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I. Introduccién

Este documento tiene por finalidad, resguardar el registro estadistico fiel de
los ingreso y egresos de pacientes a camas de dotacion hospitalaria. Para que esto
se cumpla, se debe registrar cada movimiento que realiza el paciente, al interior del
hospital, cada vez que utiliza una nueva cama y hasta su egreso hospitalario. Esta
informacion serd vital para la construccion del REM 20 (registro estadistico mensual
20), que debe entregar la unidad de estadistica hospitalaria de nuestro hospital, al

Departamento de Estadisticas e Informacion de Salud (DEIS), de manera mensual.

II. Objetivo General

e El Objetivo es conformar al final de cada mes una base de egresos
Hospitalarios de pacientes, que debe contener una serie de datos relevantes
incluye: datos personales, nacionalidad, direccion, nivel de escolaridad, dia
y hora de ingreso y egreso hospitalario, ademas de diagndsticos de egreso,
condicion de egreso, dias de estada.

e Finalmente se construye después de 12 meses, la base de egresos del afio

€n Ccurso.

ll. Ambito de aplicacion
e Desde servicio de Urgencia y todos los servicios con camas de dotacion

Hospitalaria
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IV. Definicién de Términos

e Ingreso Hospitalario
Admisién o Ingreso Hospitalario: Es la aceptacion formal de un paciente por la
instalacién, para su atencién médica, que implica ocupar una cama hospitalaria en
cualquiera de las areas destinadas a hospitalizacion y el mantenimiento de una

historia clinica, durante el periodo que dure su internacion.

e Egreso Hospitalario
Egreso o Salida hospitalaria: Es el registro de salida de la instalacion hospitalaria
de un paciente que haya ocupado una cama de hospitalizacion, una vez cumplido
los trdmites médico-administrativos establecidos para tal fin, incluyen dados de alta
y fallecidos.

Es el procedimiento por el cual se prepara y ayuda al paciente en todos los aspectos

concernientes a su traslado a otro servicio (hospitalizacion) o a la salida del hospital.
Tipos de egreso:
¢ Por alta médica: por haber completado el tratamiento.

¢ Por traslado a otra institucion: de un centro de menor complejidad a uno de mayor

complejidad segun el estado y requerimiento del paciente.
¢ Por defuncion: fallecimiento del paciente.

¢ Por salida voluntaria manifiesta: es el egreso del paciente en contra del concepto

médico tratante.
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e Por fuga o egreso no manifiesto: es el egreso del paciente sin aprobacion ni

conocimiento del personal de salud. Esta guia aplica para todos los pacientes que

ingresan al servicio de urgencias y egresan del mismo ya sea para otro servicio de

la Institucion, otra Institucion en remision o del hospital.

VI.

Responsables

La responsabilidad de ingresos de pacientes con diagndéstico con indicacion
de hospitalizacion es de la Oficina N° 6, admision pacientes Hospitalizados
UEH

La Responsabilidad de seguimiento de los pacientes Hospitalizados se
realiza a través del censo Hospitalario, instalada esta responsabilidad en
secretaria de especialidades médicas

La responsabilidad de mantener registro y elaborar base de ingreso y egreso
de pacientes hospitalizados, con todas las variables desagregadas,
movimiento Hospitalario, traslados, indicadores de ocupacion, rotacion de

camas, es de responsabilidad de la unidad de estadisticas

Desarrollo de Procedimiento

Proceso de Ingreso de Paciente

La hospitalizaciébn de un paciente, comienza con la Indicacibn médica de

Hospitalizacion, la que debe ser realizada por un familiar personal de
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urgencia. Este tramite se debe realizar en la oficina Numero 6, ubicada en

pasillo numero 3 de UEH.

Personal de Estadisticas (previamente definido), Extrae del sistema orden, al

dia siguiente habil, informe con ingreso con diagnaéstico, (figura 1)

Funcionario de la Unidad de estadisticas retira de la oficina 6, Papeletas de
todos los pacientes con indicacion de hospitalizacidon del dia anterior (Figura
2)

Paralelamente, La Unidad de Estadisticas recibe de los servicios clinicos el
censo hospitalario, Este da cuenta de cada ingreso, traslado, alta
domiciliaria, fallecimiento o alta a otro Hospital.

El censo hospitalario Proviene de diversos servicios del Hospital tales como,
Medicina 6 piso, UTI 5 piso, UCM 4 piso, (medicina, cirugia, Traumatologia),
Unidad Quemados 2 piso, UCI MQ torre Valech 2 piso, UCM 1 piso (ex
urgencia), UTI MQ 1 piso, UCI MQ 1 piso, Clinica asistencia HUAP (figura 3)

Con el censo diario comienza el movimiento Hospitalario, esto segun cada
movimiento del paciente, trasladado interno, alta domiciliaria o por
fallecimiento, su estancia en cada especialidad dentro del Hospital, todo
gueda reflejado en papeleta de egreso, la que posteriormente pasa a al

proceso de egreso hospitalario (Figura 4)
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Figura N°1: Informe de ingresos con Diagndstico
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Diagnostico Comuna
BRADICARDIA SANTIAGO
COLANGITIS AGUDA RENCA
INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUD SANTIAGO
HEMORRAGIA DIGESTIVA ALTA SANTIAGO

FX EXPUESTA DE CUBITO Y RADIO DEIHUECHURABA
NEUMOTORAX SANTIAGO

PIE DIABETICO COMPLICADO ESTACION CENTRAL
FLUXION HEMORROIDAL CERRILLOS
PANCREATITIS AGUDA BILIAR ESTACION CENTRAL
PIELONEFRITIS SANTIAGO

LITIASIS RENAL SANTIAGO

HEMORRAGIA SUBARACNOIDEA TRA SANTIAGO

HERNIA UMBILICAL ATASCADA ESTACION CENTRAL
APENDICITIS SANTIAGO
PSICOSIS AGUDA TEMUCO
HEMORRAGIA DIGSTIVA ALTA lQuIQuE
COMPROMISO DE CONCIENCIA ESTACION CENTRAL
COMPLICACION DE GASTROSTOMIA SANTIAGO
TUBERCULOSIS MILIAR AGUDA SANTIAGO

ACV SANTIAGO
INTOXICACION POR RATICIDA INDEPENDENCIA
PIE DIABETICO COMPLICADO ESTACION CENTRAL
CELULITIS FACIAL SANTIAGO
COLECISTITIS AGUDA LITIASICA SANTIAGO
CALCULO RENAL COMPLICADO SANTIAGO

FIEBRE ESTACION CENTRAL
ABDOMEN AGUDO - APENDICITIS ~ SANTIAGO
GINGIVORRAGIA ESTACION CENTRAL
COLECISTITIS AGUDA LITIASICA RECOLETA

HERIDA EN ELCODO SANTIAGO
POLITRAUMATISMO MELIPILLA
DESNUTRICION SANTIAGO
HEMORRAGIA SUBARACNOIDEA  SANTIAGO
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Flgura N°2, Papeleta de Ingreso con Dlagnostlco

N
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MINISFERIO DE SALUD QM

DEPARTAMENTO DE ESTADISTIC INFORME ESTADISTICO DE EGRESO HOSPITALARIO

E INFORMACION DE SALUD N° de Cuenta

379,932

Hospital de Urgencia Asistencia Publica [ | | 1] o] 5] (TTTI1TT] GLEGLLs

1. Nombre Establecimientc 2. EGRESON® 3. N°HISTORIA CLINICA =5 R Jig
DATOS DE IDENTIFICACION DEL PACIENTE RESPONSABLE ; ADMISION Admisor: = Oﬁ
4. Nombre del - . - —___{ DOMINGO
Paciente Primer Apellido Segundo Apellido Nombres
S TipoDe | 1 LRUN 6. Sexo 1. Hombre 7. Fecha de GG -0
Identificacion 2. Pasaporte u Otro ‘12 Mujer Nacimiento
3. Indocumentado 3. Indeterminado 5.1 Pucblo AfroDesc. Chileno [ | 1.8i2No
rs—R‘.“— P i 9. No Determinado 5.4 ldentidad de genero  01.Masculino 02, Femenino 04, Transmascul
[E]:- =] 10.Pueblo Originario [ 1] 05 Transfemenino 06,No Binarie 07. Otra
Nro De P: u Otro Docum Declarado 08.No Revelado
i i 11 1 [TT 1111 lAlacaluk  4.Colla 7.Quechua 11, Nacionalidac
2 Atacamefio  5.Diaguita 8.Rapa Nui Del [De la] Pacicnte
8.Edad - 9.Unidad de [t |1, Afios 2. Mese: 3 Aimara 6Mapuche  9.Yimana  (Yagin) CHILE
medida dela edad 3. Dias_ 4. Horas 10. Nn Sabe 11 No Responde ; 00.Ninguna Nombre Pais

12 Calegoria Ocupacional

|acTivo: /INACTIVO | |cESANTE 13, Nivel De Instruccion | 14.Tekéfono Fijo [TTTIT1T1T11]

3 7 l:mpladoro Patro 1. Labores De Cas: 2. Estudiante [ 1. Prebasica i
2. Empleado 3. Obrero 3. Pensionado(a) Jubilado(a)/ | 2. Basica 3. Media | 15. Telefono Movil [ J I 1 I_ I I
4. TrabajadoPor Cuenta Propia 4. Otro 4. Tecnico De NiveSuperior
" S. Superior 6. Ninguno
(Llenar si se regitro: ACTIVO)
16. Domicilio
- CALLE OPAYAN 861
1C: 2 Avenida 3 Pasaje Nombre
4 Otra " e o o ESTACION CENTRAL
Resto Direccion {Block, Departamento, Villa, Poblacion u Otro) 17. Comuna Residencia
18. Prevision En Salud I | 19. Clase De 20.Mod. de  Atencion 21, Otras Leyes Previsionales o Programas | 001 |
I.Fonasa  4.Dipreca Beneficiano Fonasa (Solo pacientes FONASA) 1.Ley 18.490 Acc. de Transpc SPRAIS
2.Isapre  5.Sisa (ABCoD) D J 1.MAI 2.Ley 16.744 Acc. Trab. y Enf. Profesic  8.0tro Programa Socia)
3.Capraden:96.Ninguna 2MLE 3.Ley 16.744 Acc. Escol: 9.GES
99.Desconocido 4.Ley 19.650/99 de Urgencia
Pmcedmm del (de Ia) Pacientc r 23. Establecimiento de Procedencia
l Umdad 4. Otro E: imi o
[Del Mismo E iento} 5. Otra T
P. APS [Llenar Solo S1 Se Registro Opcion 2 0 4 Codigo Establecimiento
5. Atencién EspeciatidadefDel Mismo E: sento]

DATOS DE LA HOSPITALIZACION

ible : Médico o Profesional Tratante (Escnibir diagnostico en Letra imprenta)
p3 [)mgn(ssncc Principal

2 Canca FvtamalQi Carmssnan

Responsable ; Admision Servicio Clinico o Agrupacion De Cama
Hora (hh-mm ___ Fecha  (dd-mm-sp)
24, Ingreso [27137]- 07 ]-0]31- 2§ | URGENCIA
25, 1° Traslado L " = 1
26. 2° Truslado r . - 1
27, Traslado [ & = 1
28, sraslado . = - } - ‘L'_:
2, Egreso o o e O e s 8 e i m———
A 32 Destino Alta e L
30. Dias de estada | 31. Condicion al Egreso || 1. Vivo 2. Fallecido

Codigo _ Cie-10__

=
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Figura N°3, Censo Diario

EO/M CENSO DIARIO
Servicio : BEDICINANIT] B A

DE PACIENTES

- FECHA | W11
Istencila Inicial, pacientes hospitalizades .
a las: 0:00 horas - | bl . “ m]muu-
NCVIBSENTO FACHNTES. b AT e ot | Cr - Mnd - |UC)
| v - [—— FrepTe— [ s | Tepm: Guers: |
WCMEAL ¥ AFTLLDOE [ —. e [r— e e wanlcly [Tr——" LEVEE I [fFF § LEE T
. — i) ] ot Hrigpla Bl gl

T | = | x ¥ ] un

: . T 71 v WED um

' A " W] 1] un
a1 — [ 5ur MER un
1 R -  win un
| 1 —_— wm_ WED D |

T ] [T MELBOL un
] ] m THT-AR wn

¥ ] 1 I3 NELROL wm |

[ - v

n T

T - ————— —]

Li) _ - — N -

" 4§ 1 i i

CLA v |
i o Frotogn e apoeem | daposihe R b poare
i il g PRI oA EEN LI e et YO R 0 B WFCRMAEG, rilie s b e s st o o sl B e
BT s R L R e e procies: d
|F ot itaiquidvbn @ 3 rewm i pazerte e il mmvicic i bas 00 by
EESTERCA
FRAL | J_ 3
B LB CRATE) RASC AR | Jadeha




HOSPITAL DE URGENCIA ASISTENCIA PUBLICA Cadigo: UIGC

DEPARTAMENTO DE PLANIFICACION Y CONTROL DE

GESTION Version: 01

Fecha: 04/2024

UNIDAD PARA LA INFORMACION DE GESTION CLINICA Vigencia: 5 afios

MANUAL DE PROCEDIMIENTO DE INGRESO Y EGRESO | Pagina 10 de 20
HOSPITALARIO

Figura N°4, papeleta de Egreso
Jal e

INISTERIO DE SALUD

13
DEPARTAMENTO DE ESTADISTIC INFORME ESTADISTICO DE EGRESO HOSPITALARIO 0 0 G Z 1 i 4
E INFORMACION DE SALUD N° de Cuenta 7
Hospital de Urgencia Asistencia Publica [ | | 1] 9] 5] EETE L 1171
1. Nombre Establecimientc 2. EGRESO N° 3. N*HISTORIA W P&
DATOS DE IDENTIFICACION DEL PACIENTE RESPONSABLE : ADMISION Admisor: ‘{ 3
4. Nombre del
Paciente Primer Apellido Segundo Apellido Nnmhrﬁ
5.TipoDe | 1]1LRUN 6.Sexo 1 Hombre 7. Fecha de [2To}- T -1 e TTE]
Identificacion 2. Pasaporte u Otro 1 2. Mujer Nacimiento
3. Indocumentado - 3. Indeterminado 5.1 Pucblo AfioDesc. Chileno | 1Si2No
SRt 9. No Determinado 5.4 Identidad de genero  01.Masculino 02.Femenino 04.T: )
L - 10.Pucblo Originario [__] 05, Transfemenino 06.No Binarie 07. Otra
2 Nro Do. Pasaporte u Otro Documento i Declarado 08 No Revelado
l fx [TTTTTTITTITITI] 1 Alacalufe  4.Colla 7.Quechua 11, Nacionalidac
| 2 Atacameiic  5.Diaguita 8 Rapa Nui Del [De la] Paciente
gkdad 5 ]0] ] 9.Unidad de I |1 Aflos 2. Mese:  3Aimaa  6Mapuche  9.Yimma (Yagin)  CHILE
medida dela edad ~3.Dias 4. Horas 10.NoSabe  11. No Responde  00.Ninguna Nombre Pais

12. Categoria Ocupacional

[ lactvo: [ ]macmvo [ JCESANTE  13.Nivel Delnstruccion  14.Teléfono Fijo (LT ILITIIT]

1. Empleador o Patro 1. Labores De Cas 2. Estudiante ) 1. Prebasica ) J
2. Empleado 3. Obrero 3. Pensionado(a)/ Jubilado(a)’ 2 Basica 3. Media 15, Telefono Movil =R
4. TrabajadoPor Cuenta Propia 4. Otro 4. Tecnico De NiveSuperior

5. Superior 6. Ninguno

’
(Llcnar si se rcglim ACTIVO) o ) | ! /, LLQ’;M
16 L\-\mmlgo = ke

: ] CALLE ARTEMIO GUTIER S
I Cané 2 Avenida 3 Pasaje Nombre
O ) ) _ SANTIAGO -
Resto Direccion (Block, Depar Vllla , Poblacion u Otro) 17. Comuna Residencia
18. Previsién En Salud I 19. Clase De 20.Mod. e Atencitn 21. Otras Leyes Previsionales 0 Programas | 001]
I.Fonasa  4.Dipreca Beneficiario Fonasa (Solo pacientes FONASA) 1.Ley 18.490 Acc. de Transpc 5.PRAIS
2lsapre  5.Sisa (ABCoD) [C | tMat - [0} 2Ley 16744 Acc, Trab. y Enf. Profesii  8.0tro Programa Socia
3.Capraden®6, Nimguna 2MLE 3.Ley 16.744 Acc, Escol: 9.GES
99_Desconocido 4. Ley 19.650/99 de Urgencia
D2, Procedencia del (de Ja) Paciente | 23.Establecimiento de Py
0 Unidad de Emergencia 4. Otro Establecimienta |01 |
[Del Mismo Establecimiento] S, Otra Procedenci
b APS : [Lienar Solo Si Se Registro Opcion 2 0 4 Cédigo Establecimiento
i Atencion EspecialidedefDel Mismo Establecimicato]
DATOS DE LA HOSPITALIZACION
Responsabic : Admision —_ Servicio Clinico 0 Agrupacion De Cama:

Hora  (hh-mm Fecha (dd-mm-aa) - 1
24. Ingreso N £ [2] O 1-0 0 ]-(2 el K 0 00 7 O \  O&
25. 1° Traslado Li-To OB - TE - 7 Mt-,'\—) 7 W T
26 " “aslado ! Sl < o2
27 raslado '—¢—« = - _1 ¥ - - 1
28. 4° Traslado 2 )
2 Egre T R R ST —— -

Z = 3 32.Destino Alta
30. Dias de estada 31. Condicion al Egreso 1 | 1. Vivo 2. Fallecido
\

Responsable : Médico o Profesionsl Tratatffe (Escribir di ico en Letra imy Codigo  Cie-10
13 Dinonddticn Princinal ™ 1
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2.-Proceso de Egreso Hospitalario

Las analistas de registros DEIS, reciben la papeleta de egreso y comienza la
digitacion de datos tales como: nombre, nacionalidad, escolaridad, direcciéon
namero de ficha clinica, y episodios (Figura 4) y datos personales (Figura 5)
Posteriormente se debe ingresar los datos de ingreso y egreso de paciente,
fecha y hora de la hospitalizacion, hora de ingreso a cama de dotacion
Hospitalaria, ademas de la condicion de egreso, vivo o fallecido (figura 6)
Se deben registrar todos los traslados de los pacientes, esto debe ser segun
el area funcional como el servicio clinico donde se deriva (figura 7)

Se registraran los diagnosticos de egreso de los pacientes, principal y dos
secundarios

(figura 8)

Se deben Registrar las intervenciones quirdrgica principal, segunda y tercera
IQ, ademas de los procedimientos realizados (figura 9)

Por ultimo, se debe registrar Nombre, Rut y especialidad de Médico que
otorga el alta médica (figura 10)
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Figura N°5, LIenado de datos personales

| Egreso Info. Egresos Traslados Diagnosticos I. Quirdargicas Profesional -
N* Admision: | | Tipo Identificacién Paciente Establecimiento:
' " JRUN O Pasaporte ()
N* E: I | i i i i
greso | | Indocumentado O oo O Hospital de Urgencia Asistencia

N Historia Clinica: | |

Pablica Dr. Alejandro del Rio

Primer Apellido: |

Sequndo Apellido: | |

Nombres: | | Sexo: | Seleccione - Vl
Nombre Social: | | Identidad de [- seleccione - v
; ' Género:
Fecha Nacimiento: | | Edad: | | U. Medida Edad:
Pueblos [- seleccione - v
Indigenas:
Pueblo Afrodescendiente Chileno: (O 8 (O No
Nivel Instruccion: |- seleccione - ~|
Pais Origen del | Seleccione - V|
(de la) Paciente:
Teléfono Fijo: | | Teléfono Mévil: | |
Direccién: | '|N‘ Via: | |
Vias: [- Seleccione - ~|
Regién Residencia: | Selaccione - v| Comuna Residencia: | Seleccione - v|

Categoria Ocupacional

Categoria

() Activo
Ocupacional:

Cédigo: | =

() Inactive (O Cesante o Desocupado

() Desconocido




HOSPITAL DE URGENCIA ASISTENCIA PUBLICA Cadigo: UIGC

DEPARTAMENTO DE PLANIFICACION Y CONTROL DE

GESTION Version: 01

Fecha: 04/2024

UNIDAD PARA LA INFORMACION DE GESTION CLINICA ; s
Vigencia: 5 afnos

MANUAL DE PROCEDIMIENTO DE INGRESO Y EGRESO | Pagina 13 de 20
HOSPITALARIO

Figura N°6, Llenado de datos de ingreso y Egreso Hospitalario

Egreso Info. Egresos Traslados Diagnodsticos I. Quirdrgicas Profesional -

Informacién de Ingreso

Hora de Ingreso: | | : | | Fecha Ingreso: | | Dias de Estada: | |
Codigo Area | E‘ Area Funcional
Funcional: ———— Ingreso:

Informacién de Egreso

Hora de Egreso: | | : | | Fecha Egreso: | | Dias de Estada | |
| I J | ) Total | J

Codigo Area | b;, Area Funcional

Funcignal: ————————— Egresa:

Condicién al - Seleccione - w

Egreso:




HOSPITAL DE URGENCIA ASISTENCIA PUBLICA

Cadigo: UIGC

DEPARTAMENTO DE PLANIFICACION Y CONTROL DE
GESTION

Version: 01

UNIDAD PARA LA INFORMACION DE GESTION CLINICA

Fecha: 04/2024
Vigencia: 5 afios

MANUAL DE PROCEDIMIENTO DE INGRESO Y EGRESO
HOSPITALARIO

Péagina 14 de 20

Figura N°7,

Llenado de Traslado del Paciente

Egreso Info. Egresos Traslados Diagnosticos I. Quirdrgicas Profesional

Fecha Primer Traslado: Dias de Estada

Cédigo Area Funcional

Fecha Segundo Traslado Dias de Estada

Ccédigo Area Funcional

Fecha Tercer Traslado Dias de Estada

Ccédigo Area Funcional

Fecha Cuarto Traslado Dias de Estada

Ccédigo Area Funcional

Fecha Quinto Traslado Dias de Estada

Ccédigo Area Funcional

Fecha Sexto Traslado Dias de Estada

Ccédigo Area Funcional

Fecha Séptimo Traslado Dias de Estada

Ccédigo Area Funcional
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Figura N°8, LIenado de Diagnostico del Paciente

Egreso Info. Egresos Traslados Diagnosticos l. Quirdrgicas Profesional -

Diagnéstico Principal: | |

Cédigo Diag. Principal: | =

Otros Diagnoésticos

Otro Diag. 1 Libre |

Otro Diagndstico 1:

Otro Diag. 2 Libre

Otro Diagndstico 2:

Otro Diag. 3 Libre

Otro Diagnastico 3:

Otro Diag. 4 Libre

Otro Diag. 5 Libre

Otro Diagnostico 5:

Otro Diag. 6 Libre

Otro Diagnostico 6:

Otro Diag. 7 Libre

|
|
|
|
|
|
|_
Otro Diagnostico 4: |
|
|
|
|
|
|

Otro Diagnostico 7:

Otro Diag. 8 Libre | |

Otro Diagnostico 8: |

Otro Diag. 9 Libre |: |

Otro Diagnéstico 9: |

Datos del Recién Nacido

Condicién al Nacer: Sexo: Peso (grs): Apgar 5 min.:  Anomalia congénita:

172 |- seleccione - +| [- seleccione - v| | | ( | O s O No
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Figura N°9, Llenado Intervenciones Quirurgicas

Egreso Info. Egresos Traslados

Diagnosticos

Intervencién Quirdrgica / Prestacidn:
Céd. Intervencién Quirdrgica Principal: |

Intervencién Quirdrgica Principal:

O s ) No

I. Quirdrgicas

w-

Otras Intervenciones Quirdrgicas

2° Int. Quirdrgica/Prestacion:

3 Int. Quirdrgica/Prestacidn: | h;,
Procedimientos: () Si () No
Cédigo Procedimiento Principal: | h;,

Procedimiento Principal:

Cédigo Procedimiento 2: | =
Procedimiento 2:
Codigo Procedimiento 3: | =

Procedimiento 3:
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Figura N°10, Datos del Médico que otorga alta Hospitalaria

Egreso Info. Egresos Traslados Diagndsticos I. Quirdrgicas Profesional

RUM:
Primer Apellido:

Segundo Apellido:

Nombres:

Especialidades - Seleccione - hal
Médicas:
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VII.

Distribucién

e Direccién

e Subdireccion de Gestion del Cuidado

e Subdireccion de Gestion Clinica

e Unidad de Emergencia Hospitalaria

e Unidad para la Informacion de Gestion Clinica
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1. Daniel Soto C, Jefe Unidad para la informacion de Gestion Clinica.

Revisado por:
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