• Orden de control 
post operatorio 

Remisión:                 

• Anexo 9 
referencia ó 10 
contrarreferencia 
según resolución 
4331 de 2012 
completamente 
diligenciado. 

• Reporte de 
laboratorios o 
exámenes 
diagnosticos. 

• Traslado de 
paciente según 
protocolo de 
traslado de 
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ENTRADA PROVEEDOR 
REQUISITO DE LA 

ENTRADA 

 
PROCEDIMIENTO 

 
SALIDA CLIENTES 

CONDICIONES 
DE LA SALIDA 

ambulancia. 
Otro servicio: 

• Orden de 
hospitalización 
en la historia 
clínica – 
software 
debidamente 
diligenciada por 
el médico 
tratante. 

• Evolución del 
día. 

• Tratamiento 
iniciado. 

• Traslado de 
paciente según 
protocolo de 
traslado interno. 

 
Morgue: 

• Registro del 
Certificado de 
defunción RUAF 
y documento 
físico 
debidamente 
diligenciado. 

• Traslado de 
paciente según 
protocolo de 
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ENTRADA PROVEEDOR 
REQUISITO DE LA 

ENTRADA 

 
PROCEDIMIENTO 

 
SALIDA CLIENTES 

CONDICIONES 
DE LA SALIDA 

traslado interno. 
 

• El médico 
tratante de hacer 
entrega del 
certificado de 
defunción 

• En caso de 
muerte de 
pacientes con 
patologías de 
interés en salud 
publica o muerte 
por causas no 
naturales  
informar al 
familiar la 
obligatoriedad 
en la realización 
de necropsia o 
viscerotomia e 
informar al 
servicio de 
epidemiologia. y 
a medicina legal 
según el caso.   

 
Indicación de 
salida del 
paciente 
(egreso del 

 
Hospital 
Universitario de 
Neiva 
 

 
Consulta Externa y 
Servicio Ambulatorio: 
Cita para el servicio 
asignado. 

 
 
 

Liquidación y 
facturación de 

 
Pre Factura. 
 
Factura  
 

 
Auditor de cuentas 
medicas  
 
Auditor médico. 

 
Pre Factura del 
usuario liquidada 
y soportada. 
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ENTRADA PROVEEDOR 
REQUISITO DE LA 

ENTRADA 

 
PROCEDIMIENTO 

 
SALIDA CLIENTES 

CONDICIONES 
DE LA SALIDA 

usuario). 
 
Usuario con 
autorizaciones 
de servicios 
posteriores a la 
atención inicial 
de urgencias, 
por la ERP, 
según 
normatividad 
vigente, 
Contratación 
y/o acuerdos de 
voluntades 
 
Soportes de 
todas las 
atenciones, 
insumos y 
procedimientos 
realizados al 
usuario. 
 
 
 

Personal 
asistencial 
(Medico, 
Especialista, 
enfermería, 
Farmacia). 
 
Auxiliar 
administrativo 
en admisiones 
y 
autorizaciones 
 
Red Externa. 
 
Laboratorio. 
 
Imágenes 
diagnósticas. 
 
Patología. 
 
SIAU. 

Orden de servicio. 
Autorización vigente. 
Fotocopia documento de 
identidad. 
Presentarse una (1) hora 
antes para facturar el 
servicio. 
Para el caso de 
medicinas prepagadas 
pólizas de salud y ARL el 
paciente debe 
presentarse con código 
asignado vía telefónica 
para ser verificado en la 
plataforma. 
 
Quirófanos y Cirugía 
Programada:  
 
Alta por parte del médico 
tratante. 
 
Historia clínica 
debidamente diligenciada. 
 
Soportes en físico que no 
se encuentren en el 
sistema, y que se deban 
diligenciar de manera 
manual, debidamente 
diligenciados en su 

servicios  
 
 
 

 
Usuario o 
acompañante. 
 
 

 
Factura del 
usuario liquidada 
y soportada. 
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ENTRADA PROVEEDOR 
REQUISITO DE LA 

ENTRADA 

 
PROCEDIMIENTO 

 
SALIDA CLIENTES 

CONDICIONES 
DE LA SALIDA 

totalidad, como lo rige la 
normatividad vigente. 
(sello, firmas, cantidades, 
fechas, tachones, 
abreviaturas no 
autorizadas): 
Juntas medico 
quirúrgicas. 
Servicios ambulatorios. 
Telemetrías. 
Potenciales evocados. 
Electromiografías. 
Banco de sangre. 
Endoscopias. 
Ecografías – Monitorias, 
que se toman en los 
servicios directos y no en 
radiología. 
Nutrición parenteral. 
Cardiología No Invasiva. 
En la unidad 
Cardiovascular: Todos los 
soportes en general que 
se generan en esta 
unidad por no estar 
sistematizados. 
En la unidad Renal: 
Todos los soportes en 
general que se generan 
en esta unidad por no 
estar sistematizados. 
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ENTRADA PROVEEDOR 
REQUISITO DE LA 

ENTRADA 

 
PROCEDIMIENTO 

 
SALIDA CLIENTES 

CONDICIONES 
DE LA SALIDA 

 
Que la dispensación, 
aplicación, registro y 
devolutivos de 
medicamentos e insumos 
concuerden con lo 
registrado en la historia 
clínica, en el aplicativo y 
tirillas de devolución. 
 
Soportes de la red 
externa como resultados 
de laboratorios, 
imagenologías, listado de 
precios (remisión o 
cotización o pre factura o 
facturas de venta de las 
casas comerciales que 
suministran el material de 
osteosíntesis, soportes de 
las remisiones, facturas 
de los servicios prestados 
en otras IPS, entre otros. 
 
Cargue de los resultados 
de laboratorio, patologías, 
imagenología 
oportunamente. 
 
El registro de Notas de 
consumo. 
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ENTRADA PROVEEDOR 
REQUISITO DE LA 

ENTRADA 

 
PROCEDIMIENTO 

 
SALIDA CLIENTES 

CONDICIONES 
DE LA SALIDA 

 
El registro del Récord de 
anestesia. 
 
Pago anticipado del 
copago (En Cirugía 
Programada para la 
apertura del ingreso).  
 

 
Cliente externo 
o interno que 
requiere realizar 
el pago por 
prestación de 
servicios u otros 
conceptos. 
 

 
Cliente de la 
E.S.E HUHMP  

 
De acuerdo al tipo de 
Ingreso:(Anticipos 
servicios de salud 
pacientes - entidades, 
Cancelación facturación a 
particulares, Pago       de 
servicios no operativos, 
entre otros) debe 
presentar liquidación de la 
factura y el pago. 
 
De acuerdo al medio de 
pago debe presentar: 
 
Si el pago es en 
efectivo: dinero en 
pesos. 
Si el pago es con tarjeta 
de crédito: tarjeta crédito 
y cédula de ciudadanía 
del titular. 

Recaudo 
monetario por 

caja 
 

 
Recibo de caja 
firmado con su 
respectivo sello 
 
 
Informe diario 
de caja con los 
respectivos 
recibos de caja, 
e ingresos 
monetarios.  

 
Usuarios 
Eps  
Funcionarios 
Estudiantes y demás 
clientes de la E.S.E 
HUHMP 
 
 
Oficina de Tesorería 

 
Recibos de caja 
con N° 
consecutivo, 
firmados por el 
auxiliar de caja y 
con su respectivo 
sello. 
 
El informe diario 
de caja debe 
cumplir con los 
siguientes 
requisitos: 
 
1. Debe estar 

registrado en 
el formato 
establecido, 
anexando las 
copias de 
recibos de 
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ENTRADA PROVEEDOR 
REQUISITO DE LA 

ENTRADA 

 
PROCEDIMIENTO 

 
SALIDA CLIENTES 

CONDICIONES 
DE LA SALIDA 

Si el pago es con tarjeta 
débito: tarjeta débito. 
Si el pago es con 
cheque: cheque con el 
visto bueno de 
subgerente financiero. (a) 

caja, cheques 
y el dinero en 
efectivo. 

 
2. Debe estar 

radicado en el 
libro de caja. 

 
3. Para Caja de 

urgencias: 
Se debe 
presentar el 
informe, 
recibos de 
caja y dinero 
a primera 
hora de día 
siguiente. 

 
4. Para caja de 

consulta 
externa:  Se 
debe 
presentar el 
informe, 
recibos de 
caja y dinero 
terminado el 
turno. 
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ENTRADA PROVEEDOR 
REQUISITO DE LA 

ENTRADA 

 
PROCEDIMIENTO 

 
SALIDA CLIENTES 

CONDICIONES 
DE LA SALIDA 

 
 
Boleta de salida 

 
Usuaria y su 
familia. 
 
Auxiliar de 
Tesorería.  
 
Jefe de 
enfermería del 
servicio 
 

 
La boleta de salida debe 
contener el sello de caja y 
firma del (la) jefe del 
servicio (nombre y 
apellidos con firma). 
 

Egreso de 
pacientes y 

acompañantes del 
Servicio de 

cirugía  
 
 

 

 
Validación y 
autorización de 
egreso de 
pacientes. 
 
Usuario con 
egreso del 
servicio 

 
Guarda de 
seguridad. 

 
Usuario atendido 
bajo condiciones 
de accesibilidad, 
oportunidad, 
seguridad, 
pertinencia, 
continuidad, 
humanización, 
eficiencia y 
eficacia. 
 

 
7. ESTANDARIZACÍÓN DEL PROCESO CON METODOLOGÍA 5W1H 

 
 N° 

 
 

WHAT 
QUÉ 

 

WHO 
QUIÉN 

 

WHEN  
CUÁNDO 

 

HOW 
CÓMO 

 

WHERE  
DÓNDE 

 

WHY 
POR QUÉ 

 

1. 
Programación de 

Cirugía 

 
Auxiliar de enfermería 

Una vez que el usuario 
solicita el servicio de 
cirugía programada 

Según el 
procedimiento 

AQP-CX-P-001-001 

 
Oficina de cirugía 

programada 

El usuario requiere de 
la prestación del 
servicio de cirugía 

2. 

Recaudo monetario 
por caja 

 

Auxiliar Administrativo 
de caja 

 
 

Una vez el cliente 
externo o interno 

requiere realizar el pago 
por prestación de 
servicios u otros 

conceptos. 
 

De acuerdo con el 
procedimiento. 
GF-T-P-002-001 

Caja de consulta 
externa y 
urgencias. 

Con el fin de garantizar 
el recaudo eficaz de los 
dineros que ingresan a 
la E.S.E HUHMP por la 
prestación de servicios 
médicos y 
hospitalarios, otras 
entidades u otros 
conceptos. 
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 N° 
 
 

WHAT 
QUÉ 

 

WHO 
QUIÉN 

 

WHEN  
CUÁNDO 

 

HOW 
CÓMO 

 

WHERE  
DÓNDE 

 

WHY 
POR QUÉ 

 

3. 

Ingreso a Salas de 
Cirugía 

Auxiliar de 
Enfermería 

Cuando el usuario se 
presenta a la Salas de 

Cirugía para 
realización de su 
procedimiento. 

 
Según el 

procedimiento 
AQP-CX-P-001-002 

Sala de espera 
usuario 

Ambulatorio 

Preparación de usuario 
para realización de su 
procedimiento 
quirúrgico. 

4. 
Atención en salas 

de cirugía 
 

Equipo 
Interdisciplinario salas 

de Cirugía. 

Cuando el usuario es 
ingresado, preparado y 

admisionado y se le 
realiza el procedimiento 

quirúrgico. 

 
Según el 

procedimiento 
QP-CX-P-001-003 

En Quirófanos 
Usuario requiere del 
procedimiento 
quirúrgico. 

5. 

Egreso del paciente 
en salas de cirugía 

Médico Anestesiólogo, 
Médico especialista 
tratante, y/o médico 

asignado a 
recuperación y 

Enfermero (a) jefe 
 

Una vez que el usuario 
egresa de cirugía  

 
Según el 

procedimiento 
AQP-CX-P-001-004 En recuperación 

Usuario según su 
condición clínica  

6. 
Liquidación y 
generación de 

Factura. 

Auxiliar de Facturación 
cirugía 

Usuario que le define 
conducta de egreso 

Según el 
procedimiento 

GF – FAC – P – 001 - 
005 

Facturación 
cirugía 

Liquidación de los 
servicios prestados por 
el servicio de salas. 

7. Recaudo monetario 
por caja 

 
Cajero hospital 

Cuando se genera 
boleta de salida y 

factura 

Según el 
procedimiento 

GF-T-P-002-001 
En Caja hospital 

Para realizar copagos 
por los servicios 
prestados. 



 

 
MACRO PROCESO: ATENCIÓN QUIRURGICA Y SALA DE 

PARTOS 

FECHA DE EMISIÓN: 
AGOSTO 2021 

 
PROCESO:  ATENCION DEL USUARIO AMBULATORIO EN 

SALAS DE CIRUGIA  

VERSIÓN: 05 

CÓDIGEO: AQP-CX-C-001 

PAGINA:  22 de 55 

 

 

 N° 
 
 

WHAT 
QUÉ 

 

WHO 
QUIÉN 

 

WHEN  
CUÁNDO 

 

HOW 
CÓMO 

 

WHERE  
DÓNDE 

 

WHY 
POR QUÉ 

 

8. 

 
Egreso de pacientes 
y acompañantes del 
Servicio de cirugía  

 

Guarda de Seguridad 
 

Una vez el usuario 
presente la boleta de 

salida con sello de caja 
y firma del (la) jefe del 

servicio. 

 
 

De acuerdo al 
procedimiento 

GA-H-P-001-005 
Puesta de control 

(egreso de la ESE) 

 
Garantizar la seguridad 
personal de usuarios, 
clientes internos y 
salvaguardar los 
activos fijos del 
servicio. 
 

 

8. ADVERTENCIAS GENERALES 
 
 Recuerde siempre presentarse ante el paciente y acompañantes con nombre, apellido y cargo y adopte una actitud de 

servicio. 
 No olvide siempre permanecer con la identificación visible.  
 Tenga presente que un buen proceso de admisión administrativa es crucial para garantizar una buena calidad del 

dato, por eso asegúrese de ingresar todos los datos solicitados por el sistema y de manera correcta.   
 Recuerde que usted hace parte de la imagen de la institución por lo tanto siempre debe adoptar una actitud de 

servicio y amabilidad, brindar un trato digno, amable y cortés al usuario que esta atendiendo, tenga en cuenta que lo 
anterior hace parte de los derechos del usuario y por lo tanto hay que respetarlos.  

 Tenga presente el protocolo de bienvenida institucional, las normas de cortesía como: saludar, pedir el favor, 
agradecer, mirar a los ojos al usuario durante cualquier contacto con el paciente o sus acompañantes. 

 Recuerde en todo momento atender a los pacientes y acompañantes, respetando su dignidad y privacidad. 
 No olvide que debe prestar especial atención sobre la información brindada a los familiares cuando se trate de 

usuarios menores de edad, discapacitados mentales o en estado de inconsciencia; por lo que la información de todo 
tipo (Derechos y Deberes, clínica, administrativa y demás) debe dársela a una persona responsable.  
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 Tenga presente que debe garantizar los derechos de privacidad y confidencialidad del usuario durante su proceso de 
atención: al momento de solicitar información o dar información de su patología, al momento de realizar la evaluación 
u otro momento de la atención que se vea afectado este derecho. 

 Recuerde al paciente y acompañantes que los Derechos y Deberes pueden consultarlos en los canales de 
comunicación institucionales; de igual manera motívelos a su lectura y conocimiento para que pueda exigirlos en el 
proceso de atención. 

 Recuerde que de una atención oportuna, segura, humanizada y continua depende una buena atención. 
 No olvide reforzar en los adultos que acompañan a menores, el cuidado de los mismos para evitar posibles robos.  
 Durante la atención, oriente al paciente y acompañantes sobre manejo de residuos y comportamiento en caso de 

emergencias y motívelo a ampliar la información en los canales disponibles propios de la institución. 
 Si el paciente requiere algún tipo de aislamiento durante la estancia en el servicio, bríndele la mayor comodidad 

posible para lograr el cumplimiento de este procedimiento, sin vulnerar si dignidad.  
 Tenga presente que debe verificar la identificación del paciente durante toda la atención (nombres y apellidos 

completos y documento de identificación), especialmente en los momentos más críticos como por ejemplo: al 
momento de administrar un medicamento, al realizar un procedimiento, al trasladar a un usuario hacia otro servicio, 
entre otros; para lo cual debe tomar como referente los mecanismos de identificación como lo son: la manilla, la 
información consignada en la cabecera de la cama y  la historia clínica. 

 Cuando se presenten situaciones de inconformidad frente al diagnóstico o manejo de la condición del usuario informe 
que puede acceder a una segunda opinión.  

   Brinde instrucciones claras, precisas y comprensibles al paciente, de acuerdo con su nivel socio cultural y nivel de 
escolaridad, teniendo en cuenta su estado emocional y su nivel de educación, sobre aspectos tales como: su 
condición de salud, riesgos y complicaciones del procedimientos médicos y quirúrgicos; recuerde que hace parte de 
un derecho del usuario.  

 Esté atento a identificar factores de riesgo, así como signos y síntomas de maltrato o de violencia sexual, infantil o a la 
mujer, y en caso afirmativo informe la situación o remítase a la guía establecida por la Institución para saber qué 
hacer.  
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 Cuando sea necesario en la atención del paciente, utilice los elementos de protección personal y tenga en cuenta las 
medidas de bioseguridad. Tenga presente aplicar las barreras de seguridad del paciente, establecidas por el hospital 
durante la estadía del paciente en la institución, tales como:  

 Realizar una adecuada valoración, aplicando las escalas de Braden y Downton.  
 Cambiar los equipos de líquidos endovenosos, según protocolo Institucional.  
 Revisar en cada administración de medicamentos los sitios de venopunción.  
 Valorar el estado de la piel para detectar zonas de presión o úlceras por decúbito, consignarlo en la HC y tomar las 

medidas pertinentes de acuerdo al protocolo.  
 Realizar los cambios de posición, de acuerdo con lo establecido en el reloj definido para tal fin.  
 Involucrar al paciente en su plan terapéutico y asegurarse haya comprendido la información suministrada.  
 Las bolsas recolectoras de fluidos (orina, sangre, líquido pleural, etc) no deben estar en el piso.  
 Ordenar la terapia tromboembólica, respiratoria, física, del lenguaje, ocupacional, rehabilitación cardiaca y pulmonar al 

paciente Ambulatorio.  
 Aplicar los correctos para la administración de medicamentos y el protocolo de administración de medicamentos para 

evitar eventos adversos relacionados con su aplicación; así como informar al paciente sobre los riesgos y signos de 
alarma.  

 Aplicar los correctos para la administración de Hemoderivados, así como informar al paciente sobre los riesgos y 
signos de alarma; y realizar la verificación cruzada entre el médico y la enfermera.  

 Identificar los signos predictivos de deterioro del estado del paciente, e informar oportunamente al médico del servicio.  
 Identificar el uso de medicamentos de manera habitual por los pacientes (reconciliación medicamentosa) y que deban 

ser administrados durante su estancia en el servicio como parte del tratamiento, por lo tanto, usted debe verificar que 
se encuentran ordenados para continuar con su administración. 

 Recuerde que si llega a detectar en el paciente secreción purulenta, absceso o celulitis difusa en sitio de intervención 
quirúrgica; o fiebre, ardor o molestia para orinar, acompañado de dolor en hipogastrio; o tos, esputo purulento, RX de 
tórax infiltrado que sugiere infección; o inflamación, edema, calor rubor o secreción purulenta en sitio de inserción del 
catéter, fiebre o escalofrío; sospeche que está en presencia de un caso de infección intrahospitalaria el cual debe 
informarlo al médico tratante y al responsable de infectología y reportarlo como un posible evento adverso.  
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 Recuerde que en caso de identificar que la atención solicitada es producto de un evento adverso ocurrido en el 
hospital o en otra institución o se trata de una reconsulta por la misma causa antes de 72 horas lo debe reportar al 
Seguridad del Paciente.  

 Tenga presente que está prohibido aplicar medicamentos o realizar procedimientos que no estén ordenados por 
escrito en la historia clínica, salvo durante un código azul o código rojo. 

 No olvide anotar en la historia clínica todos los procedimientos realizados, tratamientos aplicados, valoraciones 
realizadas y diligencias todos los registros establecidos para el paciente. 

 Recuerde la importancia de una comunicación asertiva entre los integrantes del equipo de salud.  
 No olvide registrar siempre en la historia clínica y en el formato los posibles eventos de seguridad identificadas 
durante la atención, y reportarlo a través de los canales establecidos. 

 Recuerde siempre aplicar los respectivos protocolos y guías. 
 Tenga presente las guías de respuesta rápida para el manejo de los eventos adversos. 
 Tenga en cuenta que el hospital cuenta con guías rápidas de manejo de equipos en caso de que tenga dudas de su 
funcionamiento.  

 Garantice la privacidad y la cadena de custodia de la HC y los registros asistenciales 
 Cuando sea necesario, oriente a pacientes y acompañantes que requieran apoyo emocional o espiritual según lo 
descrito en el documento establecido por la institución.  

 Cuando de la atención se derive una solicitud de un medicamento, insumo o procedimiento no cubierto por el POS, 
diligencie el formato de CTC, y explíquelo al paciente o acompañante para su trámite.  

 No olvide que la institución cuenta con un proceso y registro de Gestión de Inconvenientes Administrativos para la 
Atención, el cual debe aplicar en caso de ser necesario.  

 Tenga en cuenta que en caso de negarse un proceso de atención que sea prestado por la institución debe diligenciar 
el reporte de no aceptación de servicios.  

 Recuerde que, por respeto al paciente o sus acompañantes en caso de demoras en la atención, se deben presentar 
disculpas.  

 Asegúrese de depositar en la bolsa roja todos los elementos contaminados que hayan estado en contacto con el 
usuario y elementos cortopunzantes en el guardián; tenga en cuenta los lineamientos establecidos en el manual de 
gestión residuos hospitalarios.  
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 En caso de presentarse inconvenientes, inquietudes o que el usuario no se encuentre a gusto con el proceso de 
atención; recuerde que debe orientarlo para que pueda presentar una queja, petición ó sugerencia, e informarle que 
su opinión en muy importante para la Institución. 

 Recuerde que, en caso de enviar un equipo biomédico, de sistemas o mobiliario a mantenimiento, debe realizar previa 
limpieza o desinfección a fin de garantizar que el mantenimiento preventivo o correctivo pueda realizarse sin generar 
riesgos para el personal que los realiza.  

 Recuerde que la Institución cuenta con programas lúdicos, con acompañamiento social y con apoyo emocional y 
espiritual para los pacientes y familiares que lo requieran. 

 
Salas de Cirugía: 
 

 Recuerde que el ingreso a salas de cirugía del personal asistencial, docentes y estudiantes se realizara 
exclusivamente por el Vestier. 

 No olvide que todo el personal asistencial, docentes y estudiantes se debe registrar en el libro de ingreso y egreso a 
salas de cirugía. 

 Tenga en cuenta que el uniforme quirúrgico consta de camisa, pantalón, gorro, tapabocas y polainas, es de uso 
exclusivo de salas de cirugía no se debe usar para salir a la cafetería o a otros servicios. 

 Recuerde que cuando se coloque el uniforme quirúrgico para ingresar a salas de cirugía la camisa debe ir dentro del 
pantalón y no debe tener la ropa de calle por debajo de este. 

 No olvide que para poder ingresar a salas de cirugía debe retirarse todos los accesorios como aretes, cadena, reloj, 
manillas, etc.  

 Se recomienda que el personal de salas de cirugía tenga las uñas cortas, sin esmalte y las mujeres deben usar 
maquillaje moderado. 

 Tenga en cuenta que todo el personal que ingrese debe realizar higienización en sus manos ver protocolo de 
Higienización de Manos PT-EPI-002 

 No olvide que para el egreso de salas de cirugía se debe arrojar el traje quirúrgico en las canecas destinadas para 
este fin. 

 Recuerde dejar en orden y organizado el Vestier. 
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 Tenga en cuenta que en las noches que no se encuentran la persona encargada de entregar la ropa, serán 
responsables del diligenciamiento del libro de ingresos el personal de enfermería que se encuentra de turno. 
 
Salas de Recuperación:  
 

 No olvide que el ingreso de los acompañantes y custodios se realizará por la puerta principal, cuando la auxiliar de 
enfermería encargada de la puerta haga el llamado. 

 No olvide verificar que el   personal debe retirarse los anillos, reloj, joyas y accesorios antes de ingresar a las salas de 
recuperación y cirugía. Así mismo no ingresar sacos de lana, solo se permite los institucionales. 

 Tenga en cuenta que si sale de cirugía con el uniforme quirúrgico y va a reingresar al servicio debe cambiarse de 
nuevo. 

 Tenga en cuenta que, para el ingreso de los acompañantes a salas de recuperación, la auxiliar de enfermería 
encargada de la puerta principal, autorizara el ingreso y hará entrega de la bata, gorro y polainas. 

 Recuerde que para el ingreso de custodios a salas de recuperación (policía y/o INPEC), debe solicitar el respectivo 
carné de identificación. 

 Recuerde dejar organizado y en orden los Vestier.            
 Recuerde que la Auxiliar de enfermería y Auxiliar de servicios generales son los responsables del control de acceso a 
salas de cirugía y recuperación, del personal asistencial, docentes, estudiantes y acompañantes de usuarios para 
mantener la seguridad del usuario, preservar y resguardar los activos fijos e insumos y evitar las infecciones cruzadas. 
Estos deben ejecutar las siguientes tareas:       
 
Ingreso a Salas de Cirugía y recuperación.   
 

Puerta principal (salas de recuperación).  
  
Auxiliar de enfermería (Ingreso de acompañante o custodio).  
 

1. Realice llamado al acompañante del usuario hospitalizado en salas de recuperación.  
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2. Salude amablemente al acompañante mostrando actitud de servicio (aplique manual de atención al ciudadano- 
protocolo de atención presencial).  

3.  En caso de que el acompañante del paciente sea un custodio, Solicite el respectivo carné de identificación.  
4. Solicite al acompañante el retiro de los accesorios a fin de evitar infecciones cruzadas.  
5. Entregue el gorro, tapa bocas, bata y polainas.  
6. Emita las recomendaciones relacionadas con el tiempo de estancia de la visita y de seguridad del paciente.  
7. Autorice el ingreso.    
 
Vestier.  
  
Auxiliar de servicios generales (Para el ingreso de personal asistencial, docentes y estudiantes).  
  

1. Salude amablemente al personal asistencial, docente o estudiante, mostrando actitud de servicio (aplique protocolo de 
bienvenida).  

2. Solicité el registro en el libro de ingreso y verifiqué el diligenciamiento, este debe ser en forma clara y legible y debe 
contener los nombres, apellidos, número de identificación y especialidad. En caso de ser estudiantes se debe hacer la 
claridad a que escuela o universidad pertenece. 

3. Entregue el uniforme quirúrgico. 
4. Verifique que el personal realice en lavado de manos según protocolo de higienización de manos. 
5. Autorice el ingreso.  
6. Infórmele que se debe acercar a la estación de enfermería de recuperación, presentarse al Profesional de Enfermería, 

para que conozca la actividad o procedimiento quirúrgico que van a desarrollar.  
7. Verifique el cumplimiento de la acción anterior. 
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Egreso de Salas de Cirugía y recuperación    
 
Puerta principal (salas de recuperación).  

  
Auxiliar de enfermería (Egreso de acompañante). 
 
1. Verifique el tiempo transcurrido de la visita por parte del acompañante.  
2. Informe el cumplimiento del tiempo y solicite amablemente el egreso.  
3. Reciba la bata, polainas y colóquelos en el sitio correspondiente.  
4. Despídase del acompañante amablemente. 

 
 Vestier.  

  
           Auxiliar de servicios generales (Para el egreso de personal asistencial, docentes y estudiantes).  

  
1. Verifique que el personal asistencial, docentes y estudiantes dispongan el uniforme quirúrgico en la caneca 
correspondiente.  
2.  Solicité el registro de la firma en el libro de ingreso y despídase amablemente. 

 

DATOS GENERALES DEL PROCEDIMIENTO 

CÓDIGO          AQP-CX-P-001-001 

NOMBRE Programación de Cirugía 

RESPONSABLE 
OPERACIONAL 

Auxiliar de Enfermería programación de cirugía. 

OBJETIVO 
Brindar atención oportuna y eficiente al usuario ambulatorio que solicita la atención para su procedimiento quirúrgico 
con estándares de calidad. 
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RECURSOS NECESARIOS 

Recursos físicos: Autorización de la EAPB, Formatos de Procedimientos (epicrisis, solicitud del procedimiento 
quirúrgico, interconsulta de anestesia, fotocopia de documento de identificación, consentimiento informado 
debidamente diligenciado) y autorización de estudios anatomopatológicos. 
Recursos Humanos: Auxiliar de enfermería 
Recursos Tecnológicos: Equipo de cómputo con redes 
 

REGISTROS GENERADOS 
Base de datos paciente ambulatorios, libro de  registro de anestesia, libro de indicaciones para paciente ambulatorio, 
libro de registros de No pos, Autorización de estudios anatomopatológicos. 

ADVERTENCIAS 
ESPECÍFICAS 

• Asegúrese de verificar que la Autorización se encuentre vigente. 

• No olvide que las solicitudes de turno de cirugía y consentimiento informado debidamente diligenciado de los 
usuarios hospitalizados se reciben hasta las 11:00 am. 

• Tenga en cuenta que el consentimiento informado esté debidamente diligenciado y firmado por el usuario Y/o 
familiar si lo requiere.  

• Recuerde verificar los reportes de exámenes pre quirúrgicos estén acordes a la solicitud del médico especialista y 
además su vigencia no exceda más de tres meses. 

• Asegúrese que el usuario realice los copagos respectivos según su EAPB 

• No olvide que para dar continuidad a la atención del usuario programado se debe de registrar y entregar paquetes 
para ingresarlo a la lista de espera. 

• Asegúrese de que el paquete cuando es un SOAT sea firmado y visado por el facturador.  

• Recuerde informar al usuario sobre la cita de control post operatorio. 

• Recuerde informarle al usuario que el día de la consulta con el anestesiólogo debe venir acompañado de un 
familiar adulto responsable. 

• Recuerde que la oportunidad de programación de cirugía dependerá del médico especialista y de la oficina de 
Autorizaciones. 

N° ACTIVIDAD DESCRIPCIÓN 

1. 

Recepcionar y revisar 
la documentación del 
usuario ambulatorio 

 

1. Reciba la usuaria y/o acompañante y preséntese, indague que tipo de atención necesita. 
2. Verifique la documentación correspondiente para el procedimiento quirúrgico: 

 

• Autorización de estudios anatomopatológicos. 

• Formato de solicitud de turno de salas de cirugía diligenciada por el médico cirujano   

• Formato  de  referencia  y  contrarreferencia, completamente  diligenciado  por 
 el  médico cirujano.  
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• Consentimiento informado (en caso de menor de edad o discapacitado, con firma del tutor legal o familiar).  

• Copia de carnet de la seguridad social o ficha SISBEN.  

• Copia del documento de identidad  

• Copia del recibo de copago o depósito si aplica.  

• Revisar que se haya tomado los exámenes pre quirúrgicos solicitados previamente por el médico tratante.  

Si es un SOAT anexar adicionalmente:  
 

• No requiere copia de carnet de la seguridad social ni ficha de Sisbén.  
 
Si es un Procedimiento NO-POS, adicionalmente:  
 

• Además de los documentos de cualquier otro paquete, 

• Se verifica que traiga el formato NO-POS  

• Se registra en un libro y se lleva a la Sub gerencia técnico científica si el paquete nunca ha sido costeado.  

• Si el paquete ha sido costeado, se lleva a la oficina de Mercadeo.  

• La Oficina de Mercadeo nos hace llegar una cotización del procedimiento quirúrgico incluyendo el valor del 
mismo.  

• El auxiliar llama al usuario para informarle que venga por la cotización y la lleve nuevamente a su EPS, para 
que sea autorizada, según cotización. 

 

2. 
Solicita cita de 
Valoración de 

Anestesia 

3.  Verifique documentación para la valoración por anestesiología y entregue boleta de cita de anestesia. 
4. Informe al usuario que debe facturar y llevar al rips a consulta externa.  
5. Llame a consulta externa   y asigne cita de anestesiología  
6. Ver proceso de consulta externa para la atención por la especialidad de anestesiología. 

 

3. 
Ingresar al usuario en 
lista de espera para 

cirugía 

7. Reclame los récords de anestesia y verifique las asistencias de los usuarios a la consulta.  
8. Ingrese documentación completa y vigente a Base de Datos Ambulatorios (Epicrisis, solicitud del procedimiento 

quirúrgico, interconsulta de anestesia, fotocopia de documento de identificación, consentimiento informado 
debidamente diligenciado) 

9. Archive documentación por orden cronológico de fecha de radicado, especialidad y especialista. 
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4. 
Elaborar 

programación de 
cirugía 

10. Verifique documentación del usuario ambulatorio que se encuentre completa, fechas de autorizaciones 
vigentes e insumos según procedimiento 

11. Indague y confirme al usuario ambulatorio por vía telefónica sobre salud y medicación que este manejando 
12. Eduque sobre los cuidados preoperatorios: Ayuno, Higiene y rasurado en el área operatoria. 
13. Informe hora, fecha y lugar del procedimiento: ruta de ingreso a cirugía. 
14. Verifique la comprensión de lo explicado solicitando al usuario y/o familiar que manifieste con sus palabras lo 

que entendieron. 
15. Elabore programación de cirugía según solicitud de turnos quirúrgicos hospitalizados y pacientes ambulatorios 

de acuerdo a las franjas quirúrgicas asignadas.  
16. Entregue programación a coordinador de anestesia, Jefe de Instrumentación y Enfermera Jefe para asignación 

del personal. 
17. Remita vía Outlook las fórmulas de material de osteosíntesis de ortopedia, neurocirugía y maxilofacial a la 

oficina de suministros para su debida cotización 
18. Remita vía Outlook programación de cirugía a la coordinadora de autorizaciones  
19. Valida la programación de cirugía por el coordinador de Salas de Cirugía 
20. Entregue en los diferentes áreas o unidades funcionales la programación de cirugía 
21. Registre y entregue paquetes ambulatorios en Salas de Cirugía. 

 

5. 

Seguimiento para 
detección de 

complicaciones y 
control de 

satisfacción en la 
Atención de usuarios 

post quirúrgicos 
Ambulatorios. 

23.Recepcionar la información del usuario. 
24.Indague al usuario para los siguientes datos: 
     Número de teléfono 
     Ciudad domicilio 
25.Recoge la historia clínica (número de la historia clínica, procedimiento a realizar, edad del usuario, médico     

tratante. Diligenciar lista de chequeo para detección de complicaciones) 
26.Realice comunicación vía telefónica con el usuario: 24 horas, 72 horas, 8 días. 
27.Eduque nuevamente al usuario sobre las posibles complicaciones, cuidados con respecto a las heridas       

quirúrgicas. 
28.Indague sobre la satisfacción en la atención brindada en la institución. 
29.Informe sobre la cita de control post operatorio. 
30.Digite en el formato de control de llamadas (hoja de cálculo en Excel) la información suministrada por el usuario 

y se deja alerta de siguiente llamado.   
31.Realice registros de indicadores y estadísticas.  
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DATOS GENERALES DEL PROCEDIMIENTO 
 

CÓDIGO          AQP-CX-P-001-002 

NOMBRE Ingreso a salas de cirugía 

RESPONSABLE 
OPERACIONAL 

Personal   de enfermería (Enfermera jefe, Auxiliares de enfermería y servicios generales) 

OBJETIVO 
   Verificar el usuario en su preparación preoperatoria teniendo en cuenta los criterios establecidos de la lista de 
chequeo de cirugía segura con el fin de evitar errores   en la atención integral en salas de cirugía. 

RECURSOS NECESARIOS 
Computador, Software institucional, dotación de consultorio, de acuerdo con estándares de habilitación, 
documentación del servicio, papelería institucional. 

REGISTROS GENERADOS 
Lista de chequeo de Cirugía Segura, consentimientos de anestesia y de procedimiento, hoja de mapeo, autorización 
de estudios anatomopatológicos. 

ADVERTENCIAS 
ESPECÍFICAS 

 

• Recuerde siempre presentarse ante el usuario   y acompañantes con nombre, apellido, cargo y adopte una   
actitud de           servicio.  

• Tenga presente que debe verificar la identificación de la usuario  durante toda la atención (nombre y apellidos 
completos y documento de identificación), especialmente en los momentos más críticos como por ejemplo al 
momento de administrar un medicamento, al realizar un procedimiento, al trasladar a un usuario hacia otro 
servicio y en fin, en todos los momentos críticos; para lo cual debe tomar como referente la manilla, la información 
consignada en la cabecera de la cama, historia clínica y demás mecanismos de identificación . 

• Tenga en cuenta que todo usuario menor de edad, adulto mayor a partir de 60 años en   y con discapacidad física 
y mental se dejara ingresar acompañante responsable. 

• Cuando se presenten situaciones de inconformidad frente al diagnóstico o manejo de la condición del usuario 
informe que puede acceder a una segunda opinión. No olvide siempre permanecer con la identificación visible.  

• Recuerde que usted hace parte de la imagen de la institución por lo tanto siempre debe adoptar una actitud de 
servicio y amabilidad y brindar un trato digno, amable y cortés al usuario que está atendiendo, tenga en cuenta 
que lo anterior hace parte de los derechos del usuario y por lo tanto hay que respetarlos. 

• Tenga presente el protocolo de bienvenida institucional, las normas de cortesía como: saludar, pedir el favor, 
agradecer, mirar a los ojos al usuario, durante cualquier contacto con el paciente o sus acompañantes.  

• Recuerde en todo momento atender a los usuarios y acompañantes, respetando su dignidad y privacidad.  



 

 
MACRO PROCESO: ATENCIÓN QUIRURGICA Y SALA DE 

PARTOS 

FECHA DE EMISIÓN: 
AGOSTO 2021 

 
PROCESO:  ATENCION DEL USUARIO AMBULATORIO EN 

SALAS DE CIRUGIA  

VERSIÓN: 05 

CÓDIGEO: AQP-CX-C-001 

PAGINA:  34 de 55 

 

 

• Recuerde que la población materna, es un grupo vulnerable y su atención no se debe negar. 

• Tenga presenta aplicar la política de priorización para la atención. 
• Brinde instrucciones claras, precisas y comprensibles al usuario, de acuerdo con su nivel socio cultural y nivel de 

escolaridad, teniendo en cuenta su estado emocional y su nivel de educación, sobre aspectos tales como: su 
condición de salud, riesgos y complicaciones del procedimientos médicos y quirúrgicos; recuerde que hace parte 
de un derecho del usuario.  

• Recuerde   que el profesional de anestesiología debe revisar la información suministrada previamente por el 
paciente y consignarla en la historia clínica. 

• Durante la atención, oriente al usuario y acompañantes sobre manejo de residuos y comportamiento en caso de 
emergencias y motívelo a ampliar la información en los canales disponibles propios de la institución.  

• Si el paciente requiere algún tipo de aislamiento durante la estancia en el servicio, bríndele la mayor comodidad 
posible para lograr el cumplimiento de este procedimiento, sin vulnerar su dignidad.  

• Recuerde que los médicos anestesiólogos realizaran un chequeo de todos los equipos que son pertinentes a su 
ejercicio antes de iniciar la jornada. 

• Verifique la disponibilidad suficiente tanto de medicamentos anestésicos como insumos necesarios para su 
actividad (tubo orotraqueal adulto   y pediátricos, medicamentos anestésicos, kit de anestesia epidural, raquídea, 
kit de bloqueos troculares, disponibilidad de medicamentos de reanimación. 
 

Salas de Cirugía: 

• Recuerde que el ingreso a salas de cirugía del personal asistencial, docentes y estudiantes se realizara 
exclusivamente por el Vestier. 

• Tenga en cuenta que el uniforme quirúrgico consta de camisa, pantalón, gorro, tapabocas y polainas, es de uso 
exclusivo de salas de cirugía no se debe usar para salir a la cafetería o a otros servicios. 

• No olvide que todo el personal asistencial, docentes y estudiantes se debe registrar en el libro de ingreso y 
egreso a salas de cirugía. 

• Recuerde que cuando se coloque el uniforme quirúrgico para ingresar a salas de cirugía la camisa debe ir dentro 
del pantalón y no debe tener la ropa de calle por debajo de este. 

• No olvide que para poder ingresar a salas de cirugía debe retirarse todos los accesorios como aretes, cadena, 
reloj, manillas, etc.  

• Se recomienda que el personal de salas de cirugía tenga las uñas cortas, sin esmalte y las mujeres deben usar 

maquillaje moderado. 

• Tenga en cuenta realizar higiene de manos en el ingreso al servicio   según protocolo de Higienización de Manos 
PT-EPI-002 
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• No olvide que para el egreso de salas de cirugía se debe arrojar el traje quirúrgico en las canecas destinadas 
para este fin. 

• Recuerde dejar organizado y en orden los Vestier. 

• Tenga en cuenta que en las noches que no se encuentran la persona encargada de entregar la ropa, serán 
responsables del diligenciamiento del libro de ingresos el personal de enfermería que se encuentra de turno. 

 

• Salas de Recuperación:  

• No olvide que el ingreso de los acompañantes y custodios se realizará por la puerta principal, cuando la auxiliar 
de enfermería encargada de la puerta haga el llamado. 

• No olvide verificar que el   personal debe retirarse los anillos, reloj, joyas y accesorios antes de ingresar a las 
salas de recuperación. 

• Tenga en cuenta que si sale de cirugía con el uniforme quirúrgico y va a reingresar al servicio debe cambiarse de 
nuevo. 

• Tenga en cuenta que, para el ingreso de los acompañantes a salas de recuperación, la auxiliar de enfermería 
encargada de la puerta principal autorizara el ingreso y hará entrega de la bata, gorro y polainas. 

• Recuerde que para el ingreso de custodios a salas de recuperación (policía y/o INPEC), debe solicitar el 
respectivo carné de identificación.  

• Recuerde dejar organizado y en orden los Vestier. 
 

N° ACTIVIDAD DESCRIPCIÓN 

1. Recepción del usuario 

1. Salude al usuario e identifíquese con su nombre y cargo que desempeña. 
2. Solicite la papelería requerida para la realización de cirugía la cual incluye el siguiente paquete: autorización de la 

EPS, para la realización del procedimiento, fotocopia del documento de identidad, fotocopia de la seguridad 
social, consentimientos informados. 

3. Entregue este paquete del usuario   al área de facturación de cirugía   para que sea hagan la respectiva 
activación y la apertura de la cuenta.     

4. Brinde educación al usuario y familia sobre la estancia del paciente en salas de cirugía. 
5. Entregue   dotación   para vestimenta en salas de cirugía (Bata, polainas, gorro y tapabocas) 
6. Brinde   educación al paciente acerca de la importancia de retirarse la ropa, prótesis dentales, joyas y no ingresar 

dispositivos electrónicos). 
7. Indague   acerca de alergias a medicamentos y/o agentes alérgenos y aplique la manilla respectiva. 
8. Indague al paciente y si es el caso a el familiar si es menor de edad o discapacitado, si ha presentado en los 
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últimos 3 días: fiebre, gripe o diarrea, o si el usuario tiene además alguna otra enfermedad de base que requiera 
tomar medicación como ejemplo: antihipertensivos entre otros. 

2. 
Ingreso a salas 
(ambulatorio)  

9. Oriente al usuario   al vestir y   entregue la bata quirúrgica, Indicando que se debe retirar la ropa completamente, 
prótesis, maquillaje o esmalte de uñas. (si aplica). 

10. Informe al paciente que   debe entregar la ropa y las pertenecías al acompañante.  
11. Ingrese al usuario al área de hospitalización ambulatoria con la vestimenta adecuada para salas de cirugía.  
12. Aplique la lista de chequeo de cirugía segura primera cara: verificando la preparación física, psicológica y    

documentación del paquete. 
13. Diligencie y Verifique la hoja de mapeo. 
14. Verifique el consentimiento de anestesiología que esté debidamente diligenciado y firmado y si es el caso 

asegúrese de       que se complete cada uno de los espacios. 
15. Registre en la historia clínica y actualice la información del riesgo de lo informado por el paciente y/o 

acompañante. 
16. Identifique al usuario con la manilla institucional y su determinación de riesgo o alerta. 
17. Tome los   signos vitales (Tensión arterial, Frecuencia cardiaca, Frecuencia Respiratoria y temperatura) 
18. Canalice vena periférica (preferiblemente con catéter de   mayor calibre) en el lado opuesto a la cirugía.  
19. Brinde educación acerca de los deberes y derechos del usuario en nuestra institución. 
20. Verifique   si el usuario tiene reserva de hemoderivados y si requiere UCI confirmar.  
21. Registre   en la historia clínica los datos de identificación, fecha, hora y estado en que se encuentra el usuario al 

ingreso. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

DATOS GENERALES DEL PROCEDIMIENTO 
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CODIGO AQP-CX-P-001-003 

NOMBRE Atención en salas de cirugía 

RESPONSABLE 
OPERACIONAL 

Personal de Enfermería (Enfermera Jefe, Auxiliares de Enfermería), Médico Especialista, Anestesiólogo, 
instrumentadora quirúrgica y servicios generales. 

OBJETIVO 
Mejorar la calidad de vida del usuario mediante el procedimiento quirúrgico y cuidados de Enfermería estableciendo 
siempre los estándares de calidad.  

RECURSOS NECESARIOS 
Computador, Software institucional, dotación de salas de cirugía de acuerdo con estándares de habilitación, 
documentación del servicio, papelería institucional. 

REGISTROS GENERADOS 
Consentimientos de anestesia y de procedimiento, Lista de chequeo de Cirugía Segura, hoja de mapeo y hoja de 
tratamiento, Paquete de Programación de cirugía, copia de historia clínica en caso de requiere, Autorización de 
estudios anatomopatológicos. 

ADVERTENCIAS 
ESPECÍFICAS 

• Recuerde que siempre se   debe presentarse al usuario con nombre, apellidos y cargo que desempeña. Verifique 
la identificación del usuario (nombre y apellidos completos y número documento de identidad indicando la manilla 
que corresponde según el riesgo proceda a rotular la manilla e informe de lo encontrado en el usuario. 

• No olvide siempre revisar el estado físico del paciente (ulceras por presión entre otros) 

• No olvide realizar el registro de la historia clínica que sea clara, concisa y que determine el estado de salud del 
usuario. 

• Tenga presente   brindar una adecuada atención y educación al usuario de todos los procedimientos que se le va a 
realizar con el fin de prevenir   riesgos  

• Recuerde que siempre se debe   hacer firmar los consentimientos para realizar cualquier procedimiento quirúrgico 
y/o diagnósticos que se realicen bajo sedación y anestesia.  

• Recuerde que se debe respetar la privacidad   de los usuarios.  

• Recuerde Brindar   instrucciones claras, precisas y comprensibles al usuario, de acuerdo con su nivel socio 
cultural, nivel de escolaridad o educación, teniendo en cuenta su estado emocional, sobre aspectos tales como: su 
condición de salud, riesgos y complicaciones del procedimientos médicos y quirúrgicos; recuerde que hace parte 
de un derecho del usuario, y demás debe dársela a una persona responsable.  

• Recuerde al paciente y acompañantes que los Derechos y Deberes pueden consultarlos en los canales de 
comunicación institucionales; de igual manera motívelos a su lectura y conocimiento para que pueda exigirlos en el 
proceso de atención.  

• No olvide realizar el lavado de manos según protocolo de higienización de manos PT-EPI-002 

• Recuerde orientar   al usuario y acompañantes sobre manejo de residuos y comportamiento en caso de 
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emergencias y motívelo a ampliar la información en los canales disponibles propios de la institución.  

• Tenga en cuenta que si el usuario requiere material de osteosíntesis verifique que este se encuentra en la 
institución completo y estéril sino informar al equipo quirúrgico para tomar la decisión pertinente.  

• Verifique que todos los insumos médicos quirúrgicos estén disponibles y estériles revisando indicadores de 
esterilización para la realización del procedimiento. 

• Asegúrese si el paciente requiere algún tipo de aislamiento durante la estancia en el servicio, bríndele la mayor 
comodidad   posible para lograr el cumplimiento de este procedimiento, sin vulnerar su dignidad.  

• Recuerde que el familiar o acudiente responsable del paciente pediátrico en el momento de trasladar el usuario a 
quirófano puede ingresar con él, pero no podrá permanecerá ni durante la inducción, ni procedimiento quirúrgico, ni 
en la emersión anestésica.  

 

 

• Recuerde que en   caso de que la cirugía sea cancelada, se debe solicitar el paquete de activación de cuenta y 
entregarle al auxiliar administrativo la hoja de cancelación del procedimiento. 

• No olvide anexar paquete de la historia en el libro de registro de historias y llevar estos documentos a la oficina de 
programación de cirugía para ser reprogramado el usuario.   

• Recuerde hacer firmar   los consentimientos de los   procedimientos que requiera el usuario que sea necesario 
para su atención. 

• Recuerde que es importante para el usuario mantener su pudor y tranquilidad; por lo tanto, no olvide tener cerradas 
las puertas de los quirófanos durante el acto quirúrgico. Además, propenda de un ambiente tranquilo, bien 
iluminado, con temperatura optima y niveles de ruidos adecuados.   

• Recuerde que se debe realizar notas por parte del médico anestesiólogo y/o médico a cargo en recuperación tanto 
del ingreso, Como de la estancia y del egreso del paciente. Cabe aclarar que quien ordena el   egreso es el   
profesional asignado en el área de recuperación.  

• No olvide que todo el personal deberá realizar los registros pertinentes en la historia clínica  

• Recuerde que el médico cirujano realiza la preparación del área operatoria. 

• Recuerde que el paciente pediátrico se traslada en compañía de su familiar y/o acompañante, médico 
anestesiólogo y personal de enfermería.  

• Recuerde realizar disposición de residuos según sus características en cada de las canecas y/o guardián 
asignadas para tal fin. 

• Recuerde que si el procedimiento lo declaran contaminado el personal (cirujano, instrumentadora y ayudantes) 
deben evacuar del quirófano por el pasillo que se considera área sucia. 

• Recuerde que la instrumentadora debe llevar el instrumental utilizado sumergido en una cubeta con detergente 
enzimático a la central de esterilización.   
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N° ACTIVIDAD DESCRIPCIÓN 

1. 
Traslado del usuario a 
la sala quirúrgica.  

Equipo interdisciplinario (Anestesiólogo, médico especialista y personal de enfermería): 
Fase preoperatoria (Anestesiólogo) 
 
1.  Brinde   información al usuario sobre el ingreso a quirófanos, brindando apoyo y tranquilidad al usuario explicando 
brevemente los procedimientos y actividades que se le van a practicar. 

 
Personal de Enfermería 
2.  Traslade   al usuario en camilla con barandillas elevadas   y documentación de historia clínica 
3.  Verifique   del estado físico y psicológico del paciente  
4.  Verifique   la integridad de la piel 
5. Verifique acceso venoso:  permeabilidad   y aplique   la estrategia por tipo de procesos asistencial   seguro identificó 

a mi paciente de forma segura y cálida. 
6. Brinde al usuario apoyo y tranquilidad en el momento de trasladarlo a la sala de cirugía. 

2. 
Ingreso del usuario a la 

sala programada en  
Quirófanos  

Personal de Enfermería: 
7. Verifique   la adecuación de la sala quirúrgica para el procedimiento programado. 
8. Realice   el lavado de manos según protocolo de higienización de manos 
9. Traslade el paciente de la camilla a la mesa quirúrgica. 
10.Monitorice el usuario (Tensión arterial, frecuencia cardiaca, frecuencia respiratoria, electrodos) 
11.Ubique en posición quirúrgica al usuario según procedimiento quirúrgico. 
12.Vigile de la administración de líquidos y medicamentos igualmente la perdida de líquidos. 
13.Realice las notas de enfermería del paciente del procedimiento, teniendo en cuenta el SOAPIE   para el registro            

y que   sean claras y concisas. 
Personal Instrumentación 
14. Revise la programación y dispóngase alistar todo los insumos médico-quirúrgicos necesario para el procedimiento 

quirúrgico  
15. Si está asignada en las salas de urgencias coordine con la Jefe de Enfermería sobre los pacientes a intervenir 

quirúrgicamente para alistar todo el insumo médico-quirúrgicos necesario.  
16. Verifique que el usuario sea el correcto con la historia y corroborando los datos con el paciente.  
17. Verifique que todos los insumos medico quirúrgicos se encuentren dentro de la sala de cirugía. 
18. Confirme con el especialista que todos los insumos que tiene en la sala de cirugía son los necesarios para el 

procedimiento quirúrgico. 
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19. Realice apertura de paquete de ropa quirúrgica y circule instrumental, accesorios e insumos médico-quirúrgicos 
necesarios para el procedimiento. 

20. Verifique que el formato de recuento de compresas e insumos se encuentre en la sala de cirugía y proceda a 
diligenciarlo con datos correctos del paciente a intervenir quirúrgicamente. 

21. Realice técnica de lavado de manos según protocolo higienización de manos. 
22. Proceda a vestirse realizando técnica cerrada o abierta, de acuerdo al procedimiento.  
23. Si es técnica cerrada, colóquese la bata quirúrgica y calce los guantes sin contaminarse. 
24. Proceda a revisar los indicadores de los equipos para verificar que los indicadores químicos se encuentran 

marcando la esterilidad correctamente y confirme con todo el equipo quirúrgico que todo se encuentra bien. 
 25. Arregle las mesas quirúrgicas y realice el conteo del material médico- quirúrgico (compresas, gasas, mechas, 

cotonoides, torunda, agujas entre otros) y dele la orden a la auxiliar de la sala para que proceda a registrarlos en el 
formato de recuento de compresas.  

26. Vista al cirujano, al ayudante o residente con sus respectiva bata quirúrgica y guantes  
27. Proceda a vestir con la ayuda del cirujano o ayudante al paciente conservando la esterilidad. 
28. Solicite se inicie a la pausa de seguridad y nuevamente confirme el recuento de compresas e insumos 
29. Recuerde velar durante todo el procedimiento quirúrgico por la asepsia y antisepsia  
30. Cuando el cirujano de la orden de realizar recuento de compresas e insumos para cerrar el paciente solicite a la 

auxiliar de la sala que cuente las compresas del balde y proceda a reconfirmar el recuento anuncie al cirujano si 
está completo. En caso que este no se encuentre completo debe avisarle para que realizar la debida búsqueda. 

31. Solicite nuevamente la pausa de seguridad para finalizar el procedimiento quirúrgico. Se debe confirmar que todo 
está completo (instrumental, compresas, insumos, agujas), entregar la o las patologías y reconfirmar con el 
especialista nombre de dicha patología. 

 
32. Si es técnica abierta, donde el procedimiento es mínimamente invasivo, lave las manos según protocolo, realice el 

secado y calce los guantes. Igualmente realice la misma técnica con el personal medico y vista al paciente con un 
campo quirúrgico y proceda a realizar los mismos pasos ya mencionados. (Pasos del 24 al 31)  

33. Si el procedimiento se considera contaminado se debe anunciar a todo el equipo y al finalizar el procedimiento se 
debe aplicar el protocolo de descontaminación de salas de cirugía. 

 

3. 
Inducción de la 

Anestesia  

Médico especialista (Anestesiólogo) Fase operatoria 
 

33. Verifique con el paciente: Aplique      lista de chequeo de cirugía segura: antes de la inducción de anestesia. 
34. Verifique   identificación del usuario: (usuario correcto, cirugía correcta, sitio correcto)Verifique e Informe al 
paciente y/o acompañante sobre el procedimiento anestésico, el riesgo general del acto anestésico, el riego 
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individual concreto del paciente, los beneficio, las consecuencias y los efectos colaterales de las diferentes 
técnicas posibles para el caso especifico, la necesidad del monitoreo invasivo si es pertinente, la colocación del 
paciente en posiciones no anatómicas si así lo requiere el acto quirúrgico, y demás aspectos relevantes el 
cumplimiento del ayuno recomendado. 
35. Indague manifestaciones clínicas o de enfermedades y se hace   énfasis en la infección respiratoria. 
36. Revise y complemente los registros siguientes: 
 

• Verifique y diligencie el   consentimiento informado de anestesiología sino está completo. Cuando este sea un   
paciente pediátrico o incapacitado el consentimiento debe ser otorgado por sus padres o por el representante 
legal 

• Verifique   la conciliación medicamentosa, la premedicación y si se hizo administración. 

• La presencia de predictores de vía aérea difícil. 

• verifique monitorización del usuario y   que los equipos necesarios estén funcionando adecuadamente. 

• Realice lavado de manos según protocolo de Higienización de manos. 

• Inicie inducción de anestesia, dependiendo del tipo de anestesia aplicar: Local, regional o general.  Aplique 
guía de Analgesia y sedación. 

• Evalúe y monitoree el usuario durante el   procedimiento. 

• Administre   los medicamentos anestésicos: epidural raquídea, trocular. Si la anestesia es general, Dicha 
administración de medicamentos se puede delegar al jefe de enfermería y/ o auxiliar de enfermería bajo 
supervisión directa del anestesiólogo en el momento de la inducción intravenosa,mientras el anestesiólogo se 
encarga del manejo de la vía aérea. 

• Verifique que el usuario en la anestesia regional y trocular la óptima instauración y el nivel sensitivo adecuado. 

• Coloque   el dispositivo médico si se requiere (sonda vesical entre otros).  

• Una vez   el paciente el plano quirúrgico, estén todos lo insumos listos y el instrumental quirúrgico disponible. 

4. 
Inicio del 

procedimiento 
Quirúrgico  

             
Pausa Quirúrgica: Equipo Interdisciplinario de Quirófano: (Médico especialista, Cirujano, Anestesiólogo, 
Instrumentadora, Enfermero(a) Jefe y auxiliar   de        enfermería). 
 

37. Realice el lavado de manos según protocolo de higienización de manos. 
38. Aplique   lista de chequeo: Pausa de seguridad del paciente en salas de cirugía.  (Nombre, Apellido, 
Documento de Identidad, Procedimiento a realizar, Anestesiólogo, Médicos especialistas e instrumentadora 
quirúrgica). 
39. Realice asepsia y antisepsia de la zona quirúrgica. (médico cirujano). 



 

 
MACRO PROCESO: ATENCIÓN QUIRURGICA Y SALA DE 

PARTOS 

FECHA DE EMISIÓN: 
AGOSTO 2021 

 
PROCESO:  ATENCION DEL USUARIO AMBULATORIO EN 

SALAS DE CIRUGIA  

VERSIÓN: 05 

CÓDIGEO: AQP-CX-C-001 

PAGINA:  42 de 55 

 

 

40. Coloque   la placa de electrocauterio. 
41. Verifique sistema de calentamiento del usuario. 
42. Verifique que las extremidades del paciente estén libres de zonas de presión para evitar lesiones en piel. 
43. Verifique la correcta posición del paciente de acuerdo a las necesidades quirúrgicas. 
44. Autorice al cirujano para incidir el usuario lo ordena el anestesiólogo. 
45. Ver guía de Práctica Clínica de los procedimientos quirúrgicos.   

 

5. 
 

Traslado de paciente al 
área de ambulatorio o 
recuperación cirugía. 

 Antes de salir del Quirófano: Aplique lista de chequeo. (Enfermera, auxiliar de enfermería, cirujano, Anestesiólogo e    
instrumentadora)         

 
46. Recepcione y aplique el formato de control de insumos   las muestras para patología y cultivo para su      
determinado estudio.  
47. Realice   notas de enfermería teniendo en cuenta el SOAPIE. 
48. Verifique   el   estado de conciencia por parte del anestesiólogo. 
49. Traslada al usuario de la mesa quirúrgica a la camilla de transporte   con rodillo  
50. Siempre se deben tener las barandillas de las camillas arriba para prevenir el riesgo de caídas ya que los 
pacientes pueden estar semiinconscientes. 
51. Ordene que los usuarios adultos mayores, pediátricos y psiquiátricos deben tener acompañantes un adulto     
responsable en recuperación. 
52. Administrar oxigeno suplementario, monitorizar el paciente e idealmente hacerle  entrega  formal el usuario al 
médico de recuperación. 
53. Vigilar el sangrado de la zona quirúrgica. 
54. Trasladarlo a el área de ambulatorio si requiere una monitorización básica es el caso necesita un monitoreo 
estricto   y especial ubicar al paciente en salas de recuperación para mayor vigilancia médica. 
55. Realice la entrega del paciente en el área determinada con la historia detalla de su procedimiento, que se le 
administro en salas de cirugía y datos importantes para la recuperación del usuario. 
56. Cuidados generales  
57. Cuidados de la herida quirúrgica. 
58. Revise las historias clínicas para determinar las ordenes médicas y se cumplirlas a cabalidad. 
59. Realice la administración de medicamentos según el protocolo de los 10 correctos. 
60. Realice la toma de laboratorios si esta ordenado. 
61. Inicie dieta según lo ordene el especialista. 
62. Brinde información a la familia acerca de su estado de salud y el proceso de recuperación. 
63. El Cirujano y anestesiólogo debe brindar información acerca del procedimiento quirúrgico y de sus cuidados.  
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DATOS GENERALES DEL PROCEDIMIENTO 

CODIGO AQP-CX-P-001-004 

NOMBRE Egreso del   Paciente en   Salas de Cirugía 

RESPONSABLE 
OPERACIONAL 

Personal de Enfermería (Enfermera Jefe y Auxiliares de Enfermería), Médico especialista, Anestesiólogo, médico 
general. 

OBJETIVO 
Finalizar la atención del usuario en el servicio de cirugía y continuar con su plan de cuidados en otro servicio, en otra 
institución o en forma ambulatoria. 

RECURSOS NECESARIOS 
Computador, Software institucional, dotación de salas de cirugía   de acuerdo con estándares de habilitación, 
documentación del servicio, papelería institucional. 

REGISTROS GENERADOS 
Informe quirúrgico, récord de anestesia, consentimientos de anestesia y de procedimientos, lista de chequeo, hoja de 
mapeo, hoja de tratamiento y recuento de compresa si se requiere.  

ADVERTENCIAS 
ESPECÍFICAS 

• Recuerde que todo paciente es potencialmente contamínate. 

• Recuerde siempre   realizar el lavado de manos ya que puede salvar vidas 

• Brindar un buen trato a los usuarios, siempre con el mayor respeto  

• No olvide verificar que si el paciente tiene algún criterio de aislamiento determine   y realice con el mayor respeto. 

• No olvide realizar   por parte de los especialistas (Cirujano y anestesiólogo) la evolución del paciente 

• Recuerde que debe realizar el traslado virtual del paciente (intra institucional), y soporte de la HCl completa y 
posteriormente traslade al usuario al servicio donde tenga la cama.  

• Recuerde que en caso de egreso institucional se debe imprimir y entregar al paciente la siguiente documentación: 
epicrisis, boleta de salida, fórmula médica, orden de laboratorios e imágenes, recomendaciones, controles, 
incapacidades y la contrarreferencia. 

• Tenga en cuenta que se deben generar los registros de devolutivo de medicamentos e insumos y diligenciar el 
libro de ingresos y egresos de cirugía  

• Recuerde que los pacientes con anestesia regional no pueden egresar hasta que   presente eliminación urinaria. 

• No olvide entregar   la documentación al familiar (Epicrisis, ordenes de medicamentos, recomendaciones y orden 
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de próximo control). 

• No olvide que el usuario menor de edad (0 a 17 años), adulto mayor (a partir de los 60 años) y paciente 
psiquiátrico debe estar acompañado.  

• No olvide informar al jefe del servicio sobre el egreso del paciente. 

• Recuerde que la vía oral se inicie con orden médica prescrita en la historia clínica.  

• Recuerde que si el paciente requiere Unidad de Cuidados Intensivos el especialista solicita cama en Uci 
determinando su criterio.  

N° ACTIVIDAD DESCRIPCIÓN 

1. Definir conducta  

Conducta Hospitalaria 
1. Si considera que el cuadro clínico del paciente debe ser manejado por otro servicio de la Institución, como, por 

ejemplo: UCIS, otros servicios hospitalarios, proceda a elaborar la nota de evolución y plan de manejo y registre 
en la hoja de órdenes médicas el traslado del paciente para el servicio respectivo.  Y proceda igual que en el 
punto 4 y 5. 

2. Si el traslado es entre unidades, solicite vía telefónica la asignación de cama, informando los datos y 
requerimientos completos del usuario. 

3. Deje registrado en la historia clínica la valoración del paciente y la educación dada. 
4. Una vez las condiciones de traslado se den, despídase amablemente del paciente y su familia e informe que el 

personal de enfermería y/o camillero lo acompañarán a su servicio de destino. 
5. Informe al usuario el procedimiento a seguir. 
6. Asegúrese de verificar que la Historia Clínica y anexos están completos y bien diligenciados y complete los 

cargues del servicio para que se pueda cerrar la cuenta en el servicio y pueda hacer una entrega informada del 
paciente. 
Conducta de Remisión 

7. Si las condiciones o necesidades clínicas del paciente superan la capacidad técnica de la institución o el hospital 
no tiene contrato con la ERP, proceda a elaborar la nota de evolución, la orden de remisión del paciente y a 
diligenciar al anexo respectivo e informe al paciente o acompañante la decisión tomada. Y proceda igual que en el 
punto 4 y 5. 

8. La enfermera jefe adjunta la orden de remisión con copia del usuario y la traslada hasta la oficina de referencia y 
contrarreferencia, para que le den el recibido y se archive en la historia física del usuario.  Todos los días debe 
enviar la nota de evolución médica hasta que el usuario sea aceptado en la red prestadora de la aseguradora. 

9. Informe al personal de facturación y de referencia y contrarreferencia para que realicen los trámites respectivos.  
Conducta de Remisión 



 

 
MACRO PROCESO: ATENCIÓN QUIRURGICA Y SALA DE 

PARTOS 

FECHA DE EMISIÓN: 
AGOSTO 2021 

 
PROCESO:  ATENCION DEL USUARIO AMBULATORIO EN 

SALAS DE CIRUGIA  

VERSIÓN: 05 

CÓDIGEO: AQP-CX-C-001 

PAGINA:  45 de 55 

 

 

10. Valore al paciente y determine su situación de salud y regístrelo en la HCl. 
11. Informe al paciente y su acompañante la conducta adoptada y el procedimiento de cómo opera la referencia. 
12. Informe a la auxiliar de enfermería la conducta tomada para que verifique que la HCl y anexos están completos y 

bien diligenciados y los entregue a facturación previo actualización de registros pendientes. 
13. Despídase amablemente del paciente y su familia 
14. De las instrucciones para que se proceda de acuerdo con el manual de Referencia y contra referencia 

Paciente Fugado 
15. Una vez confirme que el usuario se fugó del servicio, informe al médico para que se realice la nota médica. 
16. Elabore el oficio dirigido a Trabajadora Social, Departamento de Enfermería, Servicio de Vigilancia y Subgerencia 

Financiera y facturación informando que el usuario se ha fugado del servicio. 
17. Diligencie el formato de eventos adversos “Yo reporto”. 
18. Elabore nota de enfermería sobre la fuga del usuario. 
19. Realice los devolutivos y registros correspondientes en la historia clínica. 
20. Organice la Historia Clínica física, con el recibido del oficio de fuga del usuario e imprima la epicrisis para 

anexarla al paquete, traslade el paquete hasta facturación para los trámites correspondientes 

2. 
Salida, Traslado o 

Egreso del paciente 

Conducta Ambulatoria (Si aplica) 
21. Dé instrucciones al usuario o acompañantes sobre el trámite de egreso y la educación correspondiente, con 

respecto a su medicación y cuidados como se mencionó anteriormente, explíquele la posología, presentación y 
demás indicaciones del plan terapéutico forma de preparar y tomar los medicamentos, si aplica demás 
indicaciones del plan terapéutico.  Adicionalmente dé las recomendaciones del caso, pronóstico, signos de alarma 
y demás orientaciones establecidas en las guías de manejo, de igual manera, oriéntelo sobre la conducta a 
seguir: ejemplo si debe consultar de manera ambulatoria, si requiere autorizaciones por parte de la EPS, si 
requiere tratamiento medicamentoso; si se debe realizar algún examen o procedimiento y otras informaciones 
importantes para que continúe su proceso de atención de manera ambulatoria. 

22. Oriéntelo sobre donde puede acceder a los medicamentos, de acuerdo con su red prestadora. 
23. Oriente al usuario si debe ingresar a algún programa especial como programa de promoción y prevención (PYP)  

a los que tiene derecho por su entidad de aseguramiento, lo anterior teniendo en cuenta su edad, sexo y los 
riesgos potenciales del paciente por el tipo de enfermedad o antecedentes, como crecimiento y desarrollo, 
planificación familiar, prevención de complicaciones cardiovasculares, programa de coagulación y programa IAMI, 
entre otros. 

24. Evalúe la comprensión de la información dada al paciente y la familia y realice los refuerzos correspondientes. 
25. Deje registrado en la historia clínica la valoración del paciente y la educación dada. 
26. Despídase amablemente del paciente y su familia e informe para su salida debe presentar el recibo de caja en 

facturación para legalizar su salida  
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27. El camillero debe acompañar al usuario y su familia hasta la salida de la institución. 
28. En portería el personal de vigilancia debe verificar la firma de la boleta de salida y procede a retirar la manilla de 

identificación. 
29. Entregue las muestras de estudios anatomopatológicos con la orden al usuario y/o familiar en el caso que la 

autorización no esté dirigida para la institución y con  recibido para el radicado de la misma. 
 
Traslado a Morgue 

30. Informe a la auxiliar de enfermería la conducta tomada para que verifique que la HCl y anexos están completos y 
bien diligenciados y los entregue a facturación previo actualización de registros pendientes y admisiones; y de 
instrucciones a los acompañantes sobre el trámite de entrega del cadáver, si aplica  

31. Pida al personal que proceda con el traslado del occiso en concordancia con el decálogo del trato humanizado 
respetamos el cadáver y brindamos apoyo emocional y espiritual a los familiares.  
 

 

DATOS GENERALES DEL PROCEDIMIENTO 

CÓDIGO          GF – FAC – P – 001 - 005  

NOMBRE LIQUIDACION DE FACTURACION CIRUGUIA AMBULATORIA 

RESPONSABLE 
OPERACIONAL 

Auxiliar administrativo en admisiones y autorizaciones - Analista de cuentas – Auditor médico - Coordinador del 
Servicio. 

OBJETIVO 
Facturar de manera eficiente y eficaz, los servicios de cirugía ambulatoria desde el punto de vista legal y contractual, 
generando una factura que cumpla con todos los requisitos legales y contractuales para que sea radicada 
oportunamente en los tiempos establecidos, a las diferentes entidades responsables del pago. 

RECURSOS NECESARIOS 
Infraestructura física (ventanilla de atención y/o puesto, cubículo u oficina), puntos y red de datos, Computador, 
impresora, Software institucional, acceso a bases de datos, teléfono. 

REGISTROS GENERADOS Factura, Documentos soporte de la factura. 

ADVERTENCIAS 
ESPECÍFICAS 

• Verifique los documentos requeridos para la prestación del servicio en Consulta Externa o Ambulatorio, de      
acuerdo, a lo establecido en el procedimiento de Asignación de citas.  

• Verifique la identificación que presenta el paciente para evitar suplantaciones y/o documentos falsos. O en casos 
que no presente ningún documento. 

• Verifique la orden de egreso del paciente por parte del personal asistencial. 
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• Verifique si aplica pago de cuota moderadora o copago por parte del usuario. 

• Informe a la Institución (Hospital) las inconsistencias encontradas en los servicios aplicados al sistema por parte 
del personal asistencial y que no son atribuibles al proceso de facturación. 

• Tenga presente que el proceso de Gestión de Facturación interrelaciona con áreas asistenciales y administrativas 
del hospital, actividades de estas áreas que deben ser cumplidas por sus responsables de conformidad al manual 
de procesos y procedimientos de estas áreas, lo anterior con el fin de garantizar una factura con calidad y que 
cumpla con todos los requisitos normativos legales y contractuales, actividades fundamentales para poder cumplir 
el objeto del proceso de Gestión de Facturación. 

No ACTIVIDAD DESCRIPCIÓN 

1 

Verificar 
documentación del 
usuario programado 

para la cirugía 
ambulatoria.  

1. Reciba la documentación del usuario por parte de la auxiliar de cirugía programada para la respectiva verificación 
de los soportes (autorización vigente, procedimiento autorizado corresponda al solicitado, ente pagador, depósito 
previo si aplica copago etc.). 
 

2 Admisionar el usuario. 2. Se realiza de acuerdo al procedimiento GF-FAC-P-001-001 Admisión Administrativa de Usuarios. 

3 
Recibir la boleta de 
salida y anexos no 

sistematizados. 

3. Ingrese al aplicativo institucional al módulo de gestión hospitalaria, consulta de pacientes, digita el número de 
identificación del usuario, verifica que el usuario no se encuentre hospitalizado. Si aparece hospitalizado, informa a 
enfermería para que realice el egreso del usuario y no se acepta la salida, hasta no realizar el respectivo egreso 
del sistema. 

4.   Reciba de la auxiliar de enfermería la indicación de salida y anexos no sistematizados de la historia clínica de 
todos los servicios de hospitalización por donde paso el usuario (EKG, neurofisiología, endoscopias, gases y 
electrolitos, bando de sangre, entre otros).  

5.   Verifique la boleta de salida VS Listado de usuarios “Programación de cirugía” con el objetivo de ejercer control en 
los egresos del servicio. 

6.  La entrega se registra en el libro radicador de enfermería, donde se debe evidenciar la fecha, hora, numero de 
folios y nombre y firma de quien entrega. 
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4 
Generar los soportes 

de la factura. 

7.  Consulte el aplicativo de Labcore, Carestream,   base de datos de patología y base de datos de cardiología no 
invasiva e imprima todos los soportes relacionados con el ingreso actual. 

8.  Ingrese al aplicativo institucional, módulo de historia clínica, digite el número de identificación del usuario y 
selecciona la historia correspondiente a la atención actual. Imprima los soportes de triage, hoja de ingreso, 
epicrisis, hoja de registro de medicamentos, hojas de insumos de enfermería, hojas de las mezclas de enfermería, 
notas de procedimientos y de ayudas diagnósticas y terapéuticas, hoja de consumo de oxígeno, hoja de signos 
vitales y anexos técnicos o autorizaciones correspondientes. 

5 Liquidar cuenta. 

9. Ingrese al aplicativo institucional, módulo facturación, Ley 100, Liquidación de cuentas y con el número de 
identificación o número de ingreso consulte la factura parcial y se liquida la estancia del usuario. 

10. Compare lo digitado en la factura parcial contra los soportes impresos, realiza el cargue de los servicios faltantes, 
ajustes requeridos según registros de los soportes y liquide el valor del copago o cuota de recuperación (si aplica).  

 
Nota: El Analista de Cuentas de Facturación Deberá verificar el valor del depósito realizado por el paciente de manera 
anticipada contra la liquidación final de los servicios prestados e indicarle el valor del excedente a pagar. 

6 
Legalizar orden de 

salida. 

11. Ingrese al aplicativo institucional, opción facturación ley 100, procesos, ordenes de salida, ingrese el número de 
cedula y/o ingreso del usuario, diligencie la orden de salida (área servicio, médico y fecha de salida). Por último, en 
la opción grabar e imprima el comprobante de recibo de servicios médicos y el paz y salvo. 

12. Haga firmar por el usuario y/o acompañante el comprobante de recibo de servicios médicos. Este formato se anexa 
a la factura.  

13. Elabore la legalización de egreso en el paz y salvo y entrégala al usuario para que se dirija a la caja y lo legalice.   

7 

Verificar soportes vs 
factura y entregar al 
auditor de cuentas.  

 
14. Imprima los soportes los cuales se anexan a la factura, verificando el usuario y que el servicio prestado 

corresponda a lo facturado. 

 

DATOS GENERALES DEL PROCEDIMIENTO 

CÓDIGO          GF-T-P-002-001 

NOMBRE 
Recaudo monetario por caja 
 

RESPONSABLE 
OPERACIONAL 

Auxiliar Administrativo de caja  
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OBJETIVO 
Realizar el recaudo de dinero que ingresan por medio de la caja de urgencias y consulta externa producto de los 
servicios médicos y hospitalarios prestados u otros conceptos. 

RECURSOS NECESARIOS 
Físicos: Caja registradora, calculadora, caja fuerte y demás implementos de oficina. 
Tecnológicos: Equipo de Cómputo, datafono. 
Humanos: Auxiliar administrativo de caja 

REGISTROS GENERADOS Recibo de caja, Boucher, cheques, informe diario de caja. 

ADVERTENCIAS 
ESPECÍFICAS 

• Tenga en cuenta que los recaudos en efectivo, tarjetas de crédito y cheques son las únicas formas de pago 
autorizadas para la recepción en cajas (consulta externa y urgencias).   

• En caso que exista faltante de talonarios de recibos de caja, previamente con una antelación de tres (3) días, se 
debe elaborar el requerimiento, indicando la cantidad a utilizar. 

• Recuerde que el auxiliar administrativo de Tesorería debe registrar en un libro radicador el número de talonarios 
entregados. 

• Tenga en cuenta que antes de elaborar el recibo de caja, el Auxiliar de Caja, debe cerciorarse con qué forma de 
pago (efectivo o tarjeta) lo va a realizar el usuario. 

• Tenga en cuenta que, en caso de presentarse alguna inconsistencia en el cierre de caja, realizar la reversión del 
recibo con comprobante de egreso. 

N° ACTIVIDAD DESCRIPCIÓN 

1 Recibir al usuario 1. Reciba al cliente y de la bienvenida (siguiendo los lineamientos del manual de atención al ciudadano). 

2 
Identificar tipo de 

ingreso 

 
2. Identifique el tipo de Ingreso que corresponde por el pago a recibir, los cuales pueden por prestación de servicios 

médicos hospitalarios, expedición de constancias, carnet, reintegro de avances, arrendamientos, servicios 
públicos, concesiones, esterilización, abono, cancelación de pagarés, entre otros. 

3. Pregunte al cliente la forma de pago. 
4. Reciba la factura y el pago (dinero en efectivo, tarjeta débito o crédito y/o cheque). 
5. Si el pago es en efectivo, verifique las condiciones y validez del mismo y acéptelo. 
6. Si el pago es en tarjeta de crédito, además de la tarjeta solicite la cédula de ciudadanía del titular, pregunte el 

número de cuotas a diferir y diríjase al datafono para realizar la transacción. 
7. Si el pago es en tarjeta débito, reciba la tarjeta y diríjase al datafono para realizar la transacción. 
8. Si el pago es en cheque, recepción el cheque y verifique que lleve el visto bueno del subgerente financiero. 
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3 Elabore recibo de caja 

9. Elabore un recibo de caja indicando lo siguiente: fecha, nombre del usuario y número de identificación, valor en 
números y letras, código del servicio solicitado, descripción del pago, código del cajero, si es cheque nombre del 
banco.  

10. Firme el recibo de caja, coloque el sello y entregue al cliente. (original: paciente o usuario y copia: tesorería). 
11. Elabore el informe diario de caja una vez finalice su turno, adjuntando los soportes y los pagos en efectivo.  
12. Reporte los boletines de ingresos diarios al profesional universitario de tesorería con motivo del cierre de caja 

adjuntando los soportes, los pagos en efectivo y demás conceptos. 
 

 

DATOS GENERALES DEL PROCEDIMIENTO 

CÓDIGO          GA-H-P-001-005 

NOMBRE Egreso de pacientes y acompañantes de Servicio de Hospitalización  

RESPONSABLE 
OPERACIONAL 

Guarda de Seguridad 

OBJETIVO Garantizar la seguridad personal de usuarios, clientes internos y salvaguardar los activos fijos del servicio. 

RECURSOS NECESARIOS Dotación personal, escarapelas para acompañantes, Garrett, minuta de ingreso y egreso de pacientes. 

REGISTROS GENERADOS Minuta de ingreso y egreso de pacientes  

ADVERTENCIAS 
ESPECÍFICAS 

• No olvide que se debe hacer el control de armas de fuego y cortopunzantes.  

• Recuerde controlar el ingreso y egreso de personas, respetando en todo momento la dignidad humana de los 
pacientes. 

• Tenga presente que en caso de pacientes difíciles debe adoptar una actitud de conciliación y en caso que el 
paciente o acompañante se torne muy agresivo debe dar aviso al policía del cuadrante. 

• Recuerde que su trabajo es muy importante para la seguridad del servicio y de las personas que permanecen 
ahí, por lo tanto, no debe ausentarse de su sitio de trabajo y si es totalmente necesario debe dejar un 
recomendado. 

• Esté atento a identificar y colaborar con la resolución de las necesidades de los usuarios y acompañantes. 

• Recuerde que las manillas de identificación de pacientes se portan hasta el momento en que a este se le da la 
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salida, se les retira antes de su egreso de la Institución a excepción de las maternas que han dejado sus RN 
hospitalizados, quienes deben portar la manilla que corresponde al bebe hasta el momento en que se le da la 
salida a este. Una vez se verifique la boleta de salida emitida por facturación, se procederá a retirar la manilla de 
identificación del paciente. Depositar manilla en caneca roja. 

No ACTIVIDAD DESCRIPCIÓN 

1. Validación de salida  

 
1. Salude al paciente y acompañante si aplica. 
2. Reciba la boleta de salida y verifique que contenga el sello de caja y la firma del jefe del servicio (nombre y 

apellidos con firma). 
3. Retírele la manilla de seguridad al paciente, verificando que la boleta de salida coincida con el nombre registrado 

en la manilla. 
4. Pídale al usuario y acompañante su colaboración para el proceso de requisa. 
5. Realice la requisa, cumpliendo con los estándares de seguridad. Ver manual de Vigilancia y Seguridad. 
6. Identifique los elementos de uso personal del paciente (balas de oxígeno, equipos de cómputo portátiles, etc), y 

cerciórese que estén registrados en la minuta. En caso de encontrar inconsistencias no autorice el egreso hasta 
confirmar la procedencia del elemento.  
 

2. 
Registro y autorización 

de egreso  

7. Registre en la minuta el egreso del paciente. 
8. Autorice el egreso del paciente y despídase cordialmente. 

 

 
9. INDICADORES DE GESTIÓN 
 

 Tiempo promedio de espera para la realización de cirugía de reemplazo de cadera 
 Promedio de tiempo de espera en la realización de cirugía general programada 
 Proporción en la cancelación de cirugías programadas 
 Tiempo promedio de espera para la realización de cirugía de cataratas 
 Número de cirugías canceladas 
 Número de cirugías programadas 
 Proporción de complicaciones de cirugías ambulatorias por manejos inadecuados en casa 
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 Proporción de complicaciones inmediatas en la utilización de técnicas mínimamente invasiva en procedimientos 
quirúrgicos 

 Proporción   de pacientes con consentimiento informado diligenciado antes de la solicitud del procedimiento a la oficina 
de programación de cirugía 

 Proporción de cancelación de cirugía programada por consulta externa 
 

10. PROCESOS INVOLUCRADOS 
 

•  Facturación  

• Tesorería 

• Recursos físicos (Vigilancia). 

• Servicios asistenciales que se interrelacionan con el proceso. 
 

11. IDENTIFICACIÓN DE RIESGOS 
 
Ver Matriz de Riesgos Gestión/clínicos Salas de Cirugía 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

12. ELABORO, REVISO Y APROBÓ 
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ELABORÓ 

 
REVISÓ 

 
APROBÓ 

 

NOMBRE:  

Marcela Delgado C. 

Argenis Esquivel Sánchez 

Lina Mildred Piña Tovar 

 

NOMBRE: 

Jesús Hernán Tovar  

Carlos Daniel Mazabel Córdoba 

Marleny Quesada Losada 

NOMBRE: 

Emma Constanza Sastoque Meñaca 

CARGO: 

Auditora de Salas de Cirugía 

Enfermera Jefe de Salas de Cirugía 

Profesional Universitario agremiado Oficina 
de Planeación, calidad y Desarrollo 
Institucional 

CARGO: 

Coordinador de Salas de Cirugía 

Subgerente Técnico Científico 

Asesora de Planeación, Calidad y Desarrollo 
Institucional 

CARGO: 

Gerente  

FECHA:  

Julio 2021 

FECHA:  

Agosto 2021 

FECHA:  

Agosto 2021 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

13. CONTROL DE CAMBIOS 
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VERSIÓN  
FECHA DE 

APROBACIÓN  
DESCRIPCIÓN DE CAMBIOS REALIZADOS  

01 Diciembre 2017 

Emisión del documento. De acuerdo a la nueva metodología de gestión por procesos, se anulan y se incluyen al 
presente documento los siguientes procesos y procedimientos: 
 
AQP- CP-P- 001-001 Registro del usuario para cirugía programada. V4 
AQP- CP-P- 001-002 Atención, Traslado o egreso de cirugía programada y urgencias V4. 
AQP- CP-P- 001-003 Instrumentación Quirúrgica.V1 
AQP- CP-P-001-004 Ingreso y Egreso en Salas de Cirugía. V1 
 

02 Agosto 2019 
Revisión y actualización de los indicadores del  proceso. 
AQP-CX-C-001 PROCESO ATENCIÓN AL USUARIO AMBULATORIO EN SALAS DE CIRUGIA V2 
  

03 Febrero 2020 
Según plan de mejora emitido por la oficina de Control Interno se incluye al proceso los controles para ingreso a 
salas de cirugía con traje quirúrgico completo del personal asistencial. Así mismo en procedimientos menores la 
aplicación de técnica abierta y cerrada. 

04 Diciembre 2020 

Se ajustan y se adicionan las siguientes advertencias: 
 

 Tenga presente que debe verificar la identificación del paciente durante toda la atención (nombres y 
apellidos completos y documento de identificación), especialmente en los momentos más críticos como 
por ejemplo: al momento de administrar un medicamento, al realizar un procedimiento, al trasladar a un 
usuario hacia otro servicio, entre otros; para lo cual debe tomar como referente los mecanismos de 
identificación como lo son: la manilla, la información consignada en la cabecera de la cama y  la historia 
clínica. 

 
Salas de Cirugía: 
 

 Recuerde que cuando se coloque el uniforme quirúrgico para ingresar a salas de cirugía la camisa debe ir 
dentro del pantalón y no debe tener la ropa de calle por debajo de este. 

 No olvide que para poder ingresar a salas de cirugía debe retirarse todos los accesorios como aretes, 
cadena, reloj, manillas, etc.  

 Se recomienda que el personal de salas de cirugía tenga las uñas cortas, sin esmalte y las mujeres deben 
usar maquillaje moderado. 
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 Recuerde que el familiar o acudiente responsable del paciente pediátrico en el momento de trasladar el 

usuario a quirófano puede ingresar con el, pero no podrá permanecerá ni durante la inducción, ni 
procedimiento quirúrgico, ni en la emersión anestésica.  

 
Igualmente se ajusta el procedimiento de Atención en salas de cirugía en la actividad N° 2 Ingreso del 
usuario a la sala programada en quirófanos, tareas del Personal de Instrumentación. 

 

05 Agosto 2021 

Se ajusta el proceso en el numeral 17 Identificación de los riesgos por actualización de los riesgos según nuevos 
lineamientos de la Metodología de Gestión del Riesgos Institucional vigente.  
Quedando de la siguiente manera: Ver Matriz de Riesgos Gestión/Clínicos Salas de Cirugía, la cual se 
encontrarán en el icono en Manuales HUN en la carpeta Matrices de riesgos por Macroprocesos – Misional-
Atención Quirúrgica y Salas  de Cirugía- Matriz de Riesgos Gestión/Clínicos Salas de Cirugía. 

 


