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PROCEDIMIENTO: ATENCIÓN A LA O AL PACIENTE AMBULATORIO CON INSUFICIENCIA RENAL CRÓNICA EN LA UNIDAD DE HEMODIÁLISIS.

FAMILIAR DE LA O DEL PACIENTE
PERSONAL DE ENFERMERÍA DEL 

SERVICIO DE ADMISIÓN
PERSONAL DE ENFERMERÍA DEL LA 

UNIDAD DE HEMODIÁLISIS
PERSONAL DE TRABAJO SOCIAL PERSONAL DE CUENTAS CORRIENTES PERSONAL MÉDICO TRATANTE

IN ICIO

1

VIENE DEL 
PROCEDIMIENTO:

“ATENCIÓN MÉDICA Y/O 
QUIRÚRGICA A PACIENTES 
CON RIESGO DE PERDER 
UNA FUNCIÓN, UN 
ÓRGANO O LA VIDA”.

LLEGADA LA FECHA PROGRAMADA 
PARA LA TERAPIA SUSTITUTIVA 
RENAL EN LA MODALIDAD DE 
HEMODIÁLISIS, SE PRESENTA CON 
SU PACIENTE EN EL HOSPITAL 
PARA EL NIÑO, SE DIRI GE AL 
SERVICIO DE ADMISIÓN, SE 
PRESENTA CON EL PERSONAL DE 
ENFERMERÍA Y LE INFORMA QUE 
SU PACIENTE TIENE PROGRAMADO 
TRATAMIENTO DE HEMODIÁLISIS. 

2

LE SOLICITA EL “CARNET DE CITAS” 
DE SU PACIENTE.3

ENTREGA EL “CARNET DE CITAS” 
DE SU PACIENTE. 4

RECIBE EL “CARNET DE CITAS” DE 
LA O DEL PACIENTE Y, VÍA 
TELEFÓNICA, NOTIFICA AL 
PERSONAL DE ENFERMERÍA DE LA 
UNIDAD DE HEMODIÁLISIS DEL 
INGRESO DE LA O DEL PACIENTE 
PARA TRATAMIENTO DE 
HEMODIÁLISIS.

5

VÍA TELEFÓNICA, SE ENTERA DEL 
INGRESO DE LA O DEL PACIENTE E 
INFORMA AL PERSONAL DE 
ENFERMERÍA DEL SERVICIO DE 
ADMISIÓN QUE PUEDE I NGRESAR 
A LA O AL PACIENTE.

6

SE ENTERA, REGISTRA EN LA 
“BITÁCORA DE INGRESOS Y 
EGRESOS” DEL SERVICIO DE 
ADMISIÓN Y EN EL SISTEMA 
ELECTRÓNICO HISTOCLIN, LOS 
DATOS GENERALES DE 
IDENTIFICACIÓN DE LA O DEL 
PACIENTE, TOMA SIGNOS VITALES 
Y SOMATOMETRÍA, LOS REGISTRA 
EN EL EXPEDIENTE CLÍNICO 
ELECTRÓNICO CORRESPONDIENTE, 
Y ELABORA “NOTA DE INGRESO DE 
ENFERMERÍA”, REQUISITA “FICHA 
DE IDENTIFICACIÓN” Y “PULSERA 
DE IDENTIFICACIÓN”; COLOCA LA 
PULSERA EN LA MANO IZQUIERDA 
DE LA O DEL PACIENTE, REGRESA A 
LA O AL FAMILIAR EL “CARNET DE 
CITAS” DE SU PACIENTE Y LAS O 
LOS CONDUCE AL ÁREA DE 
NEFROLOGÍA.7

RECIBE Y RESGUARDA EL “CARNET 
DE CITAS” DE SU PACIENTE Y SE 
DIRIGE CON SU PACIENTE Y CON EL 
PERSONAL DE ENFERMERÍA DEL 
SERVICIO DE ADMISIÓN, AL ÁREA 
DE NEFROLOGÍA.
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8

AL LLEGAR AL ÁREA DE 
NEFROLOGÍA, ENTREGA A LA O AL 
PACIENTE AL PERSONAL DE 
ENFERMERÍA DE LA UNIDAD DE 
HEMODIÁLISIS, LE INFORMA EL 
NOMBRE COMPLETO DE LA O DEL 
PACIENTE, LE ENTREGA LA “FICHA 
DE IDENTIFICACIÓN” DE LA O DEL 
MISMO Y SE RETIRA DEL ÁREA DE 
NEFROLOGÍA.

9

RECIBE A LA O AL PACIENTE, SE 
PRESENTA CON ELLA O CON ÉL Y 
CON SU FAMILIAR, OBTIENE LA 
“FICHA DE IDENTIFICACIÓN”, 
ENTREGA A LA O AL FAMILIAR LA 
ROPA INSTITUCIONAL Y LE PIDE 
QUE VISTA A SU PACIENTE CON 
ÉSTA.

10

RECIBE LA ROPA INSTITUCIONAL, 
CAMBIA LA ROPA A SU PACIENTE 
POR LA ROPA INSTITUCIONAL E 
INFORMA AL PERSONAL DE 
ENFERMERÍA DE LA UNIDAD DE 
HEMODIÁLISIS QUE TERMINÓ DE 
CAMBIAR LA ROPA A SU PACIENTE. 11

ASIGNA CUBÍCULO A LA O AL 
PACIENTE Y LA O LO UBICA EN 
ÉSTE, COLOCA LA “FICHA DE 
IDENTIFICACIÓN” EN EL LUGAR 
CORRESPONDIENTE, LE COMUNICA 
A LA O AL FAMILIAR QUE PASE CON 
EL PERSONAL DE TRABAJO SOCIAL 
Y POSTERIORMENTE, ESPERE A SU 
PACIENTE EN LA SALA DE ESPERA 
DE ADMISIÓN Y REGRESE AL ÁREA 
DE NEFROLOGÍA EN 4 HORAS, EL 
TIEMPO QUE DURA EL 
TRATAMIENTO DE HEMODIÁLISIS 
DE SU PACIENTE.12

SE DIRIGE AL SERVICIO DE TRABAJO 
SOCIAL Y LE INFORMA AL 
PERSONAL QUE SU PACIENTE ESTÁ 
EN LA UNIDAD DE HEMODIÁLISIS.

20

13

LE SOLICITA EL “CARNET DE CITAS” 
DE SU PACIENTE.14

ENTREGA EL “CARNET DE CITAS” 
DE SU PACIENTE. 15

RECIBE EL “CARNET DE CITAS” DE 
LA O DEL PACIENTE, LO 
RESGUARDA Y LE INFORMA A LA O 
AL FAMILIAR QUE REGRESE EN 4 
HORAS AL ÁREA DE NEFROLOGÍA 
CON EL PERSONAL MÉDICO 
TRATANTE.

16

SALE DEL SERVICIO DE TRABAJO 
SOCIAL EN ESPERA DEL TIEMPO 
DETERMINADO PARA EL 
TRATAMIENTO DE HEMODIÁLISIS 
DE SU PACIENTE.

31

17

REQUISITA EN EL SISTEMA 
ELECTRÓNICO LA “NOTA DE 
ADMISIÓN” EN ORIGINAL Y COPIA, 
FIRMA AMBAS, SE DIRIGE A 
CUENTAS CORRIENTES, ENTREGA 
AL PERSONAL EL ORIGINAL Y COPIA 
DE LA “NOTA DE ADMISIÓN” Y LE 
SOLICITA QUE FIRME DE RECIBIDO 
EN LA COPIA.
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18

RECIBE EL ORIGINAL Y COPIA DE LA 
“NOTA DE ADMISIÓN”, FIRMA DE 
RECIBIDO EN LA COPIA, LA 
ENTREGA AL PERSONAL DE 
TRABAJO SOCIAL, Y RESGUARDA EL 
ORIGINAL.

19

RECIBE LA COPIA DE LA “NOTA DE 
ADMISIÓN” FIRMADA POR EL 
PERSONAL DE CUENTAS 
CORRIENTES, RESGUARDA Y 
ESPERA QUE LA O EL FAMILIAR SE 
PRESENTE AL TERMINAR EL 
TRATAMIENTO DE HEMODIÁLISIS 
DE SU PACIENTE.

35

11

20

SE DIRIGE A LA CENTRAL DE 
ENFERMERÍA E INFORMA AL 
PERSONAL MÉDICO TRATANTE 
QUE LLEGÓ LA O EL PACIENTE.

21

SE PRESENTA CON LA O EL 
PACIENTE, LE REALIZA EXAMEN 
FÍSICO CLÍNICO INGRESA AL 
EXPEDIENTE CLÍNICO 
ELECTRÓNICO Y, DE ACUERDO A LA 
VALORACIÓN, REGISTRA EN EL 
“CONTROL DE HEMODIÁLISIS” LAS 
ESPECIFICACIONES DE LA 
HEMODIÁLISIS DE LA O DEL 
PACIENTE Y, EN SU CASO, 
REQUISITA LA “SOLICITUD DEL 
SERVICIO DE LABORATORIO 
CLÍNICO”, IMPRIME EN ORIGINAL Y 
COPIA Y LAS RESGUARDA E 
INFORMA AL PERSONAL DE 
ENFERMERÍA DE LA UNIDAD DE 
HEMODIÁLISIS CON RESPECTO A 
LAS ESPECIFICACIONES DE LA 
HEMODIÁLISIS Y, EN SU CASO, QUE 
OBTENGA MUESTRAS HEMÁTICAS 
PARA EXÁMENES DE 
LABORATORIO DE LA O DEL 
PACIENTE Y LE ENTREGA LOS 
TUBOS PARA LAS MUESTRAS.

22

RECIBE LOS TUBOS PARA LAS 
MUESTRAS HEMÁTICAS, INGRESA 
AL EXPEDIENTE CLÍNICO 
ELECTRÓNICO DE LA O DEL 
PACIENTE CORRESPONDIENTE, 
ABRE EL APARTADO DEL “CONTROL 
DE HEMODIÁLISIS”, SE ENTERA DE 
LAS ESPECIFICACIONES DEL 
TRATAMIENTO DE HEMODIÁLISIS 
DE LA O DEL PACIENTE, TOMA 
SIGNOS VITALES Y SOMATOMETRÍA 
A LA O AL PACIENTE, LOS REGISTRA 
EN EL “CONTROL DE 
HEMODIÁLISIS”, CON BASE EN LAS 
INDICACIONES MÉDICAS, PREPARA 
Y PROGRAMA LA MÁQUINA DE 
HEMODIÁLISIS, EXPLICA A LA O AL 
PACIENTE EL PROCEDIMIENTO A 
REALIZAR Y, EN SU CASO, OBTIENE 
LA MUESTRA HEMÁTICA 
SOLICITADA Y LA ENTREGA AL 
PERSONAL MÉDICO TRATANTE.

23

RECIBE LA MUESTRA HEMÁTICA, 
ETIQUETA LOS TUBOS DE LAS 
MUESTRAS CON LOS DATOS DE 
IDENTIFICACIÓN DE LA O DEL 
PACIENTE, LOS COLOCA EN LA 
GRADILLA, TOMA EL ORIGINAL Y 
COPIA DE LA “SOLICITUD DE 
SERVICIO DE LABORATORIO 
CLÍNICO”, SE DIRIGE AL SERVICIO 
DE LABORATORIO CLÍNICO, 
ENTREGA A LA QUÍMICA O 
QUÍMICO CORRESPONDIENTE LAS 
MUESTRAS, ASÍ COMO EL 
ORIGINAL Y COPIA DE LA 
SOLICITUD.

SE CONECTA CON EL 
PROCEDIMIENTO:

PROCESAMIENTO DE 
EXÁMENES DE 
LABORATORIO A PACIENTES 
HOSPITALIZADOS
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24

A CONTINUACIÓN, CONECTA A LA 
O AL PACIENTE E INICIA LA 
HEMODIÁLISIS, ADEMÁS, REALIZA 
MONITORIZACIÓN 
HEMODINÁMICA DE LA O DEL 
PACIENTE CADA 30 MINUTOS Y 
LOS REGISTRA EN EL “CONTROL DE 
HEMODIÁLISIS”, DURANTE EL 
TIEMPO QUE DURA EL 
TRATAMIENTO DE HEMODIÁLISIS Y 
DETERMINA:

25

SE DIRIGE A LA CENTRAL DE 
ENFERMERÍA E INFORMA 
VERBALMENTE AL PERSONAL 
MÉDICO TRATANTE, EL ESTADO 
CLÍNICO DE LA O DEL PACIENTE.

26

SE DIRIGE A LA UNIDAD DE 
HEMODIÁLISIS, REALIZA EXAMEN 
FÍSICO CLÍNICO A LA O AL 
PACIENTE, INDICA TRATAMIENTO 
MÉDICO A SEGUIR, REGISTRA EN EL 
EXPEDIENTE CLÍNICO 
ELECTRÓNICO “NOTA MÉDICA” Y 
“TRATAMIENTO E INDICACIONES 
MÉDICAS”, E INFORMA AL 
PERSONAL DE ENFERMERÍA DE LA 
UNIDAD DE HEMODIÁLISIS.

27

REVISA EN EL EXPEDIENTE CLÍNICO 
ELECTRÓNICO EL “TRATAMIENTO E 
INDICACIONES MÉDICAS” DE LA O 
DEL PACIENTE, LEE Y REALIZA LAS 
INDICACIONES MÉDICAS, 
DESCONECTA A LA O AL PACIENTE 
DE LA MÁQUINA DE 
HEMODIÁLISIS, DA CUIDADO 
INTEGRAL A LA O AL PACIENTE, LO 
DEJA EN OBSERVACIÓN Y 

REGISTRA EN EL “CONTROL 

DE HEMODIÁLISIS” LAS 

COMPLICACIONES 

PRESENTADAS POR LA O EL 

PACIENTE Y REGISTROS 

CORRESPONDIENTES.

POSTERIORMENTE, INFORMA 

AL PERSONAL MÉDICO 

TRATANTE LA RESPUESTA DE 

LA O DEL PACIENTE AL 

TRATAMIENTO MÉDICO 

INDICADO.

28

REGISTRA “NOTA DE EVOLUCIÓN” 
Y “NOTA DE ALTA” EN EL 
EXPEDIENTE CLÍNICO 
ELECTRÓNICO DE LA O DEL 
PACIENTE, REQUISITA E IMPRIME 
“NOTA DE EGRESO” EN ORIGINAL Y 
COPIA, EN EL SISTEMA 
ELECTRÓNICO HISTOCLIN, LOS 
FIRMA Y ESPERA LA LLEGADA DE LA 
O DEL FAMILIAR.

31

29

AL TERMINAR EL TRATAMIENTO DE 
HEMODIÁLISIS, DESCONECTA DE LA 
MÁQUINA DE HEMODIÁLISIS A LA 
O AL PACIENTE Y, EN SU CASO 
TOMA MUESTRA HEMÁTICA, LA O 
LO DEJA EN OBSERVACIÓN 
DURANTE 30 MINUTOS, DA 
CUIDADO INTEGRAL DE 
ENFERMERÍA, REGISTRA EN EL 
“CONTROL DE HEMODIÁLISIS” LAS 
OBSERVACIONES 
CORRESPONDIENTES E INFORMA 
AL PERSONAL MÉDICO TRATANTE 
QUE CONCLUYÓ EL TRATAMIENTO 
DE HEMODIÁLISIS DE LA O DEL 
PACIENTE Y LE ENTREGA LA 
MUESTRA HEMÁTI CA.

SÍ
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30

RECIBE LA MUESTRA HEMÁTICA, 
ETIQUETA LOS TUBOS DE LAS 
MUESTRAS CON LOS DATOS DE 
IDENTIFICACIÓN DE LA O DEL 
PACIENTE, LOS COLOCA EN LA 
GRADILLA, TOMA EL ORIGINAL Y 
COPIA DE LA “SOLICITUD DE 
SERVICIO DE LABORATORIO 
CLÍNICO”, SE DIRIGE AL SERVICIO 
DE LABORATORIO CLÍNICO, 
ENTREGA A LA QUÍMICA O 
QUÍMICO CORRESPONDIENTE LAS 
MUESTRAS, ASÍ COMO EL 
ORIGINAL Y COPIA DE LA 
SOLICITUD.

SE CONECTA CON EL 
PROCEDIMIENTO:

PROCESAMIENTO DE 
EXÁMENES DE 
LABORATORIO A PACIENTES 
HOSPITALIZADOS.

31

REGRESA A LA UNIDAD DE 
HEMODIÁLISIS, REALIZA EXAMEN 
FÍSICO CLÍNICO A LA O AL 
PACIENTE, REGISTRA EN EL 
EXPEDIENTE CLÍNICO 
ELECTRÓNICO LA “NOTA DE ALTA”; 
ASIMISMO, REQUISITA E IMPRIME 
LA “NOTA DE EGRESO” EN 
ORIGINAL Y COPIA EN EL SISTEMA 
ELECTRÓNICO HISTOCLIN, LOS 
FIRMA Y ESPERA LA LLEGADA DE LA 
O DEL FAMILIAR.

32

TRANSCURRIDO EL TIEMPO 
INDICADO POR EL PERSONAL DE 
ENFERMERÍA, SE PRESENTA EN EL 
ÁREA DE NEFROLOGÍA CON EL 
PERSONAL MÉDICO TRATANTE.

16

33

LE INFORMA LO RELACIONADO AL 
ESTADO CLÍNICO DE SU PACIENTE, 
LE ENTREGA EL ORIGINAL Y COPIA 
DE LA “NOTA DE EGRESO” DE SU 
PACIENTE Y LE INDICA QUE PASE 
AL SERVICIO DE TRABAJO SOCIAL A 
REALIZAR EL TRÁMITE DE EGRESO, 34

RECIBE ORIGINAL Y COPIA DE LA 
“NOTA DE EGRESO” DE SU 
PACIENTE, SE DIRIGE A TRABAJO 
SOCIAL Y LE INFORMA AL 
PERSONAL QUE SU PACIENTE 
TERMINÓ EL TRATAMIENTO DE 
HEMODIÁLISIS. 35

LE SOLICITA EL ORIGINAL Y COPIA 
DE LA “NOTA DE EGRESO”.

36

LE ENTREGA EL ORIGI NAL Y COPIA 
DE LA “NOTA DE EGRESO” DE SU 
PACIENTE.
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37

RECIBE EL ORIGINAL Y COPIA DE LA 
“NOTA DE EGRESO”, ESCRIBE EN 
AMBAS LA CLASIFICACIÓN 
SOCIOECONÓMICA 
CORRESPONDIENTE, LE REGRESA A 
LA O AL FAMILIAR EL “CARNET DE 
CITAS” QUE TENIA RESGUARDADO, 
EL ORIGINAL Y COPIA DE LA “NOTA 
DE EGRESO”, Y LE INFORMA QUE 
PASE A CUENTAS CORRIENTES A 
REALIZAR EL TRÁMITE DE EGRESO.

38

RECIBE EL “CARNET DE CITAS” DE 
SU PACIENTE Y EL ORIGINAL Y 
COPIA DE LA “NOTA DE EGRESO”, 
SE DIRIGE A CUENTAS CORRIENTES 
Y AL LLEGAR LE INFORMA AL 
PERSONAL QUE SU PACIENTE SE VA 
DE ALTA.

39

LE SOLICITA LA “NOTA DE 
EGRESO”, VERIFICA EL MONTO A 
PAGAR Y, DE ACUERDO A LA 
CLASIFICACIÓN SOCIOECONÓMICA 
DESCRITA EN LA “NOTA DE 
EGRESO” Y AL “TABULADOR DE 
CUOTAS DE RECUPERACIÓN” 
VIGENTE, GENERA EL “FORMATO 
DE PAGO” EN ORIGINAL Y COPIA, 
LOS ENTREGA A LA O AL FAMILIAR, 
LE INFORMA EL IMPORTE A PAGAR, 
LE INDICA QUE PASE A LA CAJA Y 
REGRESE, ADEMÁS, RESGUARDA 
LA “NOTA DE EGRESO”.

40

RECIBE EN ORIGINAL Y COPIA EL 
“FORMATO DE PAGO”, SE DIRIGE A 
LA CAJA, AL LLEGAR, INFORMA AL 
PERSONAL QUE VA A PAGAR EL 
TRATAMIENTO DE HEMODIÁLISIS 
DE SU PACIENTE, LE ENTREGA EL 
ORIGINAL Y COPIA DEL “FORMATO 
DE PAGO” Y LA SUMA 
CORRESPONDIENTE.

PERSONAL MÉDICO TRATANTE

PERSON AL DE CAJA

41

RECIBE EL ORIGINAL Y COPIA DEL 
“FORMATO DE PAGO” ASÍ COMO 
EL MONTO ESTABLECIDO PARA 
HEMODIÁLISIS, REQUISITA EN 
ORIGINAL Y 2 COPIAS EL “TICKET 
DE PAGO”, ENTREGA EL ORIGINAL 
Y UNA COPIA A LA O AL FAMILIAR Y 
ARCHIVA LA SEGUNDA COPIA.42

RECIBE EL ORIGINAL Y COPIA DEL 
“TICKET DE PAGO”, REGRESA A 
CUENTAS CORRIENTES Y LOS 
ENTREGA AL PERSONAL.

43

RECIBE ORIGINAL Y COPIA DEL 
“TICKET DE PAGO”, ENGRAPA EL 
ORIGINAL DE LA “NOTA DE 
EGRESO” Y ORIGINAL DEL “TICKET 
DE PAGO”, Y SE LOS ENTREG A A LA 
O AL FAMILIAR, ENGRAPA LA 
“NOTA DE ADMISIÓN”, LA COPIA 
DE LA “NOTA DE EGRESO” QUE 
TENÍA RESGUARDADA, Y LA COPIA 
DEL “TICKET DE PAGO” Y LOS 
ARCHIVA.

44

RECIBE ENGRAPADOS EL ORIGINAL 
DEL “TICKET DE PAGO” Y EL 
ORIGINAL DE LA “NOTA DE 
EGRESO”, SE PRESENTA AL ÁREA 
DE NEFROLOGÍA CON EL PERSONAL 
DE ENFERMERÍA DE LA UNIDAD DE 
HEMODIÁLISIS Y LE SOLICITA A SU 
PACIENTE. 45

LE SOLICITA A LA O AL FAMILIAR EL 
“TICKET DE PAGO”.

46

ENTREGA AL PERSONAL DE 
ENFERMERÍA DE LA UNIDAD DE 
HEMODIÁLISIS, EL “TICKET DE 
PAGO” CON LA “NOTA DE 
EGRESO”.
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47

RECIBE EL “TICKET DE PAGO” CON 
LA “NOTA DE EGRESO”, REGISTRA 
EN LA “LIBRETA PARA EL CONTROL 
DE PACIENTES CON TRATAMIENTO 
DE HEMODIÁLISIS” DATOS DE 
IDENTIFICACIÓN DE LA O DEL 
PACIENTE, ASÍ COMO “NOTA DE 
ENFERMERÍA” Y LE SOLICITA A LA O 
AL FAMILIAR CAMBIAR LA ROPA DE 
SU PACIENTE.48

CAMBIA LA ROPA DE SU PACIENTE 
Y, CUANDO TERMINA, LE INFORMA 
AL PERSONAL DE ENFERMERÍA DE 
LA UNIDAD DE HEMODIÁLISIS. 49

REGRESA EL “TICKET DE PAGO” 
CON LA “NOTA DE EGRESO” A LA O 
AL FAMILIAR, LE INFORMA LOS 
CUIDADOS Y TRATAMIENTO 
MÉDICO A SEGUIR EN SU 
DOMICILIO Y LA FECHA DE SU 
PRÓXIMO TRATAMIENTO.

50

RECIBE EL “TICKET DE PAGO” Y LA 
“NOTA DE EGRESO”, SE ENTERA DE 
LOS CUIDADOS Y TRATAMIENTO 
MÉDICO A SEGUIR EN SU 
DOMICILIO, ASÍ COMO LA FECHA 
DE TRATAMIENTO DE 
HEMODIÁLISIS DE SU PACIENTE Y 
SE RETIRA DEL HOSPITAL PARA EL 
NIÑO EN ESPERA DE LA FECHA DE 
SU PRÓXIMO TRATAMIENTO.

1

51

POSTERIOR AL EGRESO DE LA O 
DEL PACIENTE, RETIRA DEL LUGAR 
ASIGNADO, LA “FICHA DE 
IDENTIFICACIÓN” DE LA O DEL 
PACIENTE, LA DESTRUYE Y 
ORGANIZA EL CUBÍCULO 
DESOCUPADO PARA RECIBIR A 
UNA O UN PRÓXIMO PACIENTE.

FIN
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