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INTRODUCCION 

En las unidades de atención médica, las supervisoras de 

enfermería desarrollan funciones y actividades administrativas, 
docentes y de investigación. Dentro de las primeras, las m~s 

relevantes son: administración de los recursos humanos de 
enfermer1a, supervisión de personal y ver1ficaci6n de la calidad 

de atención que el personal de enfermería otorga al paciente. De 

las funciones docentes, las que más destacan son las de capacitn 

ci6n y deaarrollo del personal de enfermer1a; de las de investiga

ción, el estudio de problemas operativos o de comportamiento, como 
resultado de la administración de los recursos de enfermer1a. 

La administración de los recursos humanos de enf ermcr1a es la 
función a la que más tiempo se le dedica, aproximadamente el 60%, 

ya que los diferentes registros que se efectúan para tal fin se 

realizan en forma manual, mismos que son afectados por omisiones y 

repeticiones que dan como resultado una información deficiente y 

no siempre oportuna. 

Por lo anterior, el grupo que presenta esta investigación 
incorpora, como una aportación para el área de enfermer1a, un 

Modelo Automatizado para la Administración de los Recursos Humanos 

de Enfermer1a, que mejore la oportunidad, veracidad, confiabilidad 

y calidad de los datos, en el Hospital de Especialidades No. 25 

del Centro Médico Nacional en Monterrey N.L. del I.M.s.s. 

Cabe mencionar que este modelo es resultado del análisis de 

un primer proyecto elaborado para acreditar el ttseminario de 

Tesis", relacionado con la inform.S.tica y su aplicación en los 

servicios de enfermer1a para la programación de roles de descanso 

y de vacaciones del personal, en una unidad médica. El modelo que 
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aqu1 se propone ha sido ampliado y se ha incluido una base de 
datos da todo el personal de enfermer1a y de los servicios del 

hospital mencionado; tal ampliación abarca datos referentes a la 

identificacci6n del personal, su trayectoria laboral, además de la 

preferencia que tiene para rolar por los diferentes servicioa del 

hospital. El modelo contiene los antecedentes escolares, básicos, 

técnicos, licenciatura y otras carreras del personal estudiado. 

La base de datos reporta también información referente al 

hospital: namero de camas por piso, especialidad médica, personal 

de enfermería para la atención de los pacientes en 24 horas, 

distribución del personal por turne, y por servicio, de todo el 

hospital. Esta base de datos proporciona informaci6n sobre la 

programaci6n de descansos, vacaciones y dias festivos; coberturas 

por ausentismo, programado y no prograraado; causas de las 

diferentes incidencias del personal; calidad académica del 

personal y como otra innovación, los registros que se requieren 

para la evaluación individual del personal (anecdotario). 

Se espera que el presente modelo sea sólo el inicio de toda 

una 11nea de investigación y aplicación de programas, en relación 

con el trabajo administrativo y asistencial de cnfermeria, en el 

cual se utilicen sistemas automatizados. 

12 



1, MARCO TEORICO 

1.1 Antecedentes hist6ricos 

La cibernética, entendida corno ciencia que estudia la captación, 
conservación y utilización de datos por medio de las computadoras, 
ayuda a administrar cualquier organismo; un ejército, una escuela, 
un hospital, lo que significa la inseparable unidad del sistema 

administrativo y al cisterna de información. 

Para aplicar los principios fundamentnlea de la administración y 
seguir loe lineamientos del proceso administrativo, es necesario 

partir de una base fundamentada, con información veraz y acorde 
con el momento histórico que se vive, de manera que pueda 

sustentar decisiones que permitan cumplir los objetivos de la 

propia org~nizaci6n. 

Los prop6sitos b6sicos de la informática son: llevar la 
administración de la atención a la salud y facilitar al directivo 

la información necesaria para desempeñar sus funciones, además de 
ayudar a los encargados de la planificación a prever las demandas 

de recursos y servicios. Por lo tanto, la informática es una 

operaci6n importante en l~ valoración de recursos y manejo 
efectivo de los servicios de salud. 111 

1.2 La informática y su aplicación en los servicios de salud, 
a nivel mundial. 

El reto del hombre en el campo de la informática y la comunicación 
aplicada a la salud, es abordar positivamente el problema de la 

l) HARTSHORNE, J. Carstens, I. Tydskr-Tandheelkd-yer. Sudáfrica 1 

Julio 1990. pp. 313-317. 
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separación entre la expectativa de los ciudadanos en cuanto al 

tipo de cuidado a la salud de que puede disponer y los recursos 

limitados para promover tal cuictado. Si estas expectativas han de 

cumplirse, será necesario encontrar innovaciones que hagan más 

eficientes loa servicios de salud. tí?) 

Dentro de estas innovaciones, en las últimas décadas, se han 

empezado a ver los resultados de la aplicación de la informática 

en la administración de Pervicios de salud. As1 en Londres, 

Inglaterra, se ha instrumentado un sistema computarizado para el 

control de la vacunación que facilita la organización y evaluación 

de las campaii.as, tJl 

En el campo de la Cardiolog1~, el gobierno de los Estado Unidos ha 

aplicado la informática en un estudio que relaciona la 

administración de est1·eptokinasa, nitroglicerina o heparina, en 

casos de infarto agudo al miocardio, con el tiempo de estancia en 

el hospital, as1 como una base de datos que permite detectar 

tempranamente la necesidad de cirug1a en casos de endocarditis por 

estafilococo aureus. i-Li 

De gran ayuda ha sido el estudio de la posibilidad de muerte en 

los 30 d1as siguientes a la admisión hospitalaria, en pacientes 

con accidente vascular cerebral, neumon1a, infarto al miocardio y 

falla congestiva del corazón. 151 

También existe una red de información con respecto a la salud 

2) SA?~TUCCI, G; Asbjoern Jensen o. y otros, ~ ~. Mar. 
1990, pp. 84-91. 

3) HOOES, D.¡ Times S; Gill On. Public-Health, England, Jan. 1990, 
pp. 27-Jl. 

4) ABAAMS, H.; Cetsky A; Reos L. Jr: Wadja A. Med-pecis-Making 
E.U.A.' Jul-Sept. 1988, PP· 165-174. 

5) OUBOIS, R., Int-J-Techol-Care. E.U.A,, 1990, pp. 220-228. 
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materno-infantil, la planificación familiar y la asesor1a 
genética, ae1 como para la evaluación de salud en las escuelas. ' 6

) 

En el tratamiento del cáncer se han tenido grandes adelantos 
mediante sistemas automatizados, que permiten el control de 
pacientes externos que reciben quimioterapia.' 71 

Otra utilidad de los sistemas de cómputo en la atención a la salud 

es el sistema básico de información sobre medicamentos, las 
actividades de un banco de sangre, los transplantes de órganos 

tpor que requieren identificación rápida de donadores y posibles 

receptores,)'ª' as1 como el control de pacientes con problemas 
dentales, y con problemas mentales. 

La informática facilita el autocuidado y la atención comunitaria, 

y permite mantener registros individuales y familiares sobre: 

enfermedades previas, alergias, antecedentes familiares, vacunas 

recibidas, uso de medicamentos, suministro de información sobre 

estilos de vida, higiene, medidas para prevenir enfermedades 

comunes, 

venenos, 

educación 

consultas 

nutrición, primeros auxilios, intoxicaciones, drogas, 

epidemias, disponibilidad de servicios; programas de 

para la salud y ensef\anza del autocuidado, f
9

l y las 
diagnósticas a larga distancia (correo electrónico). ttol 

En las unidades hospitalarias, la informAtica facilita la 

comunicación entre distintos departamentos, 

recursos, organiza los registros de los 

sirve para programar 

pacientes, procesa 

6) BENFORD, M; Slack, e; ~ - J:l.Y.l.:1! Ohio, E.U.A.' 1969. pp. 
9-14 

7) CHRIST, G.; Siegel K. ~álll<!il'. E.U.A., Feb, l. pp. 760-765. 
6) Organización Panamericana de la Salud. J.ll In.t'.lll::má.t.kl! :,: ll 
~A~, en el campo de la salud, México 1990. pp. 46-47. 

9) BIGELOW, O,; New-Dir-Ment-Health-Ser. Oregon, E.U.A., Winter, 
1989, pp. 73-82, 

10) l.A l.n.f.Qn¡¡A~ :L ll! ~á~. Ibid. pp. 37-42, 
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datos para servicios auxiliares, lleva registros médicos 
organizados, con mejor calidad, completos y legibles; tambi4n 

mejora la comunicaci6n entre laa instituciones y las personas que 
proporcionan atención de salud a un mismo paciente, lo cual 
posibilita la continuidad de dicha at.enci6n; permite programar 

citas subsiguientes, facilita las investigaciones cl1nicas y las 
auditorias médicas. llll 

1.2.1 La informática y su aplicación en los servicios de 

enfermer1a a nivel mundial. 

La tecnolog1a de la computadora transforma positivamente el 
trabajo de enfermer1a, pues los cambios que trae consigo tienen un 
impacto relevante, porque promueven rapidez, eficiencia y preci

sión, aspectos esenciales para la enfermera responsable del 
cuidado directo del paciente, as1 como para manejar aspectos 
administrativos, con todo lo cual se obtienen máximos 
beneficios. u 21 

Un sistema.computarizado para entermer1a ofrece otras ventajas, ya 
que se manejan flujos de informaci6n entre las unidades de 
enformer1a y los pacientes, con ahorro de tiempo, dinero y 
esfuerzo. 1131 

En el 4.rea docente, en los Estados Unidos de Norteamérica, el 
sistema tradicional de ense~anza en enfermer1a ha sido substituido 
por el sistema computarizado; algunos programas contienen 
actividades electrónicas que enseñan, preguntan, ejercitan y 
proveen retroalimentaci6n; maniqu1es conectados a un sistema de 

ll) Ibid. PP• 43-50. 
12) FORO, J. Comput-Nurs. E.U.A., Jul-Ago. 1990, pp. 160-64. 
13) TORTORA M. Nurs-Forum. 1989, pp. B-12, 
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de c6mputo que proveen la misma ensenanza; también existen 
programas con ejercicios simulados, en donde el alumno pone en 
pr6ctica soluciones a problemas reales, sin que un posible error 
causa dano al paciente."" 

En el 6rea asistencial, la computadora genera el plan de atenci6n 
basada en el proceso y diagn6stico de enfermer1a. El proceso es 
una deciei6n tomada sistemáticamente, en donde se involucran: 

valoraci6n, diagn6stico, planeación, instrumentaci6n y evaluaci6n. 
La enfermera identifica los signos y s1ntomas, agrupa e interpreta 
los datos obtenidos, y con base en éstos formula al diaqn6stico, 

en el cual considera al paciente como ser individual, sus 
necesidades y su estado de salud. La computadora facilita el 

detalle y descripci6n de las acciones que recibe el paciente a su 
ingreso y durante su estancia, además de que puade determinar 
otras contribuciones que pueden aportar algo o eliminar laa que 
sean innacesar ias. 1151 

Las computadoras se 

administrativa, para 
han usado, como 

la elaboraci6n de 
apoyo en el &rea 

nóminas~ inve11tarios, 
expedientes, planeaci6n de descansos, vacaciones, y rotación del 
per.eone.l de .:mrar11\er!a en los servicios del hospital; también en 
la actualizaci6n de pol1ticas institucionales, en el reporte 
diario y de supervisiOn, para registrar los indicadores enfermera 
paciente; adem6s, incluyen procedimientos de enfenner!a, el 
procesador de palabras para cartas y memorándos, as! como estudios 
de calidad en la atenci6n al paciente. 1161 

14) MIKULEKY, Mauren. Ledfor Cathleen, J.&.¡¡ computadora ~ ~-
11A.... Aplicaciones !0.11~ ~hospitalarias. Ed. Addison Wesley 
PUblishing Company. California, E. U.A., Sept. 1989. pp. 48-50. 

15) Ibid. pp. 150-282, 
16) Ibid, PP• 150-282. 
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1.3 La lnfore6tica y los servicios de salud en México, 

La intorm6tica en México se ha aplicado ya en los centros 
Hoapitalarios, entre ellos los siguientes: 

El Hospital A.ngeles, del Pedregal, cuAnta con un sisteJDa de 
atenci6n a pacientes para la reservación y admisi6n hospitalaria, 
la pr09raeaci6n de estudios y operaciones, el informe de estancia 
hospitalaria e 
hospitalizodos y 

la distribuci6n 
d1•ticos. un 

ingresos generales; el control de pacientes 

pacientes externos, el control de medicamentos, y 
de recursos y generación de reportea estA 

En ol Instituto Nacional de cardiolog1a INC, el sistema de c6mputo 
ea Otil para fines administrativos y de bioestad1stica, adem6s de 

que existe ~na hoja de seguimiento que contiene el resumen de 
datos importantes relacionados con el paciente, y es utilizado 
para finas diagnOsticos, de investigaciOn y atenciOn médica. 1181 

En el Inatituto Nacional de Neurolog1a y Neurocirug1a INNN, se 
cuenta con un aistema para la identif icac16n de ingresos y aqresos 
da pacientes, la elaboración de roles trimestrales, y para el 
control de descansos y vacaciones del personal de enfermer1a; 
adem&s, exis~e un control financiero de los materiales utilizados 

en embolizaciones, 11 ' 1 

En el Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias INER, el 
uso del sistema computarizado abarca varios departamentos, entre 
ellos el de Investic¡aci6n y EnseMnza, los Servicios Médicos de 

17) Departamento de Informática. (Ing. Jorge Takenaga, Jete del 
Departamento), Departamento de Enfermer1a del Hospital Angeles 
del Pedregal (En!. Guadalupe Ibarra, Jefe de Enfermeras), 

lB) Departamento de Bioestadistica e Informática del I.N.C. (Inc¡. 
JeaOs Kondrag6n). 

19) Departamento de Enfermeria del I.N.N.N. (Enf. Rosa Ariza R.) 
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Hospitalizac16n, la Divisi6n y Desarrollo de Personal, la 
Subdirecci6n Administrativa, Subdirecc16n Médica, Subdirecci6n de 
Trabajo Social, el Archivo Cl1nico y el Departamento de 
Entermaria. 120, 

En el Instituto Nacional de Perinatolog1a INPER, el sistema de 

cómputo es utilizado en el área administrativa, en donde se 

encuentran los subsistemas de n6mina, el control de activos fijos 
y almacenes, las relaciones laborales, el sistema de contabilidad, 
la pro9ramaci6n de vacaciones y los descansos del personal de 
enfermería. En los sistemas del área médica se incluye la 
valoración de pacientes, programación de citas médicas y de 

laboratorio, y el diagnóstico en la consulta externa. Para el área 
académica se cuenta con un control de médicos residentes y con el 
directorio del personal médico con fines de enseñanza. 1211 

1.3.1 Hospital de Especialidades No, 25, Centro Médico Nacional 

Monterrey, 

El Hospital de Especialidades es considerado como una unidad 
regional. Brinda atención de tercer nivel a la población derecho
habiente de los estados de Nuevo Le6n, Coahuila, Tamaulipas y San 
Luis Potosi; su capacidad es de 475 camas censables y 93 no 

censables, y el promedio de d!as estancia hospitalaria ea de 
siete. 

La construcci6n ea vertical y cuenta con los siguientes servicios: 

Nefrolog1a, Cardiolog1a Médica, Cardiolog1a Quirúrgica, oncolog1a, 

Neurolog1a, cuidados Intensivos Adultos, Angiolog1a, Cirug1a 

20) Departamento de Enfermer1a del INER (Enf .Patricia Velá.zquez 
R!os, Jefe de Enfermeras), 

21) Departamento de Enfermeria del INPER (Guadalupe Leyva. Ru!z, 
Coordinadora de Enser.anza). Oepto de Informática del INPER. 
(Ing, Mario Yánez Rivera). 
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General y 

Pediatr1a, 

Gastroenterolog1a, Neumolog1a, Medicina 

Cuidados Intensivos de Pediatr1a, 

Interna, 

Quir6fano, 

Preanestesia, Subceye, Recuperación Post-quirllrgica, Ceye, 

Admisión continua, Consulta Externa, Banco de Sangre, Hemodinamia, 

Hemodi6lieis, Quimioterapia, Broncoscop1a, Rayos X, Medicina 

Nuclear, Medicina Preventiva, Fomento a la Salud, Ambulancia, 
Ense~anza, y Oficina de Enfermeras. 

DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 

Los recursos humanos del Departamento de Enfermer1a están 
integrados por: una Jefe de Enfermaras, 24 Subjefes, 59 J·efea de 

piso, 149 enfermeras especialistas, J65 enfermeras generales, y 

354 auxiliares de enfermería, que hacen un total de 972 plazas con 

un 64' de personal profesional y 36\ no profesional. 

En cuanto a la administración de los recursos humanos, cabe 
mencionar que los roles de descanso y el programa de vacaciones se 

elaboran con periodicidad anual, y que la asignación de personal, 

por turno y por servicio, se haga diariamente, en cada turno, aun 
cuando exista un cuadro de distribución, ya que el ausentismo de 

personal, sin previo aviso así lo requiere, aunque la cobertura se 

haga a expensas de nivelación a plaza superior y las sustitucig 

nea con personal de bolsa de trabajo. 1221 

22) Depto. de Enferrner1a del Hospital de Especialidades en Nuevo 

Le6n (Jefe de Enf. Violeta Castro Garc1a). 
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2, PLAHTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

Las actividades administrativas que desarrollan los supervisores 

de en!ermerla en las unidades de atención médica, en la 

actualidad, implican más o menos el 60\ de su tiempo, ya que les 

corresponden los diferentes registros para la administraci6n de 

los recursos humanos de enfermerta y lo hacen manualmente; por 

esta razón, los registros muchas veces contienen omisiones y 

repeticiones que dan como resultado falta de oportunidad y de 

veracidad. 

Esta situación puede cambiar e! ca h~ca uso de los avances 

tecnolOqicos de nuestra era, al utilizar un sistema automatizado 

que les permita disminuir las carqas de trabajo administrativo y 

obtener registros oportunos, veraces y confiables, y contribuir 

indirectamente a mejorar la calidad de la supervisión, 

21 



3, OBJETIVOS DE: LA IHVE:STIGACIOH 

OBJETIVO GENERAL: 

cambiar el sistema manual, que se aplica en la 
administraci6n de los recursos humanos de enfermer1a por un 
sistema automatizado que garantice la oportunidad, 

conriabilidad, calidad y disponibilidad de la información. 

OBJETIVOS ESPECIFICOS: 

Simplificar los procedimientos en los registros para la 

administraci6n de los recursos humanos de enfermeria. 

satisfacer las necesidades da los servicios del hospital con 

personal seleccionado mediante el sistema automatizado, de 
acuerdo con su capacidad técnica, laboral y de olacción. 

Identiricar la actitud del personal supervisor ante el siste
ma automatizado para la administración de los recursos 
humanos de enfermería. 

con base en los resultados de la investigación proponemos 

indirectamente incrementar el tiempo que el personal dedica a 

supervisión y a la evaluación de la calidad en la atención a 
los pacientes, 

22 



4, VARIABLES E INDICADORES 

Las variables se clasifican en dos grupos: las relacionadas con el 
personal operativo y las relacionadas con el servicio, ambas de 

car6cter cualitativo. 

La variable de personal operativo incluye los siguientes 

indlcadores1 

Los datos de identificación integran: nombre, registro fede
ral de causantes, dirección, teléfono y estado civil. 
Los datos laborales incluyen: matricula, turno, número de 
tarjeta, nQmero de afiliación, antigUedad en a~os quincenas y 

d1as, preferencia por un servicio, y experiencia laboral. 
Los datos de escolaridad abarcan el nivel académico del 
personal. 

La variable servicio incluye los siguientes indicadores: 

Nombre del servicio, ne.mero de camas, y n'Clmero de personal por 
categor1a. 

23 



VARIABLE SERVICIO 

PERSONAL DE ENFERHERIA 
SERVICIOS No.CAMAS SBJ 

CENSABLES JP EE EG AE SUBTOTAL 

NEFROLOGIA Y -ENDOCRINOLOGIA 36 4 4 20 15 43 

CARDIOLOGIA 2 MEDICA 50 4 - 17 17 40 

CARDIOLOGIA 25 l 
QUIRVRGICA 12 4 10 JO lJ 58 

ONCOLOGIA Y l 
HEMATOLOGIA 50 4 - 19 17 41 

NEVROLOGIA Y 
NEVROCIRUGIA 50 4 24 18 46 

ANGIOLOGIA Y .1 
OFTALMOLOGIA 50 4 17 19 41 

CIRUGIA DE GAS-
TROENTEROLOGIA l 
Y VROLOGIA 50 4 24 16 45 

NEliMOLOGIA "i l 
MEDICINA INTERNA 50 4 19 17 41 

PEDIATRIA 3 
QUIRVRGICA 50 4 4 26 17 54 

PEDIATRIA l 
MEDICA 64 4 9 49 21 89 

UNIDAD DE CUIDA- l 
DOS INTENSIVOS 18 4 48 - 8 61 

QUIROFANO 11\8\l\l 4 22 21 l 49 

BOMBA DE CIRCU-
LACION EXT. 1 - 4 - - 4 

PRE-ANESTESIA 1 - - l - l 

SUBCEYE Y CENDIS - - - 10 10 

RECUPERACION 
POST-QUIRURGICA 14 - - 6 - 6 
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1 
CEYE 1 - - 26 28 

4 
ADMISION CONTINUA 20 2 - 14 6 26 

c. EXTERNA 1 - 3 38 42 

HEMODIALISIS 6 - B 2 - 10 

RX Y MEO.NUCLEAR - - 4 - 4 

HEMODINAMIA - - 4 6 10 

MEO. PREVENTIVA - 1 - 2 3 

AMBULANCIA 1 - 4 - - 4 

QUIMIOTERAPIA 8 - - 3 - 3 

FOMENTO DE LA 
SALUD - - - 2 2 

DESCANSOS Y 10 
VACACIONES 11 29 85 77 213 

JEFE ENF. 1 TOTAL 972 

FUENTE: Datos del archivo del Departamento de. Enfermer1a, 

5, HETODOLOGIA 

5.1 TIPO DE INVESTIGACION. Se trata de un estudio observa
cional descriptivo, aplicado a la administro.ci6n de los 
recursos humanos de enfermer1a. 

s.2 UNIVERSO. Lo constituye 84 enfermeras directivas y 888 

enfermeras operativas de todas las categor1as y todos los 

turnos, del Hospital de Especialidades No. 25, centro 
Médico Nacional de Monterrey, N. L., del Instituto 
Mexicano del seguro social. 
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5,3 MUESTRA, No se tomará debido a qua ea cuanta con loe re

cursos para abarcar toda la poblaci6n. 

5,4 METODO DE RECOLECCION DE DhTOS. Se recopila a partir de: 

Entrevista con el personal directivo de onfermer!a del 
hospital, 

Descripci6n, por escrito, de actividades del personal 
de enfermería, por servicio. 

Cuadro de distribución del personal do entermer1a por 
turno y por servicio. 
Expedientes personales. 
Cédula para la obtención actualizada de datos labora

les, personales y de escolaridad. 
oocumentaci6n para la programaci6n anual de vacaciones y 
descansos del personal. 

5.5 TECNICh DE RECOL~CCION DE DhTOS 

Observaci6n indirecta (por medio de registros). 

5.6 PRUEBh PILOTO. hbarca todos los servicios dsl hoopitcl de 

Especialidades Centro M6dico Nacional de Monterrey¡ el 
tiempo de aplicación fue de ocho semanas. 
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6, DISEílO DEL PROGRAMA, 

PROGRAMA AUTOMATIZADO 

El programa automatizado fue grabado en lenguaje Clipper 
versi6n Verano del 87, y se presenta integro por aeparado. Este 
documento contiene lo más relevante del contenido del programa. 
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• G. 1 
MENUSYS 

• Name : Rutina que maneja el systema de menus tipo pull-down 
• Module : Maln 
• Callod by: MAIN.PRG 
• Dato : ENERO 93 
: Syslem : HOSPITAL 

~· Ruben Roa Ponce 

PRIVATE par_d_lmp 

•se lnlclallzan variables que ven a tomar el valor que devuelve acholee 

xmenu1•1 
xmenu2•1 
xmenu3a1 
xmenu4•1 
xmenu5•1 
xmenu6•1 

loslkoyQ•O 

• Doflnlclon del top y len y el puerto do lmprcslon 

t•3 
l•O 
par_d_lmp•'LPT1 

•se declaran y llenan tos vectores con sus respectivos menus 

DECLARE MENU1{9l 
MENUt{1l•'Calogorlas• 
MENU1{21•'Cto. Cesto' 
MENU1 {3J•'Sarvlclos' 
MENU1{4l•'lncldanclas' 
MENU1{5l•"Tumos• 
MENU1{6J•ºPer.;onal' 
MENU1{7J•'Concep. Vac.• 
MENU1{Bl•'Parlodo Vac.' 
MENUt{9J•"Dlas Fcsllv.• 

DECLARE MENU2{3J 
MENU2{1l•"lnc. X Persona• 
MENU2{21•'1nc. X Ola' 
MENU2{3l•"Vaceclones• 

DECLARE MENU3{8J 
MENU3{1l•"Catalogos" 
MENU3{2l•'Aslsl. Mensual" 
MENU3{3l•"Aslsl. Diana• 
MENU3{4J•"Planl. Num. En!.' 

+pon_acceso(acceso,•F") 
+pon_acceso(accesa,"F") 

+pon_acceso(aeceso,"F") 
+pon_acceso(acceso,"F") 

+pon_accoso(aceeso,"F") 
+pon_acceso(acceso,•F; 

+pon_acceso{acceso, "Fi 
+pon_acceso(aceeso. "F") 

+pon_acceso(acceso,"F") 

+pon_acceso(acceso, "F") 
+pon_ecceso(acceso,•F") 

+pon_acceso(acceso,"F") 

+pon_acceso(acceso,"V') 
+pon_acceso(acceso,•v; 

+pon_ecceso(acceso,"Vj 
+pon_ecceso(acceso, "V") 
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MENU3(5J•"Olo Festivo" 
"MENU3(5J•"Anuol Olas Fesl. • 
MENU3(5)•"Ausent. X Ola" 
MENU3(7)•"% Ausenl. X Mes" 
MENU3(5J•"Anual de Vecac." 
"MENU3(10(•"Cober. X Voc." 
"MENU3(11)•"Cober. X Susl." 
"MENU3(12)•"Nlvelecl0n' 

DECLARE MENU3_1(9) 
MENU3_ 1 (1)•"Cetegorias' 
MENU3_1)2)•'Cto. Costos' 
MENU3_ 1 (3)•"Servlclos" 
MENU3_ 1 (4J•' lncldonclas· 
MENU3_ 1 (5)•"Tumos' 
MENU3_ 1)5J•'Personol' 
MENU3_ 1 (7)•"Concep. Vec • 
MENU3_ 1 (5)='Periodo Vac.' 
MENU3_ 1 (9)•'Dlas Fesllv.' 

DECLARE MENU33_ 1 (4) 
MENU33_ 1 (1 )•'Princlpales" 
MENU33_ 1 (2Ja•Persona/es" 
MENU3l_ 1 (3)•'Leborales• 
MENU33_1(4)•"Lob. X Cober." 

DECLARE MENU4(2) 
MENU4(1J•"Reg.lndices • 
'MENU4(2]•"Def.Perems. • 
MENU4(2)•"Usuerios • 

+pon_acceso(acceso, •v¡ 
+pon_acceso(acccso,"V1 

•pon_acceso(acceso,•V") 
+pon_ecceso(acceso, "V") 
+pon_acceso(acceso,"V") 
+pon_acceso(acceso,"V") 
+pon_acceso(acceso,"V") 

+pon_acceso(acceso,"V") 

+pon_acceso(ecceso."V") 
+pon_acceso(acceso, "V") 

+pon_acceso(acceso, "V") 
+pon_ecceso(acceso,·v¡ 

+pon_acceso(acceso,"V') 
+pon_acceso(acceso, "V") 

+pon_acceso(acceso,·v; 
+pon_ acceso(acceso. "V") 

+pon_acceso(acceso, "V") 

+pon_accaso(acceso, "V") 
+pon_acceso(acceso:v; 

+pon_acceso(acceso,"V') 
+pon_acceso(acceso,"Vj 

+pon_acceso(acceso,"01 
+pon_acceso(acceso,"S1 

+ pon_ecceso(acceso, "S"} 

•comienza el cielo lnnnllo del primer nivel 

00 \'/HILE .T. 
SETCOLOR(color_nonn) 
SETWRAPON 
linea•" 
llll t·2,l say linee 
SETCOLOR(color_menu) 
1111 t,I PROMPT 'Caiélogos• 
1111 t,1+22 PROMPT 'Captura' 
1111 t,1+45 PROMPT 'Reportes' 
@ t,1+67 PROMPT 'Servicios" 

'Checa la salida dal Ese 

MENU TO xmenu1 
IF LASTKEYO•Eso 

EXIT 
ENOIF 

•Salva pantalla del menu principal 

SAVE SCREEN TO XPASO 
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• Comienza ciclo del segundo menu 
xmenu2•1 
dowhllo .t. 

•Solo dibuja la apelan seleccionada en el primer menu 
SETCOLOR(color_menu) 
@ 1,1 SAY 'Catálogos• 
@ l,1+22 SAY ·captura• 
@ t,1+46 SAY 'Reportes• 
@ t,1+67 SAY 'Servicios" 

•Muestra ol segundo menu con acholce "/ el valor numerico queda en xmenu2 

•rerreseamos la linea uno 
SETCOLOR(color_nonn) 
@ 1·2,1 SAY SPACE(76) 
SETCOLOR(color_seQ 

DO CASE 
CASE xmenu1111 

SETCOLOR(color_nonm) 
llnea••cetálogos• 
@ t·2,t SAY linee 
SETCOLOR(color_soQ 
@ 1.1 SAY ·catálogos· 

•aoXACHOlCE es un procedimiento que dibuja una caja alrededor 
•de cada submenu relomando el valor selecclonado por acholce 
•fas parametros son. top.left.botlom.ngh,vector del menu,.t., 
... ,ver. que toma el valor de a choice 

xmenu2•BOXACHOICE(t+1,l,t+11,1+14,"MENU1",.T.,"".xmenu2) 
CASE xmunut•2 

SETCOLOR(color_nonm) 
llnea••captura• 
@ t·2,I SAY linea 
SETCOLOR(color_sel) 
@ t,1•22 SAY ·captura' 
xmenu2•BOXACHOtCE(t• 1.I+ 18,t+ 5,1+36 ,'MENU2" .. T .. - ,xmenu2) 

CASE xmenu1 •3 
SETCOLOR(color_nonm) 
llnee••Reportes• 
@ 1·2,1 SAY linea 
SETCOLOR(color_seQ 
@ t.1+46 SAY"Reportes• 
xmenu2•BOXACHOICE (t+ 1,1+42,t+ 1 O .1+60, "MENU3",. T .. "" .xmenu2) 

CASE xmenu1=4 
SETCOLOR(color_norm) 
llnee••servicios• 
@ t·2,I SAY linea 
SETCOLOR(color_sel) 
@ l,1+87 SAY ·servicios' 
xmenu2•BOXACHOICE(t+1,1+62,t+4,1+79,'MENU4",.T.,-,xmenu2) 

ENOCASE 
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• SI xmenu2s:O quiere decir que no dio retomo. 
•Y dio fleche der. e Izq. o Ese. 

IF xmenu2aO 
DO CASE 

CASE LASTKEYQ=Esc 
EXIT 

CASE LASTKEYQ•f_Der 
IF xmenu1•4 

xmenu1•1 
ELSE 

xmenu1=xmcnu1+1 
ENDIF 

CASE LASTKEYQ=r_lzq 
1Fxmonu1=1 

xmenu1•4 
ELSE 

xmenu1=xmenu1·1 
ENDIF 

ENOCASE 

• Restaura pantalla del menu princlpal y regresa a él 

RESTORE SCREEN FROM XPASO 
LOOP 

ENDIF 

•e¡ecuta orden del menu, segun xmcnu1 y xmenu2 

SETCOLOR(color_norm) 
DO CASE 

6. 2 - CATALOGOS -
CASE xmenu1=1 

DO CASE 
CASE xmenu2=1 .AND.ve_ecceso(acceso,•F; 

llnea•llnea+•, Cetegolias" 
@ 1·2,1 SAY linea 
DO CA_CATEG 

CASE xmenu2=2 .AND.ve_acceso(scceso,"F1 
l\llea=linee+•, Cta. Costo" 
@ 1·2,1 SAY linea 
DO CA_COST1 

CASE xmenu2=3 .AND.ve_ecceso(acceso,·F1 
llnea=nnea+", Servicios" 
@ 1·2,1 SAY linea 
DOCA_COSTO 

CASE xmenu2=4 .AND.ve_acceso(acccso,"F") 
linea=llnea+•, Incidencias• 
@ 1·2,I SAY linea 
DO CA.JNCI 

CASE xmenu2=5 .AND.ve_acceso(acceso,"F") 
llnea=l\nea+•, Tumos• 
@ 1·2,1 SAY linea 
DOCA_ TURNO 

CASE xmenu2=6 .AND.ve_ecceso(acceso,"F1 

31 



llneaalJnea+•, Personal• 
@ 1·2,1 SA Y linea 
OOCA_PER 

CASE xmonu2=7 .ANO.vo_acceso(occeso."F") 
llnea=llnea+•, Concep. Vac: 
@ 1·2,1 SAY lineo 
DOCA_CON_V 

CASE xmenu2=B .AND.ve_acceso(acceso,•F; 
llnea=llnea+•, Periodos Vac: 
@ 1·2,1 SAY linea 
DOCA_PER_V 

CASE xmenu2=0 .ANO.va_acccso(acceso, •F") 
llnea•llnee+•, Oles Festivos• 
@ 1·2,1 SAY linea 
DOCA_FESTI 

ENOCASE 

6. J -CAPTURA•• 
CASE xmenu1=2 

COCASE 
CASE xmenu2=1 .ANO.ve_acceso(ecceso,•F") 

llnea=llnea+•, Incidencias• 
@ 1·2,1 SAY linea 
DOC_INC_P 

CASE xmenu2=2 .ANO ve_acceso(acceso,•F•) 
llnee=llnee+•, Incidencias" 
@ 1·2,1 SAY linea 
DO C_INC_D 

CASE xmenu2=3 .ANO.ve_acceso(acceso,•F") 
llnea=llnee+•, Vacaciones• 
@ 1·2,1 SAY linea 
DO C_VAC_2 
&&DO c_VAC_o 

ENOCASE 

6. 4 " REPORTES " 
CASE xmenu1=3 

DO CASE 
CASE xmenu2=1 .ANO.ve_acceso(acceso,V') 

SETCOLOR(color_norm) 
llnee•llnea+•, Catálogos• 
@ 1·2,I SAY linea 
or1¡_ilne1•SAVESCREEN(l-2,l,1·2.I+7 B) 
OOWHILE.T. 

SETCOLOR(color_seQ 
xmenu5=80XACHOICE(l+3 ,1+50,1+13,l+B 7. "MENU3_ 1 ",.T., "",xmonu5) 
setcotor(color_norm) 
DO CASE 

CASE xmenu511 1 .AND.ve_eeceso(acceso,"Vj 
llnee1 111\nea+•, Cetegor1as" 
@ 1·2,1 SAY linoa 1 
DO REP_CAT 

CASE )l'ffienu5=2 .AND.ve_acceso(acceso,"V") 
llnee1=11nea+", Cto. Costos" 
@ 1•2,1 SAY lineal 
OOREP_CTO 
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CASE xmenu5=3 .AND.ve_acceso(acceso,"V") 
llnea1allnea+•, Servicios" 
® 1·2,1 SAY linee1 
DO REP_SER 

CASE xmenu5=4 .AND.ve_acceso(ecceso,V) 
llnea1aUnea+•, Incidencias" 
® 1-2,1 SAY lineal 
DOREP_INC 

CASE xmenu5=5 .AND.ve_ecceso{acceso,"V") 
llnea1=11nea+•, Tumos" 
1!!11·2,I SAY lineal 
DO REP_TUR 

CASE xmenu5=6 .AND.ve_acceso(acceso,"Vj 
SETCOLOR(color_norm) 
llnea1•\lnea+•, Persona\• 
1!!11·2.I SAY lineal 
011¡_1ine2=SAVESCREEN(1·2,l,t·2,1+7B) 
DOWHILE.T, 

SETCOLOR(color_sel) 
xmenuB=BOXAC HOIC E(I + 1O,1+60. 1+1 S, I+ 76,"MENU33_ I ",.T., - ,xmenuB) 
setcolor(calor_norm) 
DO CASE 

CASE xmenu6=1 .AND.ve_acceso(acceso,•v; 
11nea2=11nea 1 +•, Principales• 
® 1·2,1 SAY linea2 
DO RE_P_PRI 

CASE xmenu6=2 .AND.ve_accesa(acceso,"Y") 
1lnea2=1lnea1+•, Personales• 
1!!11·2,I SAY linea2 
DO RE_P_PER 

CASE xmenu6=3 .ANO.ve_acceso(acceso,"V") 
llnea2=1lnea 1 +", Laborales" 
i!!l 1·2,1 SAY linea2 
DO RE_P_LAB 

CASE xmenu6=4 .ANO.vo_ecceso(acceso, ·v; 
llnea2=11nea1+•, Lab. X Cober.• 
1!!11·2,I SAY linea2 
DO RE_P_L2 

OTHERWISE 
•@t+9,1+45 CLEAR TO t+11,1+67 
EXIT 

ENOCASE 
RESTSCREEN(l·2,l,1·2,1+76,0f1Lline2) 

ENDDO 
CASE xmenu5=7 .ANO.ve_ecceso(aceeso,'V') 

llnee1=Unea+•, Concep. Vac.· 
@ 1·2,1 SAY lineal 
DO REP_c_v 

CASE xmenu5:6 ANO.ve_ecceso(accijSO,"\I") 
llnea1:1Jnea+•, Periodo Vac." 
@ 1·2,1 SAY lineal 
DO REP_P_V 

CASE xmenu5=9 .ANO.ve_acceso(acceso,"Vj 
llnea1snnea+•, Oles Festlv." 
1!!11·2,I SAY lineal 
DO REP_FES 
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OTHERWISE 
@ 1+8,1+45 C~EAR TO 1+11,1+87 
EXIT 

ENOCASE 
RESTSCREEN(l·2,l,l-2,1+78.org_llne1) 

ENDDO 
CASE xmenu2•2 .ANO.ve_acceso(acceso,"V") 

llnea•llnea+•, Aslst. Mensual• 
@ 1·2,1 SAY linea 
00 REP_ASIS 

CASE xmenu21:3 .AND.vo_accoso{acccso,V') 
llnea=llnea+•, Aslst. Diaria" 
@ 1·2,1 SAY linea 
DO RE_A_DIA 

CASE xmenu2=4 .AND.ve_ecceso(acccso,"Vj 
llneaalinea+", Plant. Num. Enf." 
@ 1·2,1 SAY linea 
DO REP_P_E 

CASE xmenu2a5 .AND.ve_ecceso(acceso,"V") 
llnea=llnea+•, Ola Festivo• 
@ 1·2,1 SAY linea 
DO RE_DIA_F 

CASE xmenu2=6 .ANO.ve_ecceso{acceso;V") 
llnea=llnea•", Anual Olas rest: 
@ 1·2,1 SAY linea 
&&DO REP _A_F 

CASE xmenu2=6 .AND.ve_acceso(acceso,"V") 
linea=llnea+",Ausent. X Ola" 
@ 1·2,1 SAY linea 
DORE_AU_DI 

CASE xmenu2=i7 .AND.ve_acceso(acceso,"Vj 
llnea=llnea+•, % Ausent. X Mes• 
Q t·2,J SAY llnaa 
DO REP_AUSE 

CASE xmcnu2•8 .ANO.ve_acceso(acceso,"V") 
llnea•llnee+", Anual de Vecac." 
@ 1·2,1 SAY linea 
DO REP_A_V 

CASE xmcnu2•10 .ANO.ve_acceso(acceso,"V') 
llnea=llnea+•, Cob. X Vac." 
@ 1·2,1 SAY linea 
DO REP_C_VA 

CASE xmenu2=11 .AND.ve_acceso(acceso,-v; 
llnea=linea+•, Cober. X SusV 
@ 1·2,1 SAY linea 
DO REP_c_su 

CASE xmenu2=12 .AND.ve_ecceso(acceso,"V") 
llnea=llnea+•, Nivelación• 
@ 1·2,1 SAY linea 
DO REP_NIVE 

ENOCASE 

6 • 5 " SERVICIOS " 
CASE xmenu1Q4 

DO CASE 
CASE xmenu2= 1 .ANO.ve_acceso(accesa,•01 
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llnea•llnea+•, Regeneración de Indices• 
11111·2,1 SAY linea 
DOSE_REGIN 

CASE xmenu2•2 .ANO.ve_acceso(acceso,•s") 
llnea•llnea+•, Usuarios• 
11111·2,I SAY linea 
oosE_c_usR 

ENOCASE 

ENOCASE 
ENODO 
RESTORE SCREEN FROM XPASO 

E NODO 
RETURN 

•Funclon BOXACHOICE (top,left,bottom,right,arreglo(nombre), vallog,s,val) 
:Permite dibujar una caja alrededor del menu 

FUNCTION BOXACHOICE 
PARAMETERS t,l,b,r,arreglo,vallog,s,val 
PRIVATE C<>lor_prev, op_str 
1111 t,l,b,r BOX sframe 
val• ACHOICE(l+1 ,1+1 ,b-1,r-1,&erreglo,vallog,s,val) 
IF vall•O 

color_prev•SETCOLOR(color_hl) 
op_st,..&arreglo.(val(+SPACE(r·l·1·LEN(&arreglo.(vel))) 
1111 t+val.1+1 GET op_str 
CLEARGETS 
SETCOLOR(color_prev) 

ELSE 
color~v-SETCOLOR(color_norrn) 
1111 l,I CLEAR TO b,r 
SETCOLOR(color_prev) 

ENOIF 
RETURNvel 

~CTION PON_ACCESO 

PARAMETERS usrecc, letra 
IF letraSusracc 

RETURN'" 
ENDIF 
RETURN"" 

~CTION VE_ACCESO 

PARAMETERS usracc, letra 
RETURN lotr.Susracc 
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7, VALIDACION DEL SISTEMA AUTOMATIZADO 

La validación se ha realizado por un periodo de ocho semanas, de 

acuerdo con el plan de implantación del sistema y de 
operacionalizaci6n del mismo. 

8, IMPLANTACION DEL SISTEMA 

a .1 ESTRATEGIAS DE EJECUCION. El programa computarizado se 

aplicó en el Hospital de Especialidades No. 25, Centro 

Médico Nacional en Monterrey, N. L. del Instituto Mexica

no del Seguro Social. 

Luqarr Oficina de Enfermeras 

ParticlpAntes: Personal supervisor de enfermer1a de la 
Unidad Médica de los cuatro turnos. 

Fecha y horas: Del a de febrero al 2 de abril de 1993, 

72 horas semanales. 

8.2 PROGRAMA DE TRABAJO 

Fecha y 
HolC'•• 

a 13-02 

hora 

hora 

Presentación de las responsables ante 
las autoridades del Hospital. 

Presentación de las responsables al 
grupo supervisor, en cada turno. 

Inf ormaci6n acerca del programa de 
trabajo al personal supervisor de 
cada turno. 
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Material y 
Equipo 

Programa 



3 horas 

3 horas 

5 horas 

17 horas 

15-03-93 
al Ol-04-93 
347 horas 

l horo. 

Aplicación de un cuestionario para 
premedici6n a las participantes, 

capacitaci6n del personal supervisor 
paro. lo. utilizaci6n del programa com
putarizado, con el siguiente conte
nido, 

Generalidades de la inform6tica 
• Antecedentes históricos 
• Aplicación en los servicios de salud 
• Aplicación en los servicios de 

enfermeria. 
• Utilidad en la toma de decisiones. 

INTRODUCCION A LA MICROCOMPUTACION 
• Arquitectura de la computadora 
• Sistema Operativo 

Presentaci6n del disefio del programa 
computarizado. 
• cat6logos. 
• captura. 
• Servicios. 
• Reportes. 

MANEJO DEL PROGRAMA COMPUTARIZADO 
Instrucción a dos supervisoras de 
cada turno para la operación del prQ 
grama computarizado. 

Instrucci6n de dos supervisoras de 
cada turno para capturar inf ormaci6n 
y elaborar reportes computarizados 
para la asignaci6n de personal. 

Tutor1a a las supervisoras en los as
pectos que requieran. 

Retroalimentación a las supervisoras 
de acuerdo con loa resultados obser
vados. 

Aplicaci6n de un cuestionario de pos
medici6n a las supervisoras en proce
so de capacitación. 
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cuestionario 

Proyector 
de acetatos 
Acetatos 

Instructivo 

Microcompy 
tadoro. 
Disketto del 
programa 

Microcompu
tador a 
Instructivo 
Diekette del 
programa 

cuestionario 



4 horas 

hora 

hora 

Elaboraci6n de un informe de resulta
dos, por las supervisoras, coordinado 
por el equipo responsable. 

Presentaci6n de resultados a las aut2 
ridadea de la Deleqaci6n, 

Conclusiones y sugerencias. 

Informe 
Acetatos 

8.J EVALUACION DEL SISTEMA. Aplicaci6n de una encuesta de 

opini6n al personal supervisor, pre y post ejecuci6n del sistema, 
para conocer la utilidad y funcionalidad del mismo, en agilizar la 
obtenci6n de registro y en la asignaci6n de los recursos humanos, 

para loa diferentes servicios. 

9, ORGANIZACIOH DE LA INVESTIGACIOH 

RESPONSABLES: Cuatro pasante a de la Licenciatura en 
Entermer1a da la Escuela Nacional de Enfermer1a y Obstetricia de 
la Universidad Nacional Autónoma de México. 

9,1 ASPECTOS ETICOS Y LEGALES, 

Esta investigaciOn no afecta a los pacientes, ni los derechos 

contractuales del personal operativo de la unidad médica donde se 

desarrolla el programa. 
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10. RESULTADOS DE LA INVESTIGACION 

Los resultados que a continuación se presentan corresponden a 

la aplicaci6n de un modelo automatizado para la administraci6n de 

los servicios de enfermerla en el Hospital de Especialidades No. 

25 del Centro Médico Nacional en Monterrey, Nuevo León, del 

rnatituto MeKicano dal seq-Jro Social. 

La presentación de los resultados del modelo se organiza de 
acuerdo con el orden en el que propio sistema genera los reportes 

de salida con la advertencia de que no es posible incluir todos 
los datos ya que se trata de una población de 972 enfermeras del 

hospital. 

Cobertura de incidencias del personal por: turno, d1a, perio

do y nivelaci6n; trámite que permite una sustituci6n rápida y 

oportuna para la atención del paciente.(cuadro 1) 

Cobertura del personal por vacaciones, que permite promover 
las auatituciones. (Cuadro 2) 

Datos de identificaci6n personal. (Cuadro J) 

Actualizaci6n laboral da cada recurso de enfermer!a. (Cuadro 
4) 

Intormaci6n referente a la eXperiencia del personal, preteren 

cia por servicio, escolaridad. (Cuadro 5) 

Rol mensual del personal, con informaci6n de asistencia 

diaria, asl como incidencias y vacaciones. (Cuadro 6) 

Asistencia diaria total. (Cuadro 7) 
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Plantilla de person11l que muestra el tot11l de plaz11s por 
turno. (CUadro 8) 

Reporte de d1a festivo con la progrom11ci6n del personal 
asistente, y un rengl6n para captar aceptac16n (firma), Qtil 
para aclaraciones de pago, y para captar al ausentismo. 

(cuadro 9) 

Informac16n del ausentismo diario total. (Cuadro 10) 

Informaci6n mensual de ausentismo, que deber4 cruzarse con la 

ocupaci6n hospitalaria y la cobertura del mismo, durante el 

periodo de tiempo que requiera estudiarlo. (Cuadro 11) 

P~o9rama anual de vacaciones, con base en necesidades de los 

servicios, antigUedad del personal, cate9orla y turno. 

(cuadro 12) 
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CUADRO No• 1 

HOSPITAL De eSPECXAL%DADes No. 25 MONTeRREY, NUEVO LEON 

Je~ATURA De ~NPeRMeRXA 

XNCXOeNCXA POR OXA 

llJlHO:. 
TIPO: O 

--
SERV. IOIBRE ar. llAlR!GllA ruoo TARJETA INCIDEN. !NJC!O m fll't.Clillf 

.. 1JJ.AKUJES VARGAS 11.C./CD .. MIJS628 Y7 • n-.s-n 2s-•s-•n 

CG ACEVIDO VAZOUEZ KA. TERESA " 9l742l77 .. 1219t F 16-.S-9) 16-•S-9] ACO'STA PALOMO JWJIJlA 

EV ABAD CIBJIUJI llA.. t:Dlllt "' ........ .. 56739•9.,;!8 F t6-.S-9l 16-95-93 ACEVIDO HEIUL\ltDU 11.G.J'a> 

llf VACA DE LA ROSA M. e.PE. " •642J119 .. - • 21-95-9) le-M-9] 

ACOSTA fRISXJllO OJUIOI "' U65584l .. •1979 F 16-95-91 16-tS-9] IUUAOO REYES 11Wl1A ALICIA .. SAAVEDRA MARTIICEZ .UJOIUA 4467SIS EG 94467:515 .. 11775 F ll-tS-9 J 2•-tS-9) ABAD CJBRJAJI llAA. EDITH 

~UENTe1 Archivo do recuraoa hum•noa de 1• J•f•turn d• •n~erm•r•s-

llAlR!CULA 

Htll77S 

-95ff6392 ........ 
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CUADRO No• 3 

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES 1 ZS l()ffTERREY NUEVO LEON 

JEFATURA DE ENFERMERIA 

REPORTE DE PERSOllAL: (DATOS PERSOllALES) 

Na48RE R.F.C. DIRECC!OH TELEFOHO ESTADO 
CIVIL SERV. 

ABRUiO YILLAAIUAL ROSA DE LA PAZ ABVR 6'-ll·J4 RIO PAPAGAYO 24t 72·•5·911 " AC 

MITRAS NTC, C.P. 64l2t 

NTY. M.l. 

ACEYEDO HERltAMOU llA, GPE. ACHG H·to·U reo. TOLEDO 1n 50•'9•41 CA AC 

C.f'. 6641t 
SAN MICOLAS M.l. 

ACEYEOO YAIOUU MA, Tt:IUU AEVT 51·2t-11 CHIMBORA?O 49H 7:1·54-16 CA AC 

VILLA MITRAS C.I". 6417' 

MTY. M.L, .. 
ACOSTA ;RESMILLO CAAMEM WOCTE?UMA 74ll 

LOMAS NOOCLO 

WOMTUIREV M.L. 

ACOSTA fWUIUZ MA, MIRWUIMDA AORH '1•H·14 ANOAOOR J7 EDlf.LINARU D·IU 7J tl l9 ,. AC 

BUROCRATAS f[OfAALES 

MOHTEMEV M,L, 

ACOSTA RUEDA EHTUVIMA AOAE SI 11 14 TOWA TLAM 112 •• IJ 24 CA AC 

LA NORIA SUR C,P, 666H 

ArOOACA N,L. 

ACOSTA TOflRU JULIA AOTJ 65 H Z4 XOCHITL 411 l9 29 19 CA AC 

AZTECA C.P. 664U 

SAN MICOLAS t«JEVO LEOM 

,.U!!NTi! 1 Ml•m• d• 1 cuadro No. 



CUADRO No. 4 

HOSPXTAL oe esPECIALIDAoes No. 25 MONTeRReY. Nuevo LeON 

Je~ATURA DE eNFERMeRXA 

AePORTE DE P~RSONAL (DATOS LABORALes) 

IA.TIMA 
ACTUAL)- PERIOOO 

a.AVE IOl8RE CAT (l)ST SER TOO TARJETA Afll!ACIOO M-Ql-00 ZACION VACACIOOAt 

U54ll79 ASREGO VlLlARlt!Al ROSA A[ "' 
,. ., •1955 -69-m• t..-7-11 11-12_,z 

U69Z61Z AC(VEDO KEIUWUlEZ M. (if'[. A[ "' 
,. 

"' 9159& 4l11 52 •245 14-13- s 11-12..IJZ 

91742117 ACEVEOO YAZOUEZ MA. l(R(SA ,. 
"' 

,. 
"' 12199 ... 174258461 a-1a- z 11-12..IJZ 

176SSl4l ACDSTA FR[SIIllO CJJU«.1 A[ "' " •• 11979 11J664 a2 a11 s-21-12 11-12-92 

"599452 ACOSTA lOftRES .JUt.IA ,. .. AC .. "" H4l&7651545 12-12-ll ll-1Z..IJ2 

P'UEHTE1 Misma d•I cuadro No. 
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CUADRO No. 6 

HOSPXTAL De esPeCXALXDAoes No. 25 MONTeRRev. Huevo LeON 

~e~ATURA De eN~eRMeRXA 

SERVICIO: AIWISllXI OliTINUA 
PISO: PS 

TU!MJ: V 
llES: 11.\RZO 9J 

!IR.JETA CATETORIA 11.\TRICUtA 

9Hn EG 85963785 

91688 EG 81621297 

11m EG 1Hll561ll 

111476 EG 13187438 

11621 EG m411n 

REPORTE oe ASXSTEHCXA 0%AR%A MENSUAL 

IOISRE e1 e2 ei 1H os 06 01 ea 09 11 11 11 13 14 1s 16 11 1a 19 11 11 21 23 24 1s 16 11 1a 19 3e 31 

Wll.\~~~~OOWll.\~~~~OOWll.\~~~~OOWll.\~~~~OOWll.\~ 

Al.f ARO LEIXI 11.\CAR[ll.\ TTTDDTTTTTDDTTTTTDDTTTTTDDTTT 

ARROTO GAl.LEOOS IJIA 11/.RJA D T T T T T D D T T T T T D D T T T T T D D T T T T T 

GARCIA !XJUllGJEl 11.\ ANITA T D D T T T T T D D T T T T T D D 1 T T T T D D T T T 

WTIERREZ Flruml.\ JUA11.\ TTTTTDDTTTTTDDTTTTTDDTTTTTDDTTT 

11.\RnHEZ SAllOIEZ CICIL!A TTTTDDTTTTTDDTTTTTDDTTTTTDDTTTT 

PUENTf!i Uf •111a d• I cuadro No • • 
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CUADRO No .. 11 

HOSPITAL De esPeCXALXDADES No. 25 MONTERREY. Nuevo LEON 

JEFATURA DE ENPERMERXA 

REPORTe DE PORCeNTAJe oe AUSENTXSMO MENSUAL 

llJ/11): y 
f[Cil.\: 23 llAR 1993 

C!D.CllSTO SERVICIO CAT No.PERS. ZY B f 1 A IG IW LC LS PY VV lOTAL lOTAL DE DIAS LAllORIJXlS 

... llEFROLOGtA Af 

m 
m ,. 

PUeNTea Ml•m• dol cuadro No. 

12 

.. 19 

.. 
" ., 
.,. 



CUADRO Na. t 2 

HOSPXTAL oe esPeCXALXDADES Na. 25 MONTERREY. NU~VO LEON 

,EPATURA oe eN~ERMERXA 

SERVICIO: Al)IJS!Cll ClJiTIHUA 
PISO: P.B. 
Tllll«l: y 

ANO: 93 

CAT llATRIOJLA hOIJ!RE 

AE 17112StS 6AAAoll Ul'UKllA UIWA 

AE •257 ... 71 G.llLLU AAAllOA tWUCIL.A 

EG 9S9t)78S Al.FARO LEOM tu.c.umu. 
fG '2622297 ARROYO GALLEGOS AllA MARIA 

[G •41lSM1 GAACIA ~JNGUEZ KA. MITA 

[G UIUOIS WTURRtZ flCilJEROA JWJIA 

REPORTE ANUAL DE VACACXONES 

PERIODOS 

et 81 83 H es 66 07 08 l!9 19 11 11 13 14 IS 16 17 18 19 ID 21 21 23 14 f!RllA 

FUEHTEI Ml•m• del cuadro No. 



11. ANALISIS DE RESULTADOS 

Como el propio proyecto lo exige en el t6pico referente a la 

evaluación, se presentan a continuación los resultados de la 
encuesta de opinión aplicada al personal de supervisión antes y 

después de validar el modelo. 

Pregunta No. l. Se preguntó quó toma en cuenta la supervisora 
para la asignación de recursos de enfermería a los distintos 

servic.\os del hospital¡ el 70% opinó que toma en cuenta las 

necesidades de los servicios, la experiencia del personal y su 

preparación académica; en la posmedici6n el 80\ opin6 que además 

de lo anterior toma en cuenta la preferencia del personal por los 

diferentes servicios. 

Pregunta No. 2. Se enfocó a conocer la eficiencia de los 

registros elaborados en forma manual para la asignación de los 

recursos; el 90\ opinó en la premedici6n, que son completos y 

medianamente completos; en la postmedici6n el 10\ opinó que son 
medianamente completos. 

Pregunta. No. J. Sé Ok:.·i~nt6 ü. la confi~bilid.::.d de loe regis
tros elaborados en forma manual; en la premedici6n el 90\: opin6 

que son confiables y poco confiables; en la posmedici6n el 40\ 

opinó que son de regular a poco confiables. 

Pregunta No. 4. Fue relativa a las cara:::::ter1sticas de los 

registros automatizados para la asignación de los recursos; en la 

premedici6n el 65\ opin6 que disminuyen el tiempo an su 
elaboración, agilizan los trámites administrativos y permite 

contar con informaci6n más oportuna; en la posmedici6n, el 90\ 
estuvo de acuerdo con esta aseveraci6n. 

53 



Pregunta No. s. Estuvo dirigida a la confiabilidad de los 

registros automatizados para la asignación de recursos; en la 
premedici6n el 80\ opin6 que unifica criterios para la asignaci6n 
de recursos, facilita identificar la capacidad técnica y académica 
del personal y ofrece información clara acerca de los 

requerimientos de los servicios; en la posmedici6n el 90\ lo 

con!irm6. 

Preguntas No. 6 y i. se preguntó si al instrumentarse al 

modelo computarizaido para la administración de los recursos de 

enfermer1a, tendrian interés y se podría contar con su 

participaci6n; en la premedici6n el 82' dijeron que s1 y en la 
posmedici6n lo confirmó el 95\, 

En relación con los resultados anteriores se puede decir que: 

En la premedici6n, las doce supervisoras de enfermer1a 
opinaron que los registros en forma manual son completos y 

confiables; en un 90%; en la posmedici6n y después de haber 

analizado la efectividad de los dos sistemas: el manual y el 
cÓmputarizado, la confiabilidad de la información del sistema 
manual ea cuestionable; en cambio pudieron comprobar, al operar el 
:.i::tc:~ :iutom~t!z~do, l.:>.~ vont.:ij¡¡c quo ti~na on cu\lnto :¡, 

integridad, confiabilidad y e!iciencia. 
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12, CONCLUSIONES! 
Depués de validar el modelo se puede afirmar que: 

Integra los elementos minimos necesarios para la administra
ci6n racional de los recursos humanos de entermer1a. 

Permite la disponibilidad inmediata de información referente 
a la administraci6n de los recursos humanos, según las 
variables: antecedentes laborales, escolares y generales del 
personal de enfermer1a. 

Disminuye el tiempo de la supervisora, utilizado para la 
elaboración de los registros administrativos que se requieren 
en la administración de recursos humanos de enfermer1a, el 

que deberá cuantificarse al término de un periodo aproximado 
de seis meses de aplicación del sistema. 

Indirectamente permite la inteqraci6n de enfermar 1a a los 
avances tecnol6qicos actuales en lo que se refiere a sistemas 
de in!ormaci6n. 

SS 



13. SUGERENCIAS 

Continuar la aplicación del sistema en un periodo de seis 
meses como m1nimo, para validar su operacionalidnd total. 

Incluir nuevos programas en la computadora para que, como el 
actual, coadyuven a mejorar la calidad del trabajo de 
enfermer1a, lo cual redundará en una atenci6n de mejor 
calidad al paciente. 

Dar facilidades para que el personal con aptitudes o prefe
rencia, asista a cursos de capacitación en informática médica. 

Dotar con equipo de cómputo a la jefatura de enfermeria. 
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15, AllEXOS 

Anexo 1, cuestionario 

Anexo 2, Cronograma de trabajo 

Anexo 3, Instructivo do operación 

Anexo 4, Presupuesto 

A.nexo s. Glosario de términos 
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4. Los registros administrativos computarizados para la asi9nA 
ci6n d:e los recursos de enfermer1a tienen como caracterís
tica: 

a) Disminuir el tiempo de selección 
b) Aqilizar los tr6mites administrativos 
e) Ofrece informes mAs oportunos 
d) Permite la asignación oportuna del personal 
e) Ninguna de las anteriores 

5) La confiabilidad en los re9istros computarizados para la 
asiqnaciOn de los recursos de enfermería depende de: 

a) La identif icaci6n clara de los requerimientos para los se~ 
vicios 

b) La unificaci6n de criterios para la atención de los pacien 
tes. 

e) El reconocimiento de las preferencias de las enfermeras. 
d) La identif 1caci6n de la capacidad técnica de las enfermeras. 
e) Las preferencias de la supervisora. 

6. Participar en la instrumentaci6n de un modelo computarizado 
para la administraci6n de los recursos de enfermer1a le inte
resa porque: 

a) La mantiene actualizada 
b) Es una nueva fuente de trabajo 
e) Obtiene conocimientos nuevos 
d) Mejora la calidad y oportunidad de los registros 
e) Ninguna de las anteriores 

7. Si la invitan a integrarse en un grupo de trabajo p<ira 
instrumentar un sistema automat!z~do para la admnistra~i6n de 
los recu~~o~ d~ entermer1a, su respuesta seria: 

a) Me agrada 
b) No me interesa 
c) Voy a pensarlo 
d) Cuenten conmigo 
e) Ninguna de las anteriores. 

AGRADECEMOS SU VALIOSA PARTICIPACION V LA INVITAMOS A 
INCURSIONAR EN LA INFORMATICA APLICADA EN LOS SERVICIOS DE 

ENFERMERIA, 

54 



ACTIVIDADES 

OElUUfACIOlf OCL PROOlEWA 

HASOAACIOM O[ OBJfJIVOS 

EU.BORACJON E JNl(GRACION O[l llWICO 
HORICO Y RIVISIOM BIBllOGRAFICA 

VARIABLES, UPO 0[ JllV[SJIGACIOll 
lolJlSIRA Y ASIGllACION Dl 
A(JIVID.lO['i> POR P[RSQllA 

D 1 SE KO DEL PROGRAMA 

CAPA(JIACIOM OC LOS fifSPOHSAflUS DE 
IHV[Sf!C:.ACIOll NIMTROOU(CIOll A LA 
COWPUTACIOlfN [11 LA [Jl(O 

Vlc:il1A A LA UNIO"'D HO':>f'ITALARIA Y EM
IR(VJ'>TA CON AUTORJOAO[S PARA LA 
AUTORUACIOlf DU CAW'O CllMICO CEICTRC 
M!DJCO lfACIOMAL MONTERREY 

RlC.OlCCCIOM Y AM..,LISJS OC ooctJM[MlOS 

R!Dl~fMO ora PRO{.RAMA 

R[VJSIOM Y CRITICA DCl BORRAOOfl 

COOfiDIM"'CIOlf Y ASESORIA 

REGISTRO Dll NlOTECTO OC 
IHV[SJIGACIOM EN LA (N(O 

ALJM[MlACIOM Al PROC.R"'ll&A Elf 
LA UMJOAO DE COt!MJTO DE LA [lf[O 

(J[CU(IOll 0( LA JlfY(SlJGACJ()H 

PRES[lfJACIOlf DEL INíORME O[ LA 
IHV[SIJGA(iOlf 

PRCSINTACIOll CON LAS AUTORIDADES DEL 
HO'il'lTAL DE lSPECIALIDADES lfo. 2S EM 
WONTERREY. M.l. 

APtICACIOM DEL ClJCSTIOH>.RIO OC 
PRCNEDICION 

AD1ESTIWUCIUO Al P[RSOKAt OC 
[NfERM[RIA 

APUCACJOX O[L SISTEMA 

RCCOllCCIOl'I Y Al!AllSIS DC DATOS 

APLICACJON OC ClJCSTIOMARIO DC 
POST MCOICIOl'I 

AHAllSIS CE RlSlJLTADOS 

IHFORNE PR[llMIMAR A LAS AIJJORIDAOES 
DEL HOSPITAL DE E'il'ECIAllDADlS Na.2S: 
(lf MONTCRREY. M.L. 

(ONCLUSION(S Y SUGCRCMCIAS 

1 9 9 2 

CRONOGRAMA DE TRABA,O 

1 9 9 l 

JUlf 1 JUl IA<iOISEl"IOCTl.liRE h•OVI DICJOERE EllERO fEBRERO 1 IWU'O ABRIL 

9l16l6114l16l2S 17! 24Jl1 I 1 t21122\2ll24l41al 1SI1al2•l2212sl 27ll1l·418l12l 1SlliSI 101111JI111211141Sl617lal9112121129 

x lxlx 

'" XIX IX IX 

Xll IX l X 

l IX ll ll 

11111 X 11 

l IX IX IX ll 

X IX 1:< 

llXIX IX llllll IX xlxtxlx/xlx!ZIXIXIX IJ: IX 

'" 

X!Xllh:lx 



Anexo 3 

UHIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO 

ESCUELA NACIONAL DE EHFERHERIA Y OBSTETRICIA 
LICENCIATURA EH ENFERHERIA 

INSTRUCTIVO OPERATIVO 

"MODELO PARA LA ADMINISTRACION AUTOMATIZADA DE LOS RECURSOS 

HUMANOS DE EHFERHERIA" EH EL HOSPITAL DE ESPECIALIDADES No. 25 

CENTRO MEDICO NACIONAL EN MONTERREY, NUEVO LEON, DEL INSTITUTO 

MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL. 

MEXICO D.F., ENERO DE 1993. 
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INSTRUCTIVO DE OPERACION DEL SISTEMA 

Hoja No, 1 

OBJETIVO: 

Proporcionar intonnaci6n sobre la operacionalidad del sistema 

Automatizado para el Manejo de Recursos Humanos de Enfermer1a, al 

personal supervisor del Hospital de Especialidades No. 25 del 

centro Médico Nacional de Monterrey. 

Hoja No, 2 

JUSTIFICl\CION 

El personal de enfermer!a, como elemento importante en el 
manejo del Sistema Automatizado para la l\dministraci6n de los 
Recursos Humanos de Enfermerla, requiere el siguiente instructivo 
para obtener información básica acerca de su operatividad, y para 

facilitar su manejo. 
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TECLA 

~ 

IENTER 1 

~ 
lcAPS LOCK 

SHIFT 

1 ALT 1 GiiJ 

G"iiJ [!iiJ 

1 ~~ 1 

[fil n 

~ 

6D e 

DESCRIPCION DEL TECLADO 

FUNCION 

Salir y regresar al paso anterior; permite 

salirse de la Oltima tunci6n, 

Entrar al &rea sombreada. 
Registrar lo escrito. 
Seleccionar datos. 

Insertar un nuevo dato. 

Escribir con may6sculas. 

Escribir una mayüscula o el s1mbolo que tiene 
la parte de arriba de las teclas. 

Escribir la R 

Escribir la 11 

ncqrcc~r la p69ina 

Adelantar la página 

Suprimir una letra o 
borrar todo un dato (aparece s/n) 
Selecciona atirmaci6n o negación ~ oe!@:J 

Imprimir lo que aparece en pantalla. 
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G 
G 
G 
G 
G 
G 
G 

Para insertar dato [LJ 

Borrar 

Para salir 

Para usar lo que la computadora ofrece: 

Empleados (Listado de personal) 

NQmero de enfermeras con que se cuenta 

Ordena alfabeticamente o por matricula 
(segün donde esté el Area sombreada). 

Datos personales. 

Datos de trabajo. 

Datos sobre experiencia, preferencia y 
escolar id ad. 

Detalle de los datos anteriores. 

COMO ENCENDER LA COMPUTADORA 

lo. Encender el regulador 

20. Encender el CPU (Unidad Central de Procesamiento) 

3o. Encender el monitor o pantalla 

Aparece: 

(Fecha) 

e:> date 

O!a semana 
3 letras 

Dia 
na.mero 

Mes 
cifras 
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Ejemplo: 

C:> VIE 12 - 02 - 1993 presione ENTER 

hora mins. seq. 
TIME· ll : Ol : oo 1 presione ENTER 

Aparece: 

e:\> 1 cd IMSS presione~ 

e: \>IMSS !MAIN 1 ~ Solicitar la entrada al programa 

Aparece !usuario) 

Anotar las tres letras de su clave 

Aparece Clave secreta 

Anotar laa dos letras de su clave; 
estas no aparecerán en pantalla. 
Lo anterior permite entrar al programa. 
Aparece Bienvenida ••• ! 

En la pantalla existen dos rubros con el siguiente t1tulo: 
ENEO-UNAM. ADMON. RECURSOS HUMANOS HOSP. ESPE, I 25 C,M.N, 

My. N.L.; al tinal de este se encuentran las claves del usua
rio y la rocha actualizada. 
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Wenú prl ncl pa 1 

Cal~logo• Captura Reporle Servicios 

hc>Salir 

Ullllce '" lecl., 8J (E] para que seleccione el menú (parle sombreada) 

y Oj>rloa [t!J 

Aparecera el Sub inenÚ 

C&tálogos 

Categorras• 
Cto, costo• 
Servicios 
Incidencias• 
Turnos• 
Personal• 
Concep, Vac.• 
Perfodo Vilc,• 
oras Fesliv,1 

Captura 

Submenús 

Pulse [!] [IJ Identifique el dalo por consultar 
r:-TI (parte sombreada) 

y oprloa L!l::J 
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Catálogos Captura 

Inc. x Persona• 
tnc. x Ofa• 
yacaclones• 

Reporte Servicios 

Esc>Sallr 

Seleccione con ffJ [±:] según donde estE el frea son-breada, 

y oprima [¡TI 

Reportes 

Catálogos 

Seleccione con [:±] 
y oprl .. [id] 

Caplura Reporle 

Caláloqos• 
As is l. 
Aslst. Calegorfas• 
Plant. Clo. costo• 
Dfa fes, Servicios• 
Ausent. Incidencias• 
% Ausen Turnos• 
Anual d Personal• 

Servicios 

Coocep. Y Principales• 
Personales• 
Laborales• 
Lab. x caber.• 

Esc>Sallr 

rTl , ' ' L...:::::J segun donde este el area sombreada, 
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Catálogos Captura Reporto Servicios 

Reg. Indices• 
Usuarios 

Esc>Sallr 

Pulso ~ [!.:] Localice el dalo a con•ul lar (sombreado) 

y loclm [J;!J 
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SI selecciona! categorfas Jdel primer sub menú aparecerá: 

Calálogos 

Clave 

AE 
EEl 
m 
EEP 
EEO 
EG 
EJP 
ESP 
JE 
SJE 

Categorfas 

Descripci!Sn 

AUXILIAR DE EHFERllERI! 
EHFERllERA !NTEHSIVISTA 
ENFERMERA ESPECl!LIST! 
ENFERllER! ESPECIALISTA PEO 

Nivel 

ENFERMER! ESPECIALISTA QO!RG. l 
ENFERllERA GENERAL z 
EHFERMERI Jm DE PISO 
ENFERMERA ESP. SALUD PUBLICA 
JEFE DE ENFERMERAS 
SUBJEFE DE ENFERMERAS 

Pa'g. 

C:::J CJ 

,Esc>Sa\lr 

Utlllce j-tj IB [fJ QJ 
Para localizar un dato cprlma ~ 

Para Insertar un nuevo dato! INS} y aparecerá una zona sOl!lbreada en la parte 

parte Inferior de la panlal\11; t:!.CiÍ~:l !J nu~va información deQJ para registrarla. 

Para nx>dificar un dato ya existente coloque el área scctreada en el dato que quiera modificar 
y putse~para llamar al cursor ( - ) teclee la modlficacioó y de~para registrar. 

Con 8puede borrar cualquier dalo. Aparecera' una indicaciVo para confirmar SIN. 

las instrucciones anteriores podrán ser usadas en: S pgra ::¡u~ berre, N para que no borre. 
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Pul se 1 Cts •. cos.tO 1. def·~ pdmer Sub menú y obtendrá lnformaclOÓ sobre: los centros de costo. 

Catálogos 

Clave 

IC 
IE 
31 
36 
BI' 
AG 
A4 
AS 
A9 
64 
67 
ca 
09 
El 

CJ 

Centro de costo 
Descrlpcl~ 

AREA DE OOBIERHO 
MEDICINA PREVENTIVA 
BANCO DE SANGRE 
RAYOS X 
FOllENTO A LA SALUD 
HOSPITAL!ZACIOH 
QUIROFAOO 
CU!DAOOS INTENSIVOS 
C.E.Y .E. 
HEIQOIALISIS 
HE"lOINl~IA 

LABORATORIO DE ALERGIAS 
f()()GRAFIA AXIAL 
ADMISIOH CONTINUA 

Pá9, 

Esc>Sallr 

Utilice 8J IB !1J [IJ para localizar Centro de costo 

Para localizar un dalo oprirna [§]para salir de esa función. 
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Si selecciona 1 Servidos 1 W del pri.e:r Sub menú, aparecer a' 

Calál090s, Servicios 

Centro de Costo: 0 HOSPITALIZACION 

~ ~note la dave d~I C. C~sto 

Clave Descripción Piso ti Camas Indicador 

AG ANGIOlOGIA 50 u 
CD CUBRE DESCANSOS o 
CG CIRIJGIA DE GASTROESTEROLOGIA 50 4.8 
CM CARD!OlOGIA MEDICA 10 so 4.0 
co CARDIOlOGIA QUIRURGICA 15 6.7 
cv CUBRE VACACIONES 0 
MF NEFROLOGll 11 36 6.8 
NM NEIJl()LOGIA 4 50 u 
NR NEUROlOGIA 41 6.0 
ON ONCOLOGIA 50 4.l 
PM PEOIATRIA MEDICA 55 6.1 
PO PEDIATRIA OUIRURGICA 0 
RS ROL SUPLENTE 0 

CJI 1 1 CJ CJ CJ 

fl > # Enf. Esc>Sal Ir 

Uli llcc [fJ rn [.::±] [B para seleccionar el servicio, y de [±¿] 
Utilice~ para llamar Número de enfermeras por turno del servicio, do'Ílde 

este la parte sC'nbreada, 
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la funci6" @] ir..ieslra un cuadro en donde se anota el número de personas 
que saldrá de vacaciones, por perfodo, de alg~n servicio. 

Catálogos, Servicios 

Centro de Costo: A0 HOSP!TALIZACIOH 

Clave OescripciOO Piso 11 Camas Indicador 

AG ANG!OLOGIA 6 I 1 

CD CUBRE DESCANSOS 0 < vacio > 
CG C!RUG!A DE GASTROENTEROLOG!A 5 Turno: Maluli no 
CM CARD!OLOGIA MEDICA t0 

ca CARO!OLOGIA OUIRURG!CA 9 
Hum. cv CUBRE VACAC!OHES 0 

NF NEFROLOG!A 11 
Categ. Enf. Vacac. 

llM NEOOLOG!A ~ lT NR NEUROLOG!A 7 

OH ONCOLOGIA B 
PM PED!ATR!A MEDICA ¡ 
PO PEOIATRIA OU!RURG!CA l DDD 
RS ROL SUPLENTE 

CJ 1 1 

Esc>Salir 

Uli!lcc ~para Insertar y ~ para borrar 
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Loc:al ice ! incidencias 1 del primer Sub menú.~ y le 1M1eslra 

una panlal la coo los tipos de Incidencia. 

Cat{l090s 

Clave Descripción TiJ>O _ _ _ ___ _ ................................................................................................................. 

BECA 
COMISIOff 
FALTA 

JA INCAPACIDAD POR ACCIOENTE DE TRABAJO 
IG INCAPACIDAD GENERAL 
IM INCAPAC!OAD POR MATERNIDAD 
LC LICENCIA CON SUELDO 
LS LICENCIA SIN SUELDO 
ZV CUBRE DOBLE VACACIONES 
V VACACIOHES 

~ Para Insertar dato ct:!} 

~Paraborrar 

~Parasalir 
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Selecclooe ~ del primer Sub menú, [¡¿) 

Catálogos. Turnos EJEJEJ H~la~_e EJ~EJEJílEJEJ 

Turno: M ~ Haooclave : 1 (¡¿] 

Trabajo 
día Descanso 

DOM 
JUE 
LUN 
MAR 
MIE 
SAB 
V!E 

D o 
Ese >Salir 

NOTA: Hcmoc::lave es una clave según los oías de descanso tji:m, La .:nrer¡¡¡era que 
descansa sábado-domingo tiene hOfl'OClave 1. domingo-lunes hcooclave 2, lunes-martes 
htfl'OClave 3. rnartes·miercoles 4, miercoles-jueves 5, jueves-viernes 6, viernes
sabado 7. En el turno nocturno, la enfermera que descansa en dooingo tiene homo
clave 1, etc. 

~Para insertar dato~ 

~ Para borrar 

~Parasallr 
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0%AS oe oeSCANSO 

Tu,..no M•tut l no Tu,.. no Ve•P•,..·t 1 no Tu,..no Nocturno 

S•b• Dom. MI S•b• Dom. V 1 Dom. N 1 

Dom. Lun. M2 Dom. Lun. V2 L.un, N2 

Lun. M•f"t • M3 Lun. Mar"'t, V> M•r"t. N3 

M•f"t. Ml•r-c. M4 M•f"t. M 1 •re, V4 MI .,..e, N4 

M 1 •f"C • Ju•V • MS M 1 •re, .JU•Vo vs Juev. NS 

Ju•v. V 1 .,.. , .... Ju.v. V 1 •r, V6 V fe,..• N6 
V 1 .,.. • S•b. M7 V 1 •r, s.b. V7 S•b• N7 
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localic;e 1 Personal 1 oprima ~ 

Catálogos, Personal 

Cale- Centro 
NaiOre Matrícula goría costo Serv. Turno 

U'.JRENO OOHZALEl LUDIVIHA 05149141 EG 10 Nf M7 

)()RENO GUZMAN ROSA MA. 01154693 AE A0 OH M7 

)()RENO l()R!N YOLANDA 0l856111 AE AB CH MI 

)()RENO ROOR!GUEl JUANA MA 01714096 AE A0 CM MI 

c::::::::J c:::::J c:::::J c:::::J c:::::J 

f4> Orden FS>Pers f6> Trab F7>Serv Esc>Salir 

r;;¡ Ordena alfabéticamente si el área del nombre esta sombreada o PQr 
L..:.J matrículi1 si ésta es la sombreada. Si desea local izar datos, éstos 

aparecen en la parte izquierda inferior: si es por nombre, teclee 
la primeras letras del ape11 ido: si es por matricula y los dÍgi tos 
soo menos de siete c~lete ocho, para lo cual debe utilizar ceros 
al principio, 

~ lleva a datos persOt\ales del nombre aue aparece sombreado. 

EJ lleva a dalos laborales del ncr.bre sc:wrbreado. 

0 lleva a servicios para cubrir. 

Para co:nplelar los datos, se teclea: Hombre~ ,Malr ícula [E} ,Categoría [¡!}: 
Centro de costo~, Servicio(HJ, Turno(HJ y se escucha un sonido de acep

tacioó. 

HOTA: Si al anotar los dates se encuentra qn Matrícula y detecta un error en el 
nombre, antes de dar[j]oprima la tecla B:J para regresar al sitio dónde se 

encuentra el non;bre, modi f(quelo y continúe conlI!J 
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Si se oprline@J aparece una ventana. 

CATEw CEHTRO ..,..,., MATR1CULA GOftlA COSTO nRv. TURNO 

¡ ........ 
1 :: 1 

.. 1 " 
1 

., 
llUU.93 •• º' ., 

<V-'CIO> PERSOH-'US 

RFC1 

C•l I• Mo.1 

Colonl11 

CÓdl90 

D1l191clo'n1 

Esl1do 

T1ltfono1 

Edo. Clvl l 1 

1•4152111& 
1 " 1 

•• 
1 

º' 
1 

•• 
U421ll5 " •• " ., 

ESC " SALIR 

Escriba los dalos que le solicita, sino completa los dalos dirija el cursos 
con !±!]ªestado civi 1 y de~ 

NOTA: Para ser registra:los le~ dates en la memoria es necesario anotarlos todos 
o en su defecto llegar al Úllur(I dato y dar~ 
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SI selecci~a G aparece 

CAU- CENTRO 

MOlllR[ tiATRlCULA C.ORIA cono SERV. TURl+O 

I
'""'" 1 .. 1 OIU469l At :: 1 :: 1 

., 

., 
LABORALES •.. hrjeh1toctot 

Mo. Arl l la.1 

UI\. Aclu•llr"- -
Anllg, A1ios1 IS 

An\lg, Ouln.1 " Antlg. Dfu1 

UI\. Venc:l•.1 - -
lt2'4Z1l0S 1 •• 1 •• 1 CY ., 

ESC > SALIR 

Siga las 111ismas instrucciones del cuadro anterior, 
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EHEO-Ul!IJI !clnOO. Recursos H1J11anos llOSP, ESP. 1 25 C.W.N, WY. M.L. RU!l 20-05-93 

Catálogos, Persona 1 

CATt• ClM1RO 

WATAICIJlA GOf\lA COSTO 5[RV. 1URltO 

¡ ........ 
1 

" 
1 

•• 
1 

[Y 

1 " .. o• ., 012)09) 

S1rv. 1 cubrir 

Vo1unur11: 

[11p1rl1ncl11 

hcolu1 

D1\al 111 "" 

\°""°" 1 
·· 1 

.. 
l 

EV 

1 

.. 
tl641H1 " •• CE .. 
10165924 •• .. EV .. 
o•H615149 " •• EV .. 
OBH0911 .. •• EV .. 
024Ull9\ "° .. º' .. 
lf64US66 'º •• .. vs 

F9> Dela! le F10> Grabar Ese> Salir 

Oprima EJ'º el ángulo superior derecho aparece un recuadro too tos datos 

solicitados: anote la clave de los servicios y grabe con B 
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Baje el cursor a detalle y opri111ar;;ien el cuadro que aparece se registran 
los datos del dehlle en relaclónWcon la escolaridad, con Q?Ci6n de usar 
este cuadro como anecdotario. 

Oprl..a la •lsma func1ónEJ para grabar; Ese para salir. 

ENEO-UNIJI Admón. Recursos Humanos HOIP. ESP. ~ ZI C.W.N. WY. N.L. RUS 10-01-93 

CATE· CENTRO ....... MATRICULA GORJA COSTO SEfW. TURNO 

l•aoe14ae 1 
,, 

1 .. 
1 

[V 
1 

.. 
S•rv. 1cubrlr 

Volunhrl•t 

hperl•nc:.111 

hcol1r1 

01hll•1 rn: 

m [""" 
1 

f9> Oelal le F10> Grabar Esc>Sa\lr 
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Al elegir 1 Concep. Vac"I del primer Sub menú presiono [t!] 

Catálogos, Vacaciones 

CLAVE 

" A2 •• 82 
CI 
C2 
01 
D2 

" f2 
fl ,, 
HH 
HI 

" xw 

" " X2 

D 

Al\ll9Ü•d•d N1co•rb D(a& • 

D[SCRlPCIOJt Años Ouln. D fu Dlsfrut..r 

01'.iiFRUTE DE 20 DIA'.ii S 
Dl'.iiFRUTE D[ IS DIAS 6 
DUFRUH 0[ IS DIA'.ii 9 
01'.iiFRUTE DE IO OIAS 1 
01'5FRUTE DE 16 OIAS 1 
DISFRUTE DE 11 DIAS 2 
DISFRUTE DE 17 DUS 2 
OPiFRUTE DE U DTAS l 
DISFRUTE OC 111 OIAS l 
DISFRUTE DE ll DIAS • 
OISFRUff DE 19 OIAS 4 
DISFRUTE DE 14 DUS 5 
VJSFRUTE DE 20 Y PAGO 15 6 
FRACCIOM OE 20 OIA'!. 1111110) ' 
ACUlilJLAClOH A AHTlüUEOAD X 20 20 
PACiO OC PERIODO 20 AMOS 2a 
P[RIODO POR E. RAOIOACIJVA'i 211 
4TO PER. X 29 ANOS + [.RAOJOACl 20 
PERIOOO POR 211 ANOS 29 

12 • 12 . 
12 • 12 • 12 . 
12 • . 
12 • . • • • 

• . . • • • . • • • • • . • . • • . • 

,. 
15 
15 •• 16 
11 
17 
12 

" 13 

" 14 ,. 
" • • 15 
15 
15 

DDDD 

Esc>Sallr 

~ Jnm tar [:±:!] ~Borrar §]salir 
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Identlflqut JPerlodos Vac.•I del primer Sub 111er.~ prulooe {!DY se presentará una lista 

de los periÓdos vacadooales. 

CLA'YC 

., 
" .. .. .. .. .. .. .. .. 
11 

" " " " ,. 
17 .. •• ,. 
" ,, 
" ,. 

D 

DE$CAlPClOH 

l(A. PU1000 
200. PUllOOO 
)[R. PERIODO 
4TO. P[R.1000 
$10. PERIOOQ 
610. PCRIODO no. PERIOOO 
avo. PERIODO 

'"°· l•MO • 
11vo. 
12VO. 
IJVO. 
10'0. P[AtOOO 
ISYO. P[RIOOO 
16VO. PtRIOOO 
\1'10. PfRIOOO 
16\IO. PERIODO 
19HO. PERIOOO 
2CYO. P(P.[000 
21YO. PtRtOOO 
nvo. Ptl\lODO 
2311.0. P[A1DOO 
Z'4f0. P[RIOOO 

EJ Inser lar [í¿J 

hcfl.• Inicio 

DDDD 
Ese> Salir 

EJ Borrar EJ Salir 
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Localice Olas festivos y presione [.±!] Anole el año. 

Catálogos, Vacaclooes 

jEsc !>Salir j 
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Y en forma automática aparecen los dlas festivos del año. 

Catálogos, Oías Festivos 

AÑo t 9J • 

r.cl,. OucrlpclÓn 

!EA DJA DEL AiiO 
DIA DE LA CONSllTUCION 1911 
VlfRH[S SANJO 
5A8ADO SAHTO 
NAJALICIO 6HllJO JUAREZ 
DIA DEL TRASAJO 
DIA DE LAS MADRES 
GRITO DE LA JHO[PfNDENCIA 
OIA DE LA INDEPENDENCIA 
DIA DE LA AEVOLUClON 
NAVIDAD 

G_Insertar 8 Borrar B Salir 
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Olrljase a J Captura ly elila Incapacidad por dfa (¿] 
EMEO·UHAW. AdlllÓn. R•c1 . .rsos Hwi11nos HOSP. ESP. # 25 C.M.H. WV. H.L. AU6 2'•15•9) 

Cap\un 

Ca\~lovo• C1p\11ra 

lnc, X reuona• 

Jt1c. X ofa• 

Vac"lon•s• 

Rtpor\H 

le prnenb un recuadro con la fecha, presione~ 

suvlclos 

Ese) Salir 

[M[O•UHAM Acs.d'n. R1cursos Hwgnos HOSP, ESP. 1 15 C.Y.H. WV. H.L. RUS H•t5·9) 

C1p\11r•, Incidencias 

Ese > Sal Ir 

Anote el turno y el tipo. Los tipos son0por día, 0por período v0por nivelaciOO. 

Ul[O•UNllM Ad111d"n. Rttursos H111111nos HOSP. UP. • 25 C,W.H. WV. H.l. RUB 20•05•9) 

C•p\Ura, lncld1ncl11 

Turno1 M Tlpo1 

Ese ) Salir 
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Elija el lrno DE PERIOOOI y le nJeslra el siguiente cuadro 

EHEO•UNAW AdftlÓn. Rtcursos Hu1Hno1 HOSP. ESP. •U C.M.H. NY. N,L, R\JB 211•05•91 

Captura, Jncld1nclas 

hchu 2t•tS·9l 

<vac(o> 

S.rv ,,, 

Fl>l'l'ri .. Fl>E'l'leados 

Turno¡ M 

'"' 

Esc>Sallr 

Con la funcion01ocalice la !isla de personal 

fHEO•UNAW Ad111o'n. R1cur101 Hu111ano1 HOSP. HP. • 25 C.W.H. WY. H.l. RUD al-QS•9) 

Captura, Incidencias 

No ulsh 
Un .oM•nlo por favor 

ftChll l•·e~·'IJ 
Turno1 

91 

HO.eRE 

A911AD CIBRIAN llA EOTTH. 
ABRCGO VIUARREAL ROSA OE LA PAZ 
ACEVCOO HERHAHOfl W.G./CO 
A([Y[OO VAZOUEZ MA. TERESA 
ACOST.\ FRESNILLO CARWEH 
ACOSU PALO~ JVAHITA 
ACOST4 R ... MIRE? MA H[RME~IHOA 
ACOSTA RUEDA CTHELVJHA 
A.COSTA TORRES JULIA 

Esc>Salir 



Una vez local izado el nart>re que desea presione ~y aparecerá la matrícula en 
en la parte inferior de la pantalla. anote los datos que solicite el cuadro, con 
opciOO o sin opción para anotar la matrícula de quien cubre,r.Jl y automállca.'llen-
le aparecen los datos del personal registra®. li:::J 

(N[O-UNAW Ad111Ón. Recurso• Hu111ano1 HOSP [Sp. • JS C.W.N. IN. N.L. RUB 21>•95•9) 
C1p\ur1, lncldenclu 

Turno1 N Tlpo1 O 

Col lnc Inicio "" .. " ~ ABAD CJSRIAM WA 

fl>lmprlme fZ>EOl>I. Fl>Empl. Gral, Esc>Sallr 
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En un segundo ronento para anotar los datos de quien c~breo drrfjase ª·."Cubre .. 
pres.iooe ~ 1 en la parle infe~ior de -la panla_~l~-}~~~n~_i.~~- las. funciones para 

llKal izar al personal, .... -

No ••lsh 
Un lllOfllfl'llo por favof' 

hch•1 20-q5-9) 

, .. 
[V ... 

·.· 

.,-"·:-·-:·· .::.' -

· .. c~·i .. -~·~. ~;"~(. ., · .. 

fl)!mprl.,. FZ>Empl. Esp. f))!mpl. Gral. Est>Salir 

SI presloo3G empleados especiales1 en la part~ superior derecha le 11XJeslra la lista 

del person¡¡!, de la c1.1al ust.:d puede !.' 1e9ir quien cubrirá enjla m\$míl forma utilice la 

funcion G siempre- 't cuando conozca al pers.an:i1 opr(ma ~ 'I automaticamcnte apa~ 

recerá la matrícula de la persona selecdooada. 



después 

de anotar los datos que se piden, 

U[O-UNAW A~n. A•1::unos H""1nos HOSP, ESP. # 2S C.N.N, WY. N.L. RUB 2Ct•CU•9J 

C•Plur•, V1c1c/on•s 

Año: 93 

Ese >Salir 

UUO·UHAN AO.o'n, R•cursos HU1111nos HOSP, UP. • 25 C.M.H. NY. H.L. RU6 2Q-85•9J 

C1ptur1, V1c1clonu 

Año: 9J Turno; 

Ese > Salir 
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EIUO•UNAN AdmÓn. R1cur1os Huiqnos HOSP. ESP. • 25 c:w.M., IN. M.L. RUD- 2t·•S·9J 

C1p\ur1, \11c1clon1s 

Año: 93 Turno: M Periodo: 

Ese >Salir 

EKEO•UNAN Ad11Ón. R.cursos HU9!1nos HOSP. [SI', • 25 C.N.N. NY. M.L. RU6 20-05•9) 

Aftot 9J Turnoi 11 

CE AE 111 ACOST A PAlOWO J 

[V AE NO ABAD CIBRIAH ltA 

flll"1'rlme 

Cpto 

Al 

Al 

95 

Ptrlodo: 01 

Inicio Fin Cubr1 

11•01•9) 15-V2-9) OJ612147 

01·91-93 15-01•9) 076551143 

Ese > Sal ir 



Una vez capturadas \Incidencias por dÍal y vacaciones didjase a catá1090 principal y 

teclee~en incidencia por persona. Anote los datos que se solicitan; en clave de 

empleado recurra aE}para localizarlo, teclee los apellidos del eq>leado solicita

do (nombre sccnbreado) opr im=l(B, aparei::erá tn pan tal la la 111atrícula del err~ltado, 
el noobre, la fecha, el tipo de incidencia y la persona que cubre. Este cuadro ofrece 
los dalos del tipo de incidencia del personal, ya que pasan en forma inmediata al ser 
capturados por dia y vacaciones. 

EMEO•UMAM AdltlÓn. R1cuno1 HUl'1no1 HOSP. ESP. • :ZS C.W.M. M'f, M.L. RUB 2t•ll5·9l 

Captun, lnctd1nctu 

Ai\01 9l Mu1 16 Cv1 E111C1IHdo1 P1rlodo1 

F2lf"llleados Esc>Sallr 

EMEO•UMAN AdraÓn. R.cuno& """''"º' )IQSP. [Sf', • :zs C.M.H. wY. M.L. RUB 21·'5·9) 

C1pt.un, lncld•nclH 

MOliERt 
Año1 ,, M111 IS Cv• [1!1plUdo1 , _________ _ 

F2>E"llleados 

96 

TALAll.UU['S VAAOAS w.c.1co 
T.IMEZ CARDOHA JORG[ LUIS 
UMCS GARZA HORTEHCIA 
TAPIA CABALLERO GPE. ALEJANDRA 
TAPIA OlúUIH llARCiARITA 
1HLEZ OSTOS BlAMCA W. 
HHIEHTE OVTEOO FEL. {CI) 
T061AS ZUNIGA MA. lUZ 
TORRES ACEVEDO YAlllRA 

Esc>Salir 



fH[O-UHAM Ad111Ón. R1curso1 Hu1J11no1 HOSP, [SP. I 2:1 C. M. N. llY. H, L, RUS 2'-15-91 

C1plur•, lncld1ncl11 

Año 1 9J Mu 1 15 Cv• [apludo : '7541114 TORRES ACEVEDO YA.MIRA EG 

FECHA IHC10[NC1A CUBR[ 

Esc>Salir 
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SI selecclona IReporles•I del aienú principal, presione~ y aparecerá el 3er. SUb rienú 

dliide llene que seleccionar el tipo de reporte que necesita. 

C1ptuu lhpor\n 

C1\Ílogo1• "''"· ,..---,------, Asll\. Cat•'llorfn• 
Pl1nt. Clo. Co1\01• 
D(a Fu S•rvlclos• 
Auunl. lncld•nclH• 
l Auun Turnos• 

Servicios 

Anual d P.r1on1I• ,..---''---~ 
Conc•P· V Prlnclp•h•• 
P1rlodo Y P1rton1le1• 
Dí11 Fut Laboral••• 
~---1 Lib. • Cob•r.• 

Esc>Sallr 
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Para llll!rlmlr el reporte. localícelo y presione ~·aparecerá una pantalla en el ángulo 

Inferior izquierdo, con una lista, en donde anota los datos (fechas. claves) que requiere, 
para l~rimlr dirÍjase a puerto de iir;:iresión y opri111a~ para que la l~resora registre 
el reporte. 

Captura 

Turno lnlclll t ~ 

Turno f'ln1l 1 V1 

Putr\o d1 l111pr11IÓn 1 LPTI 

Raportn 

C11l1llogos• 
A1ht. ~--'---~ 
A1lsl. Cat1godu• 

~f':":~. ~!~~I~~:!:•• 
Au11nt. lncld1nc1a111 
l Auun Turnos• 
Anual d P1r1on1I• 

~:~r~~~ ~ 
DÍll Fut 

Sarvlclo1 

Presione [i9 para regresar a catálogo principal. Todos los reportes se manejan en la 
misma forma, a excepción de catál09os de personal. de los cuales tos cuatro reportes se 
auxilian de la funciOO [ill para localizar al personal. Teclee el primer nooibre que de-

see seleccionar y de(B El nOll'bre pasará en forma automática a nooibre inicial, repita 

la misma operación para nombre final, 
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UIEO-UMAM AIJMÓn. Rec:ur101 Hu1111no1 HOSP. UI'. M 25 C.lf.N. IN, N.L. RUB 26•t5-9) 

R1porh, C1t.,lo510&, P.rsonal 

Cat.llogo1 

NOfllbre lnlcl1'1 PACHECO JUAAU INElOA 
NOllObr• flnal 1 ZUHJGA U.AHES GRACIClA 
S1rvlclo lnlcl1l1 AC 
Sltvlc:lo flnal 1 SS 
PY.rto d• l111pr11loru lPll 

FZ>Emp 1 ea dos 

MO~RE 

100 

Labora In• 

Lab. x Cob1r.• 

Esc>Salir 



EMEO·UNAN Adtrt¿n. R1cursos HU111anos HOSP. ESP. • 2S C.N.N • .,Y, N.L. RUB l6-t5•9l 

C1plura R1porhs 

Ca\ilogos• 
Alhl. ,-----,,..----, 
A1lu. C•hvurí••• 

~~="~¡, ~!~V1~f!!~1 • 
Auunl. lncld1nc1a1• 
t. Au11n Turnos• 
Anual d Ptrsonal• 

Conctp. Y ~---~ .------------------.r 
S•rvlclo lnlchl1 AC 
Strvlclo flntl 1 SS 
N011br• lnlcltl 1 PA(HECO JUARE? JWELOA 
Mombrt flnal1 ZUHICiA LLAl'tn (jRACIELA 

PUtr\o dt l-ciru1o"n1 LPTI 

'2>E.plHdo1 

Prln.clpalts• 
P1r1on1111• 
Laborales• 
lab. • Cobtr.• 

WJTA; Antes de oprlmlríl verifique que el cursor se encuentre en nombre inicial o en 

nanbre final y salga con 8 
Diríjase a puerto de i11"4>resion y de ~ 
Recuerde que antes de imprimir, la impresora deberS estar conectaca y "encendida": de 
no ser así aparecerá un rubro de "No printer ready" en pantalla, y será necesario 
preslooar~ para regresar al inicio del programa. Le presentará nuevamente ¡, 1 , 114551 

· Anote main l12:J 
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Para !Regeneración de lndlcesJ diríiase a catálogo principal de servicios, presione 

~ elija el archivo que dHee regenerar y teclee [¡TI 

ENCO--UKAW Act.ó"n. R1cur101 H-.noa HOSP. UP. /1 25 C.M.N, WY. N.L. RUB 26·15-9J 

R1port•. C•tilago1, f'er1on•I 

F2>E..,leados 

C1ptun R•portu 

•. rooos 
A. C1télogo1 

e. lnc 1 d1ncl u 

C. V1c1c1on11 

R1;1n.,1cl~n d1 todos lo• archivos dal 11•\-• 

102 

Sorvlclo• 

R•D'· tndlcu • 
U1u1rlo1 • 

Esc>Sallr 



A.nexo ' 

PRESUPUESTO 

Concepto cantidad 

Disket NS 300 

Diseno del sistema computarizado NS 4,700 

D.H.L. (Hen•ajerh) NS 93 

Material audiovisual NS 114.20 

Gaatos de mccanograf1a NS 500.25 

Papel .. impresos NS 188 

V16ticos NS 2 1 517 

Total NS 8,412.45 
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Anexo s. 

GLOSARIO DE TERMINOS 

Adminiatraclón de los Recursos Humanos.-
Proceso administrativo por medio del cual se acrecientan 
y conservan el esfuerzo, las experiencias, la salud, y 

el conocimiento y habilidades de los miembros de la 
organización, en beneficio del individuo, de la propia 
organización, y de la comunidad en general. 

An4lisis de la información.-

Es un proceso lógico del pensamiento que consiste en la 
separación y distribución de las partes de un todo y la 

identif icaci6n de sus relaciones. 

Balance de plazas.-
Informe mecanizado que muestra en qué grado se ejerce la 

tuerza de trabajo autorizada para la institución con 
carácter permanente, de acuerdo con el contr~to laboral, 

por tipo de centralización. 

Base de datos.-

calidad, -

Colección de datos estructurados. La estructura de datos 
es independiente de cualquier uso particular. 

Atributo, tanto de los elementos que constituyen un 

sistema y su or9anizaci6n, como de las acciones que se 
realizan al producir un bien o proporcionar un servicio, 
y de los productos obtenidos mediante dichas acciones, 

que se logra cuando se han alcanzado los estandares 

previstos de acuerdo con los objetivos. 
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Cama censable.-

Se denomina as! a la cama en servicio (ocupada o 

disponible) del área de hospitalizaci6n, que cuenta con 

los recursos de espacio, equipo y personal necesarios 

para la atención médica. 

Cama no censable.-

Es denominada también como cama de tránsito; es aquella 

que se destina a servicios auxiliares de hospitaliza

ción, generalmente para pacientes de corta estancia, y 

que no es controlada por el servicio de admisión de la 
Unidad. Este tipo de camas se localizan principalmente 

en los servicios de: Urgencias, cuidados Intensivos, 
Tococirugta, Recuperaci6n y cunas para Recién Nacido. 

Car9a de trabajo.-

Volumen o cantidad de derechohabientes, procedimientos 
por realizar o atender. 

Cate9orta,-

Denominaci6n de puestos listados en el tabulado: de 

sueldos. 

Centro de costo.-

Unidad m1nima de responsabilidad generadora de gastos. 

Area de servicio aspee! f ico dentro de una unidad de 
servicios. 

Cibernética.-

Ciencia que estudia eimultaneamente al hombre, a la 

máquina y la mecanización de procesos. 
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Cobertura.-
Es el no.mero de plazas autorizadas por categor1a, por 
turno y por servicio, en relación con el no.mero de 
pacientes que se atienden por turno y por servicio, 
sirve para hacer una asignación racional de los recursos 

humanos. 

Conocimiento cient1t1co.-
Conjunto histórico de datos acumulados que explican en 
terma objetiva y racional los principios y las rela

ciones causales sobre la realidad, 

carrera electrónica.-

Sistema para transmitir documentos y mensajes entre 
terminales de computadoras por medio de enlaces de tele

comunicaciones. 

Costo-Benericio.-

Cursor.-

D1a cama.-

Resultado de la valuación de cualquier actividad raspe~ 
to de ingresos y egresos. 

Linea parpadeante o pequef\a figura rectangular en la 
pantalla de una computadora. 

Es el periodo de 24 horas durante el cual una cama 
hospital se mantiene a disposición para el uso ·de 
pacientes hospitalizados. 

D1as paciente.-

Es el conjunto de servicios brindados a un paciente 
hospitalizado durante las 24 horas de un d1a censal. 
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Directorio.-

Entrada,-

Tabla de contenido para· un disco. contiene el nombre de 
sus archivos, el tamat\o de los mismos y las fechas en 
que fueron creados o modificados por ültima vez. 

Proceso de recepción do rlatos en un sistema 
computarizado o en una parte del mismo. 

Ericaci11.-
Relación que existe entre la cantidad de objetivos 
planeados y el namero de objetivos logrados. 

Eficiencia. -

Relaci6n que existe entre la eficacia en el logro de los 
objetivos y la eficacia en el uso de un recurso empleado 
para conseguir los objetivos. 

Efectividad.-

Medida en que las acciones realizadas logran resolver un 
problema. 

Evaluaci6n.-

Conjunto de actividades que desarrolla una persona al 
asignar y dirigir el trabajo de un grupo de subordina
dos, sobre quienes ejerce autoridad para lograr de ellos 
su máxima participación, con satisracci6n mutua. 

Fuerza de trabajo.-

Cantidad de recursos humanos necesarios para cubrir una 
carga de trabajo. 
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Funci6n.-
Conjunto de actividades afines y coordinadas que es 

necesario realizar para el logro de un objetivo. 

Hospital de Especialidades.-
Unidad médica de concentraci6n de derechohabicntes, 
dotada de elementos f1sicos, humanos y tecnológicos 
altamente especializados, para atender pacientes que 
provienen de hospitales generales, consulta externa de 

especialidades, de urgencia medicoquirürgicas, daftos de 
trabajo y hospitales de especialidad. 

Indicador. -
Expresi6n del desempe~o por medio de la relaci6n 
cuantitativa entre dos variables que intervienen en un 
mismo proceso. 

Inrormaci6n requerida.-
Conjunto de datos procesados necesarios para analizar 

102 elementos de un sistema y tomar decisiones. 

InCormática.-
Combinaci6n de técnicas y métodos que posibilita la 
recopilaci6n, almacenamiento, procesamiento, extracción, 
distr ibuci6n y manejo de datos con la ayuda de 
computadoras. 

Investiqaci6n descriptiva.-
Tipo de investigación en la que s6lo existe una 

población en estudio, la cual se describe con base en un 
grupo de variables. No requiere hipótesis. 
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Investiqac16n observacional.-
El investigador s6lo mide o describe el ten6meno en 

estudio, sin modificarlo. 

Investi9aci6n operativA.-

Hentl.-

Diseno de modelo para problemas complejos relativos a la 
asignación Optima da los recursos disponibles, y 

aplicación de métodos matemáticos en la solución de 

problemas. 

Oposiciones que se presentan en la pantalla de una 

computadora y que gulan al usuario de un programa. 

Modelo.- Representación simpliCicada, hablada, escrita, material 

o matem&tica de una abstracción de la realidad, que 
guarda similitud con ella, incluye sus caracterlsticas y 

relaciones más significativas, y sirve como guia para el 

desarrollo de una obra, una acción o una cosa. 

Nivelación a Plaza Superior.-
ocupación temporal de una plaza, por personal que ocupa 

en forma definitiva una plaza del nivel inmediato 

inferior. 

Operacionalizaci6n.-
Proceso que permite dar aplicabilidad a un modelo, un 

concepto o una función, con lo cual se hace factible su 
puesta en marcha. 

Oportunidad.-

ocurrencia de un hecho en el momento en que debe 

suceder. 
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Plantilla autorizada.-

Fuerza de trabajo 

coordinaci6n entre 
personal, con base 

fuerza de trabajo. 

autorizada para un servicio por 

la jefatura normativa y la de 

en un criterio de asignaci6n de 

Plaza.- conjunto de labores, responsabilidades y condiciones de 

trabajo asignadas de manera permanente a un empleado en 

particular, en una adscripción determinada. 

Prever.- Hacer un pronóstico del futuro para poder planear. 

Porciento ocupacional.-

Se obtiene de multiplicar el número de d1as paciente por 

100, y dividirlo entre el nümero de d1as cama. 

Productividad. -
Relación que existe entre los productos obtenidos 
(bienes o servicios) y los recursos utilizados. 

Programa automatizado.-
Conjunto de instrucciones escritas en lenguaje de 

computadora qua indican a la computadora como realizar 

algunas tareas. 

Promedio d1as estancia.-

Valor medio de la duración de d1as hospitalización de un 

grupo determinado do pacientes internos. 

Rotación. -

Número de trabajadores que salen y vuelven a entrar, en 

relación con el 'total de una empresa, sector, nivel 
jerSrquico, departamento o puesto. 
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Sistema.- Conjunto de elementos ordenados, interactuantee e interd~ 

pendientes, que tiene como finalidad el logro de un 
objetivo. 

Sistema de manejo de base de datos.-

Conjunto de programas para establecer y clasificar la 
base de datos, realizar búsquedas y otras operaciones, 
Por lo general permite realizar cálculos y preparar 

informes. 

Sistema Operativo.-

Serie de programas que traducen sus comandos para la 

computadora y le ayudan a realizar tareas, tales como: 

crear archivos, ejecutar programas e imprimir 

documentos. 

Supervisión. -
Proceso administrativo orientado a realizar observacio
nes profundas de un proceso en desarrollo, que permite 
descubrir errores o incumpl imicnto técnico de normas, 

pal!ticas o procedimientos, lo cual permite a su vez 
proponer ajustes, ofrecer asesorías y estímulos. Esta 

función genera elementos básicos para la evaluación. 

Tecnoloq1a apropiada.-

Métodos, técnicas, procedimientos, equipo e instrumentos 

que son científicamente válidos; tienen capacidad para 
rl:!sponder con eficiencia a las necesidades locales o 

regionales de salud y son aceptables tanto para quienes 

deben utilizarlos como para quienes han de beneficiarse 

con su empleo. Pueden ser utilizados y mantenidos con 
los recursos disponibles. 
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