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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS SUBROGADOS DE ATENCION
MEDICA DE OBSTETRICIA Y PEDIATRIA DE SEGUNDO NIVEL QUE
CELEBRAN POR UNA PARTE EL ORGANISMO PUBLICO

DESCENTRALIZADO REGIMEN ESTATAL DE PROTECCION SOCIAL EN
SALUD DE JALISCO, EN LO SUCESIVO “EL ORGANISMO”, REPRESENTADO
EN ESTE ACTO POR SU DIRECTOR GENERAL INTERINO EL DR. HECTOR -
RAUL MALDONADO HERNANDEZ, Y POR LA OTRA, EL ORGANISMO
PUBLICO DESCENTRALIZADO SERVICIOS DE SALUD DEL MUNICIPIO DE

ZAPOPAN, EN ADELANTE “EL SUBROGATARIO”, REPRESENTADO EN
ESTE ACTO POR SU DIRECTOR GENERAL, EL DR. SALVADOR GARCIA
UVENCE, AL TENOR DE LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y
CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES:

I. El articulo 5° de la Ley General de Salud establece que el Sistema Nacional de Salud
se integra por las dependencias y entidades de la administracién publica, tanto federal
como local y las personas fisicas y morales de los sectores social y privado que presten
servicios de salud, asi como por los mecanismos de coordinacién de acciones, teniendo
por objeto dar cumplimiento al derecho a la proteccion de la salud.

Il. El articulo 8° de la Ley General de Salud, determina que con propositos de
complemento y de apoyo reciproco, se delimitaran universos de usuarios y las
instituciones de salud podran llevar a cabo contratos de subrogacion de servicios.

lll. Que para efectos de realizar la contratacién y contar con los Servicios Requeridos y
debido a alguna posible contingencia y a la saturacion de las Unidades Hospitalarias de
atencion médica del OPD Servicios de Salud Jalisco, y previniendo dafios a la salud por
no contar en éste momento con infraestructura suficiente que dé respuesta a la demanda,
aunado al incremento de afiliaciones y a la meta propuesta por la Comisién Nacional de
Proteccién Social en Salud, y de llegar a una cobertura Universal, los abajo firmantes,
han determinado que es necesario contratar los Servicios de Salud del Municipio de
Zapopan, Jalisco y se otorgue el Servicio de Atencion Medica en las especialidades de
obstetricia y pediatria hospitalaria de segundo nivel, a través del Hospital General de
Zapopan, toda vez que cuenta con capacidad de brindar el servicio, con atencion en las
especialidades mencionadas y en las intervenciones que se comprometen en el
CATALOGO UNIVERSAL DE SERVICIOS DE SALUD (CAUSES).

DECLARACIONES:
l.- “EL ORGANISMO”, POR CONDUCTO DE SU REPRESENTANTE, DECLARA QUE:
I.1.-Es un Organismo Publico Descentralizado de la Administracion Publica Estatal,

creado mediante la ley publicada en el periédico oficial del el Estado de Jalisco, con fecha
del 09 de Septiembre de 2015 con personalidad juridica y patrimonio propios, co
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atribuciones para realizar aquellas acciones tendientes a garantizar el derecho a la
proteccion de la salud de los habitantes afiliados al REGIMEN ESTATAL DE
PROTECCION SOCIAL EN SALUD de JALISCO (SEGURO POPULAR).

1.2.- Su Director General fue designado el dia 17 de julio de 2017 como tal, por el C. Lic.
Jorge Aristoteles Sandoval Diaz, Gobernador Constitucional del Estado y esta facultado
de atribuciones para administrar los recursos humanos, materiales y financieros que
conforman su patrimonio, con sujecidén a las disposiciones legales aplicables, de
conformidad a lo dispuesto en el articulo 18, de la Ley que lo crea, y a lo establecido en el
“Acuerdo de Coordinacién para la Ejecucion del Sistema de Proteccion Social en Salud
en el Estado de Jalisco, celebrado entre la Federacion y el Estado de Jalisco con fecha
10 de Marzo de 2015.

I.3.- Su Director esta facultado para suscribir el presente instrumento conforme a lo
dispuesto por el articulo 18, fracciones I, I, lll y XI de la Ley de su creacion y a la
autorizacion otorgada por su Junta de Gobierno, a través del Acuerdo del punto 4 (cuatro),
aprobado en la Sesion Ordinaria, celebrada el dia 25 de Octubre de 2016.

1.4.- Este contrato, ha sido adjudicado mediante el la modalidad de Adjudicacion Directa
en los términos de los articulos 74 fraccion 4° de la Ley de Compras Gubernamentales,
Enajenaciones y Contratacion de Servicios del Estado de Jalisco y sus Municipios, segun
consta en Acuerdo de Adjudicacion OPD.REPSS, JAL/DAA .- 014-2017. )S

1.5.- Dispone del recurso presupuestal para las erogaciones del presente contrato, segun
consta en la Requisicion de Compra y Asignaciéon Presupuestal, niumero de solicitud
000026 folio 00016 _

1.6.- Se realizd investigacion de mercado y se detectd insuficiencia de hospitales
certificados para cubrir la demanda de servicios médicos, por lo cual la presente
contratacion se realiza en términos del punto SEXTO del Acuerdo por el que se establece
como obligatorio, a partir del 1 de enero de 2012, el requisito de certificacion del Consejo
de Salubridad General a los servicios médicos hospitalarios y de hemodiélisis privados,
que celebren contratos de prestacion de servicios con las dependencias y entidades de
las administraciones publicas de los gobiernos federal, estatales, del Distrito Federal y
municipales, publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 29 de Diciembre del 2011,
asi como en lo dispuesto por el articulo 77bis 9, de la Ley General de Salud.

1.7.- Que fue acreditado en los términos del articulo 77 bis 9, de la Ley General de Salud
en relacion con el 25 del de la Ley en sita, el dia 13 de diciembre de 2016.

1.8.- Cuenta con la capacidad y representacion legal necesarias_para la celebracion del
presente convenio, en los términos de las disposiciones juridica ajicabies.
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.- “EL SUBROGATAR[O” POR CONDUCTO DE SU REPRESENTANTE DECLARA
QUE:

I1.1.- Con fecha 30 de Agosto de 2001, el Honorable Ayuntamiento de Zapopan, Jalisco
aprobo el Reglamento del Organismo Publico Descentralizado denominado “Servicios de
Salud del Municipio de Zapopan”, el cual en su articulo 1° dispone la creacién de este
Organismo como una persona moral de conformidad con el derecho publico, con
personalidad juridica y patrimonio propios.

11.2.- Compete al Organismo Publico Descentralizado “Servicios de Salud del Municipio ;
de Zapopan” los servicios médicos municipales, por la delegacion de funciones que el
Gobierno Municipal le hace y tiene como ambito de su actividad el conjunto de servicios

que se ministren a la poblacion abierta en el Municipio de Zapopan, asi como en las
Unidades de Salud; de igual forma se le encomienda organizar, administrar y operar
servicios de salud a la poblacién abierta en el municipio de Zapopan, asi como suscribir
convenios de apoyo e intercambio con instituciones de salud, segun lo disponen los
articulos 3°, 4°, 6° 7° fracciones I, IV, VIl y Xl del Reglamento referido en la
declaracion que antecede.

11.3.- Que en la Sesién Ordinaria del Pleno del Ayuntamiento de Zapopan de fecha 30 de
Mayo de 2017, fue nombrado y protestado como Director General del Organismo Publico
Descentralizado “Servicios de Salud del Municipio de Zapopan” al Dr. Salvador Garcia
Uvence. : :

I.4.- El Director General, de acuerdo a sus facultades y obligaciones cuenta con
atribuciones para suscribir el presente Contrato, asi como para representar al Organismo
con plenas facultades inherentes al mandatario designado con poder para actos de
administracién y poder judicial, segun lo dispone el Ordenamlento Legal que se ha venido
invocando en su articulo 15'su fraccién 1.

I1.5.- Por su parte, el articulo 16 del Reglamento Organizacional del Organismo Publico
Descentralizado Servicios de Salud del Municipio de Zapopan determina que el Director
General es la maxima autoridad ejecutiva del Organismo Publico Descentralizado
Servicios de Salud del Municipio de Zapopan, Jalisco.

11.6.- Cuenta con personalidad juridica para contraer derechos y obligaciones, ademas de
garantizar la solvencia técnica, moral y economlca para la atencién de los servicios a que
se refiere su objeto.

]
I1.7.- Que cuenta con las Licencias Sanitarias 00000547-R. = /
11.8.- Su clave del Registro Federal de Contribuyentes es SSM010830U83.
11.9.- Clave CLUES JCSSA007054- Hospital General Zapopan. - Q
I1.10.- Que su clabe interbancaria es 07232000268771962-4 de la ¢ nta 0268771962 de
Banorte.
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ll.- AMBAS PARTES, A TRAVES DE SUS REPRESENTANTES, DECLARAN QUE:

lll.1.- Tienen a la vista los documentos que se mencionan en el presente instrumento en
los que constan las facultades y atribuciones con las que comparecen a la celebracion del
mismo, por lo que una vez leidos éstos, se reconocen reciprocamente la capacidad
juridica que ostentan.

Il.2.- Comparecen a este acto en plenitud de facultades, de manera libre y espontanea

111.3.- Convienen en celebrar el presente Contrato sujetandose al tenor de las siguientes:

‘CLAUSULAS:

PRIMERA. OBJETO

Por virtud del presente contrato “EL SUBROGATAREO” se obhga a prestar a los afiliados
al Sistema de Proteccion Social en Salud, los servicios médicos de las especialidades de
obstetrica y pediatria hospltalarla de segundo nivel, que se relacionan en la CLAUSULA
SEXTA, del presente contrato y en contraprestamon “EL ORGANISMO?” otorgara a “EL
SUBROGATARIO” las cuotas que se detallan en ANEXO 1 de este instrumento.

SEGUNDA VIGENCIA. G B L
La vigencia de este contrato iniciara a partar dei dla 1 de septlembre y conolunra el 31 de
diciembre del presente ano o hasta el agotamlento del tctal del monto acordado.-

TERCERA. ESPECIFICACION DE LOS SERVICIOS

Los servicios que “EL. SUBROGATARIO” se obliga a: otorgar a los afiliados al Sistema de
Proteccion Social en Salud Ias intervenmones medmas que se enllstan en la CLAUSULA
SEXTA. :

Con Ia finalidad de otorgar a los aﬂltados al S|stema de Protecmon Social en Salud
cobertura oportuna de las mtervenmones comprometidas en las actualizaciones y
adiciones del Catalogo ‘Universal de_ SerV|C|os de Salud (CAUSES), podran ser
modlflcados adlmonado y/o actuahzado con la pertodlmdad que para el efecto establezca
ORGANISMO” informe por escnto a “EL SUBROGATARIO” sobre la modificacién y
vigencia de las mismas. Siempre y_ cuando quarden estrecha relacion _con los
servicios otorgados en el presente contrato s:rwendo este como nofificacion.
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veinticuatro horas del dia, todos los dias de vigencia del presente contrato, con excepcion
de los servicios programados que requieran previa cita o registro por parte del afiliado,
sita en la calle General Ramoén Corona No. 500, Zapopan centro.

CUARTA. CALIDAD DE LOS SERVICIOS.

La calidad de los servicios otorgados por “EL SUBROGATARIO” debera ser igual o

superior a los prestados por “Los Hospitales de los Servicios Estatales de Salud” de
conformidad a lo establecido con los Indicadores de calidad de este, a las NOM y a las

Guias de Practica Clinica descritas para cada intervencion en el CAUSES; sin
desembolso al momento de utilizacion, sin discriminacién a los servicios meédico-
quirdrgicos, farmacéuticos y hospitalarios que satisfagan de manera integral las
necesidades de salud, mediante la combinacién de intervenciones de promocion de la

salud, prevencion, diagnostico y tratamiento, seleccionadas en forma prioritaria segun

criterios de seguridad, eficacia, costo, efectividad, adherencia a normas éticas
profesionales y aceptabilidad social, a las intervenciones especificadas en la CLAUSULA

SEXTA. “EL SUBROGATARIO” debera esmerar el acceso de los servicios y procurar >/
evitar rechazo para la atencién de los beneficiarios de Seguro Popular conforme a lo
establecido en el Art. 4° de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos. O

El personal profesional, técnico y auxiliar que utilice “EL SUBROGATARIO” debera tener
la capacidad y requisitos académicos que sefiale la normativa juridica de la materia.

Asi mismo deberd otorgar capacitacién y actualizacion continua a su personal en lo
concerniente a Normas Oficiales Mexicanas, Guias de Practica Clinica y Temas Bioéticos
(Derechos de los pacientes, de los afiliados al Seguro Popular, de los médicos, de las
enfermeras, ademas del cédigo de conducta y de Bioética para su personal)

Respecto de los afiliados atendidos, en caso de que el subrogatario por eventos o
causas supervenientes, y no cuente con la capacidad resolutiva los servicios materia del
presente contrato, el “SUBROGATARIO” se obliga a realizar las acciones necesarias
para contar con dichos servicios, 0 en su caso efectuar a los afiliados el reembolso
correspondiente por el gasto generado en su atencion :

Los insumos, medicamentos, alimentos y material de curacion, que se utilicen en la
atencion de los afiliados referidos por “EL ORGANISMO” deberan contar con la calidad
sanitaria que se establezca en la normativa aplicable y de conformidad con el cuadro
basico de medicamentos vigente.

Los expedientes clinicos en donde se registren los servicios que comprueben las M/'
atenciones otorgadas por “EL SUBROGATARIO” a los beneficiarios del Sistema de
Proteccion Social en Salud, bajo los términos del presente contrato, deberan contener los
criterios establecidos en la Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012, Del
Expediente Clinico. Asimismo, “EL. SUBROGATARIO” se obliga a otorgar tratamiento

ambulatorio durante el tiempo necesario que le permita al afiliado continuar la
prescripcién de su Unidad Médica, derivada de la atencion recibida.
-r-\;

/
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medio electromagnético, la informacion correspondiente a la certificacion, re-certificacion,
acreditacién o monitoreo aplicado a su unidad médica (Hospital General de Zapopan),
cuando menos una vez durante la vigencia del presente instrumento.

“EL ORGANISMO” no cubrira servicios que no se incluyan en la CLAUSULA SEXTA, ni
traslados fuera de la Unidad Hospitalaria que serén a cargo de “EL. SUBROGATARIO.
SEXTA. PRESTACION DE LO_S SERVICIOS Y DE LAS CUOTAS.

Los servicios que presta “EL SUBROGATARIO”, seran lo que se enuncian a

continuacién, mismos de los cuales manifiesta su capacidad resolutiva y a cambio “EL
ORGANISMO” pagara el monto seﬁalado en eI ANEXO 1 del pr‘eSente contrato.

l.- ATENCION DE - PARTO EUTOCICO Y PUERPERIO FISIOLOGICO
(mtervencron 184), :nciuye una consulta prenata] preVIa aI evento y ATENCION
DEL RECEEN NAC!DO (intervencion 188) ; :

Al ATENCION DE CESAREA Y DEL PUERPERIO QUIRURG!CO (mtervent:ton
246) que incluye hasta dos dias posterlores al evento, en puerperio quirurgico,
incluye una consulta prenatal previa al evento y 'ATENCION DEL RECIEN
NACIDO SANO (intervencion 188), incluido, de ser solicitado el METODO
DEFINITIVO DE PLANIFICACION FAMILIAR EN LA MUJER (intervencion 242
; ocfus:on tubana b:laferal) :

“EL SUBROGATARIO” debera establecer programas continuos para la mejora de la
calidad de los servicios otorgados en su unidad, cumpliendo con los Indicadores
Nacionales de Calidad establecidos por la Direccion General de Calidad y Educacion en
Salud y con los estéandares de los indicadores de calidad sefialados en el ANEXO No 2
del presente instrumento juridico.

“EL SUBROGATARIO” debera notificar a “EL ORGANISMO” de manera impresa y en
QUINTA. SERVICIOS EXCLUIDOS.

Ill- DIAGNOSTICO Y, TRATAMIENTO DEL ABORTO INCOMPLETO para
; practlca de Iegrado mfervencron 245, (no. mcluye mterrupmon legal del embarazo).

DERIVADO DE LA CAPACIDAD RESOLUT!VA DEL “SUBROGATARIO”
UNICAMENTE SE PAGARA EN LA MODALIDAD DE - HOSPITAL!ZACION DIA
INTEGRAL, DE CONFORMIDAD CON EL ANTEPENULTIMO 4 ULTIMO PARRAFO DE
LA PRESENTE CLAUSULA EN LoOS SIGU!ENTES EVENTOS ~

Iv. DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE PREECLANPSIA LEVE O
MODERADA (mfervencmn 193)

V. DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE PREEC MPSIA SEVERA
(intervencion 194)
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VI.- Por cada usuario que reciba atencién médica integral, que requie;a dias de
estancia en el area de Gineco-Obstetricia, por complicacion post pario inmediata
(emergencia obstétrica).

VIl.- Por cada usuario que reciba atencion médica integral que requiera dias de
estancia del Recién Nacido Complicado. 2

VIl  DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE HEMORRAGIA OBSTETRICA
PUERPERAL, (infervencion 196) incluye el manejo para choque hipovolémico
dos consultas posteriores al evento.

IX.- DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE HEMORRAGIA POR PLACENTA
PREVIA Y DESPRENDIMIENTO PREMATURO DE PLACENTA

NORMOINSERTA, (intervencion 197) incluye el manejo para choque
hipovolémico y dos consultas posteriores al evento.

X. HISTEBECTOMEA ABDOMINAL Y VAGINAL (intervencion 251)  manejo
integral--UNICAMENTE DERIVADO DE UNA COMPLICACION OBSTETRICA —

XI. plAGN()STICO Y TRATAMIENTO QUIRURGICO DEL EMBARAZ
ECTOPICO, (intervencioén ----244),
Se entiende como Hospita[izacién Dia Integral al conjunto de servicios que se

proporcionan al paciente, con el fin de proteger, promover y restaurar su salud, incluidos
los auxiliares de diagnostico de laboratorio y radiologia necesarios para ello, con el fin de
coadyuvar en el estudio la resolucidn y tratamiento de los problemas clinicos.

ORGANISMO” y deberan contabilizarse en los términos que dispone la Norma Oficial
Mexicana “NOM-035-SSA3-2012, en materia de informacion en salud”.

Es responsabilidad de “EL SUBROGATARIO” la atencion integral de las intervenciones
antes mencionadas, en caso de que por alguna eventualidad no cuente con la capacidad
resolutiva para ello, se debera estabilizar el estado clinico del paciente y referir conforme

a protocolo al Hospital General de Occidente 0 en segunda instancia a los Hospitales
Civiles de Guadalajara. En este sentido, cualquier complicacion que presente la afiliada q

Los dias de estancia se deberan apegar al “promedio dia estancia hospitalaria” de “EL )§

durante el periodo pre, trans o post obstétrico; se deberd manejar hasta su estabilizacion,
asegurar su linea de vida y referir a un tercer nivel de atencion.

SEPTIMA. COMPROBACION DE LOS SERVICIOS.

Los servicios otorgados a los beneficiarios del Sistema de Proteccion Social en Salud,
deberan ser comprobados oportunamente por “EL SUBROGATARIO” ante “EL
ORGANISMO?” los dias 01 y 16 de cada mes (cuando las fechas establecidas concurran
en dias inhabiles lo realizara al dia habil inmediato siguiente), en el entendido que de n
presentar la comprobacion en estos periodos el proceso de pago de los servicios se
retrasaria. La comprobacion documental se llevara a cabo mediante el procedimiento
siguiente: 2
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l.- Oficio original en hoja membretada que contenga firma del Director General y
el Director Administrativo de “LA SUBROGATARIA”, especificando el numero de
servicios, con su respectivo monto y temporalidad que corresponda, quincena 01 abarca
los dias el 01 al 15, quincena 02 los dias comprendidos del 16 al término del mes.
(Cuando las fechas establecidas concurran en dias inhabiles lo realizara al dia habil
inmediato siguiente)

Il.- Concentrado de Servicios: Mediante el Formato Unico de comprobacion
(Excel) para Hospitales subrogados ANEXO 3, debidamente signado por el Director
General y el Director Administrativo del "SUBROGATARIO" y sello del mismo. CD (disco
compacto magnético) que contenga archivo digital del mismo formato Excel.

lll.- Documentaciéon Soporte (Conjunto minimo de documentos y requisitos que
describen los servicios otorgados asi como el hospital y personal médico que los avala.
Los aceptados para este rubro, se describen en los siguientes puntos del Servicio
Otorgado de cada paciente en archivo escaneado de la misma, consistentes en:

1).- Pdliza de Afiliacion vigente, expedida en el Estado de Jalisco y
debidamente firmada o con huella dactilar del Titular. En caso de que por
situaciones especiales la poliza no pueda firmarla al momento de recibir la
atencién, podra ser firmada por cualquier persona mayor de edad incluida en la
poliza.

: 2).- ldentificacion oficial del beneficiario con fotografia que requiere la
atencion médica IFE y/o INE, INSEN, INAPAM, Cedula Profesional, Pasaporte,
Carta de Identidad emitida por el municipio y/o de Residencia DIF/IJAS, Cartilla de
identidad postal, Tarjeta de Residente Temporal o Permanente (extranjeros) del
Instituto Nacional de Migracion vy para los menores certificado o acta de
nacimiento en copia segln sea el caso.

; 3).- En el caso de los recién nacidos que requieran hospitalizacion por
complicaciones posteriores al parto, “Recién nacido complicado”, debera
presentar hoja de referencia y contra referencia, resumen de la atenciéon de la
madre, poéliza de afiliacion en la cual este incluido el recién nacido y resumen
clinico de la atencién recibida e identificacién y notas de evolucion del recién
nacido y certificado de nacimiento.. :

4).- Hoja de Referencia y Contrarreferencia foliada (hoja de color verde o
rosa) que contenga en ambos casos, nombre y signa del médico tratante y del
responsable de la Unidad con sello de la misma, de ambos médicos, numero de
cédula profesional. En caso de que las hojas antes referidas estén ilegibles, podra
anexar fotocopia con las mismas caracteristicas, en los casos en que la afiliada se
presente en periodo expulsivo solo presenta la contrarreferencia.

5).- Resumen Clinico en el formato propercionado por *“
ORGANISMO”, ANEXO 4 debidamente requisitado,

Av. Chapultepec No. 113
Col. Ladrdn de Guevara

BIE

A

) POPULAR

5{
4
N

\

C.P. 44600 Guadalajara, Jal. MERECES éSTAR BIEN |

Tel. 30305555 Pdgina 8 de 14



ﬁ LU F}

R TARIA D 8ALY

tratante y por el Director Médico, con nombre y numero de cédula profesional
legible de ambos, asi como con sello de la misma.

6).- Original de Encuesta de Salida de Satisfaccion ANEXO 5
debidamente firmada por el beneficiario de la atencion médica y que contenga
huella dactilar del mismo. Dicha encuesta queda a resguardo en REPSS Jalisco.
También se escanea con el resto de documentos solicitados.

Anexar solo los documentos anteriormente mencionados tanto en fisico como digital
conforme se solicita y omitir cualquier otro fuera de lo solicitado.

Para efectos de la comprobacion de servicios otorgados, “LA SUBROGATARIA” se
obliga a apegarse a las politicas, lineamientos y criterios establecidos por el “EL
ORGANISMO?”.

“EL SUBROGATARIO” se obliga a mantener bajo su resguardo y custodia, los
expedientes clinicos y expediente de comprobamon de servicios, en medios fisicos para
subsanar cualquier aclaracion poster:or por un periodo no menor de seis anos.

En todo momento “EL SUBROGATARIO” otorgara a los diferentes organos de y
fiscalizacion y a “EL ORGANISMO?, las fac:lildades y acceso a los expedientes clinicos y

de comprobamon de servicios materla de! presente mstrumento

Aquellas observaciones flSlcas o electromcas que con mot|vo de la comprobacion de los

servicios otorgados emita “EL ORGANISMO?”, deberan ser atendmias y aclaradas por “EL
SUBROGATARIO” en un plazo no mayor a tres dias hablles postenores a la fecha de

entrega, por el medio que para el efecto se establezca y en su caso mediante el envio que >
realice “EL SUBROGATARIO” de la documentamon flSlCa que le sea solicitada por “EL
ORGANISMO”, una vez transcurrldo este plazo y no sean aclaradas las observaciones

hasta en una ocasion, se ‘entenderd que no hay soporie para estos servicios

excluyéndose de la comprobacson presentada y no seran materia de pago.

OCTAVA. PRESUPUESTO MAXIMO DEL CONTRATO
Durante este perlodo de eX|st|r suficiencia presupuestal y bajo ninguna circunstancia
podra exceder la cantidad de hasta $30 000°’000.00 (Treinta Millones de Pesos 00/100
. N) mc!uldo eI |mporte del IVA manlfestando las partes que dicho monto no sera

partes, ni aun teniendo como mo‘uvo ﬂuctuacuones 0 cambios economlcos prewsnbles 0

imprevisibles. - T - %

Se otorgara un anticipo del 30 % del valor total de lo contratado, en'un término de 10 dias
con posterioridad a la-firma del instrumento, previa entrega de la factura debidamente
requisitada. “EL SUBROGATAR!O” se obhga en llevar un balance del presupuesto

Av. Chapultepec No. 113
Col. Ladrén de Guevara

C.P. 44600 Guadalajara, Jal. N ME?&E&E Eﬁﬁ Eiﬁf\i‘
Tel. 30305555 Pagina 9 de 14
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servicio. Hasta en tanto “EL ORGANISMO” en virtud de la demanda, autorice la
continuacién de los mismos.

NOVENA. SUPERVISION Y VIGILANCIA DE LOS RECURSOS.

De conformidad con la Ley de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, el
Reglamento de la misma, asi como de la Ley de Transparencia e Informacion Publica del
Estado de Jalisco y Municipios, “EL SUBROGATARIO” se obliga a realizar la
comprobacion y publicacion de los recursos que con motivo del presente instrumento le
sean transferidos, asumiendo la responsabilidad de manera directa e independiente
sobre la omision a lo establecido en los citados ordenamientos y demas relativos
aplicables.

DECIMA. LUGAR Y FORMA DEL PAGO.

“EL ORGANISMO” pagara las cuotas pactadas en EL ANEXO 1, por los servicios que se
detallaran en una relacion validada por personal de “EL ORGANISMO”. El pago se
realizard mediante cheque o ftransferencia bancaria, diez dias posteriores a dicha
validacion que se entregara a “EL SUBROGATARIO” en las Oficinas de “EL
ORGANISMO?”, sito en Av. Chapultepec No. 113, Col. Ladron de Guevara C.P. 44600, en
Guadalajara, Jalisco, y contra-recibo que del mismo extienda “EL SUBROGATARIO”.

DECIMA PRIMERA. REFERENCIA Y TRASLADOS.
“EL SUBROGATARIO” sdlo dara atencidn, en los términos de este contrato, a los

afiliados al Sistema de Proteccion Social en Salud., ¥
7’7

“EL SUBROGATARIO” recibira y atendera a los afiliados, otorgandoles los servicios
estipulados en la CLAUSULA SEXTA del presente instrumento, de conformidad con los
protocolos de atencién médica aplicables en la materia.

Cuando se lleguen a presentar casos de contingencias especiales que se no se
encuentren contempladas, o cuando se lleguen a presentar situaciones de saturacion de
los servicios contratados y que ocasione que “EL SUBROGATARIO” no pueda prestar
dichos servicios, éste debera de notificarlo por escrito y de manera inmediata a “EL
ORGANISMO?” y a la Direccion General de Regiones Sanitarias y Hospitales (SESA).

En el caso de las pacientes obstétricas, la referencia debera ser siempre y cuando éstas
se encuentren con embarazo' a término sin patologia agregada. Las pacientes que
requieran legrado deberan encontrase hemodinamicamente estables para su referencia
por parte de las unidades médicas de los SESA.

Con la finalidad de brindar asesoria a los afiliados al Sistema de Proteccion Social en
Salud, en todo lo relacionado con la vigencia de sus derechos y procedimientos para la
obtencion de los servicios objeto del presente contrato, “EL ORGANISMO” instalara un
la instruccion de

modulo de orientacion en un espacio digno y funcional conforma
SUBROGATARIO”,

Av. Chapultepec No. 113

co. Igiance Gl BIENESTAR

C.P. 44600 Guadalajara, Jal. MERECES ESTAR BIEN
Tel. 30305555 Pdgina 10 de 14 - '
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DECIMA SEGUNDA. OBLIGACIONES LEGALES DE LA ATENCION MEDICA.

En los términos de la Ley General de Salud, de su Reglamento en materia de Prestacion
de Servicios de Atencion Médica y de las Normas Oficiales Mexicanas correlativas, “EL
SUBROGATARIO” debera cumplir con las formalidades establecidas en cuanto al
ingreso del usuario, la informacién que tiene derecho a recibir, el expediente clinico,
consentimiento bajo informacién, el tratamiento terapéutico, el egreso y las demas
actividades y procedimientos relacionados con la atencidon que recibe.

DECIMA TERCERA. RESPONSABILIDADES.
“EL SUBROGATARIO” asume toda responsabilidad civil, penal, administrativa o de
cualquier ofra indole que pudiera surgir con motivo de la atencion médica brindada a los
afiliados en los términos del presente contrato.

Asimismo, “EL SUBROGATARIO” se obliga a mantener en adecuado estado de
conservacion, higiene y seguridad sus instalaciones, y asume toda responsabilidad que
pudiera derivar por insalubridad, inseguridad o falta de mantenimiento.

“EL SUBROGATARIO’_’ utilizara personal propio en la pres{acic')n de los servicios de
referencia. , ' '

“EL ORGANISMO?” se excluye_de toda relacion labofal para con los trabajadores de “EL
SUBROGATARIO?”, y por consiguiente, no asume ninguna responsabilidad laboral, de
seguridad social o de cualquier otra indole con respecto a dichos trabajadores.

DECIMA CUARTA. SUPERVISION Y VIGILANCIA. X
Para efecto de vigilar el cumplimiento de la normativa sanitaria y de los compromisos
derivados del presente contrato, “EL ORGANISMO” podra en todo momento realizar
visitas de verificacion a “EL. SUBROGATARIO”.

Para dar seguimiento a Ia'ejecucién de los compromisos pactados en la presente
clausula, “EL ORGANISMO?” designara un responsable que acreditara por escrito.

DECIMA QUINTA. DE LA PROTECCION DE DATOS PERSONALES Y DATOS
SENSIBLES.

“EL SUBROGATARIO” de conformidad con la Ley de Transparencia y Acceso a la
Informacion Publica del Estado de Jalisco y sus municipios vigente, se obliga a mantener
en estricta confidencialidad, los datos personales de los afiliados que, con motivo del
presente instrumento se encuentren en su poder.

DECIMA SEXTA. CAUSALES DE RESCISION. ‘
El incumplimiento de las obligaciones que asumen faculta a Jas partes a darlo por
rescindido sin necesidad de declaracién judicial en términos de | pre;ente clausula.

Av. Chapultepec No. 113 ¥y 1
Col. Ladrén de Guevara : N o L
C.P. 44600 Guadalajara, Jal. MERECES ESTAR BIEN

Tel. 30305555 Pagina 11 de 14
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Se procedera a rescindir el presente contrato, a través de la Direccion Juridica de ambos
entes, cuando se acredite incumpla cualquiera de las obligaciones derivadas del presente
instrumento, bajo las siguientes causales:

a) Cuando alguna de “LAS PARTES” incumpla con cualquiera de las obligaciones
del contrato. _

b) Si“EL SUBROGATARIO” no presta los Servicios objeto del presente contrato de
acuerdo en los términos y condiciones pactados.

c) Si "EL SUBROGATARIO" suspende la prestacion del Servicio en forma total,
siempre y cuando haya cumplido con sus obligaciones contractuales

d) Si"EL ORGANISMOQO" comprueba incumplimiento y mala calidad en los servicios
prestados por "EL SUBROGATARIO".

e) En caso de comprobarse la falsificacién de la informacion y/o documentacion
presentada por “EL SUBROGATARIO”.

f) Si no ejecuta los servicios en los termlnos preVIstos en el presente contrato por
“EL SUBROGATARIO”. .

g) Si “EL SUBROGATARIO” no cubre con personal suficiente y capacitado el
servicio contratado.

h) Si se nlega a subsanar los serwc;os que “EL ORGANISMO" rechace por
deficientes.

i) Si se comprueba que efectua cobros mdebldos por servicios contemplados en el
Anexo 1, del presente mstrumento a los aflllados al Slstema de Proteccion Social
en Salud ; i !

En el caso de que se rescinda el contrato “EL SUBROGATARIO” dentro de los 15 dias
naturales agu:entesa que le haya sido notificado la rescision respectiva, deberé realizar y
notificar por escrito a EL ORGANISMO” el |mporte del finiquito correspondiente, a efecto
de hacer constar los pagos que deba efectuar por concepto de los servicios prestados
hasta el momento de la rescision. ek L . :

A su vez que “EL ORGANISMO” una vez nonf:cado “dentro de los 15 dias naturales,
debera realizar el pago correspondlente por el concepto de los Servicios prestados hasta
el momento de la rescision. : b . -

DECIMA SEPTIMA DOM]CILIOS y :
Para todos los efectos de es‘[e Contrato Ias partes sena[an como sus domlcmos los

siguientes:

%K*Q 2

I, “EL QRGANISMO".-,TC,_P.'Av.':'cjha-p_u|tepe<£ ﬁl'\t;5[113, Col: Ladrén de Guevara
C.P. 44600, en Guadalajara, Jalisco, 44600 :en Guadalajara, Jalisco

Il. “EL SUBROGATABIQ” Ca[le Ramon Corona No. 500 Colonia Centro, en
Zapopan, Jalisco. —— ‘ & o™

Av. Chapultepec No. 113

Col. Ladron de Guevara . BE F N F— %WFA

Tel. 30305555 Pagina 12 de 14
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DECIMA OCTAVA. COMPETENCIA.
Las partes convienen en que para la interpretacion y cumplimiento del presente Contrato
se sujetardn a la competencia de los tribunales civiles del fuero comun, del Primer
partido Judicial ubicados en la Ciudad de Zapopan, Jalisco.

iNeg y consecuencias

Leido que fue el presente contrato y enteradas las partg
0, el dia 22 de

legales lo firman en cinco ejemplares, en la Ciudad d¢ Guadalajara, Jali
Agosto de 2017.

RIO”

“EL ORGANISMO”, UBROGAT

DR. HECTQR RAUL MALDONADO. DR._,SALVAD_O SARCHA UVENCE.

DIR. GENERAL INTERINO DELO.P.D. REPSS, DIRECTOR GENERAL B
£ SERVICIOS DE SALUD™RE

. MUNICIPIO DE ZAPOPA

DO OCHOA : i

' 'SALAZAR. 15 i o ‘
DIRECTOR GENERAL DE REGIONES  pigi =DICO DEL OPD
SANPARIAS Y:,H%SSTTALESL.DEL OPD " SERVICIOS DE SALUBDEL MUNICIPIO

LIC. JOSE ANTONIO AMAYA .DIEGO : o
SANTAMARIA. (ECTOR ADMINISTRATIVO £
DIRECTOR DE AREA ADMINISTRAT!_\_/A__ ~ “DEL OPD SERVICIOS DE SALUD DEL
“=DEL: " MUNICIPIO DE ZAPOPAN "

OPD REPSS, JAL.

¥

Av. Chapultepec No. 113 Y
Col. Ladrdn de Guevara B E N g %TA R

C.P. 44600 Guadalajara, Jal. MERECES ESTAR BIEN
Tel. 30305555 ; Pagina 13 de 14
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GO SOLIS GARCIA. *
DIRECTOR DE AREA JURIDICA DEL MTRO. GABRIEL NESTOR CARDENAS

REPSS, JAL. GALVAN
CONTRALOR GENERAL DEL OPD
SERVICIOS DE SALUD DEL MUNICIPIO

r DE ZAPOPAN.
DR. ERNESJTO LOPEZ PAEZ. LiC. MARIAFERNANDA FUENTES
DIRECTOR DE AREA DE LA DIRECCION -/ FLORES
DE GESTION MEDICA. DIRECTORA JURIDICA DEL OPD
b SERVICIOS DE SALUD DEL
: . MUNICIPIO DE ZAPOPAN
LA PRESE..NTE PAGINA DE FIRMAS CORREJSPONDE AL 66NTEA¥6 SEF;VIEIcSé‘:éQBROGADos DE ATENCION >/

MEDICA DE ESPECIALIDADES DE OBSTETRICIA: Y PEDIATRIA: HOSPITALARIA DE SEGUNDO NIVEL PARA
PACIENTES AFILIADOS AL SISTEMA DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD CELEBRADO POR OPD REPSS. JAL.
Y EL OPD SERVICIOS DE SALUD DEL MUNICIPIO DE ZAPOPAN " ;

Av. Chapultepec No. 113 ?;' AT O T
Col. Ladron de Guevara «B] E N E:L%TA R .
C.P. 44600 Guadalajara, Jal. . MERECES ESTAR BIEN
Tel. 30305555 Pagina 14 de 14




ANEXO 1 CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS SUBROGADOS DE ATENCION MEDICA DE
ESPECIALIDADES DE OBSTETRICIA Y PEDIATRIA HOSPITALARIA DE SEGUNDO NIVEL QUE
CELEBRAN POR UNA PARTE EL ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO REGIMEN ESTATAL DE
PROTECCION SOCIAL EN SALUD (REPSS) JALISCO, Y POR LA OTRA, EL ORGANISMO PUBLICO
DESCENTRALIZADO SERVICIOS DE SALUD DEL MUNICIPIO DE ZAPOPAN, PARA EL 2017

NUMERO DE
NOMBRE DE LA INTERVENCION CLA:;J::CIQSENXTA INTERVENCION L‘;gl;bpél;?g
EN CAUSES /

ATENCION DE PARTO EUTOCICO Y I 184 e incluye M
PUERPERIO FISIOLOGICO 188 gaase
ATENCION DE CESAREA Y DEL
PUERPERIO QUIRURGICO (incluye .
atencién al Recién Nacido Sanoy en su I 3 mCZI:‘;e L 17,115.28
caso, Método Definitivo de Planificacion ¥
Familia(rjen la Mujer)
DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DEL
ABORTO INCOMPLETO . 43 11,180.00
DIA DE ESTANCIA EN EL AREA DE
GINECO—OBS&)I’ETRICIA, POR
COMPLICACION POST PARTO
INMEDIATA (EMERGENCIA vl 200.09
OBSTETRICA).
DIA DE ESTANCIA DEL RECIEN Vil
NACIDO COMPLICADO. 3,400.00
DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE v
PREECLAMPSIA LEVE O 193 3,800.00
MODERADA
DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE v
PREECLAMPSIA SEVERA 1= 2400
DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE Vil 196, conforme a
HEMORRAGIA OBSTETRICA clausula sexta 3,800.00
PUERPERAL
DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE IX 197, conforme a
HEMORRAGIA POR PLACENTA clausula sexta
PREVIA Y DESPRENDIMIENTO 3,800.00
PREMATURO DE PLACENTA
NORMOINSERTA
HISTERECTOMIA ABDOMINAL Y X 251 Unicamente
VAGINAL como

consecuencia de 18,695.94

complicacion

obstétrica \
DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO XI 244 \

QUIRURGICO DEL EMBARAZO
ECTOPICO.

11,791.65

Las cuotas indicadas incluyen el importe del impuesto al valor agregado (LV.A) y
retribuyen a “EL SUBROGATARIO” poptodos los servicios que preste en los términos de
este Contrato, por lo que no tendra der chQ a exigir ninguna otra percepcién distinta a las

enumeradas.




ANEXO 2 DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS SUBROGADOS DE ATENCION MEDICA DE OBSTETRICIA'Y
PEDIATRIA HOSPITALARIA DE SEGUNDO NIVEL QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL ORGANISMO PUBLICO
DESCENTRALIZADO REPSS JALISCO, Y POR LA OTRA, EL ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO SERVICIOS DE

SALUD DEL MUNICIPIO DE ZAPOPAN.
ANEXO I
INDICADORES DE CALIDAD DEL

SISTEMA NACIONAL DE INDICADORES DE CALIDAD EN SALUD (INDICAS)

Esta estructurado por 9 indices de indicadores que a continuacion se detallan:

El INDICAS esta constituido de la siguiente manera:

1.- Trato digno en consulta externa.
1.1 Oportunidad en la atencion.
1.2 Satisfaccion por la informacion proporcionada por el medico.
1.3 Satisfaccion por el surtimiento de medicamentos.
1.4 Trato recibido del personal de la unidad médica.
2.- Trato digno en urgencias.
2.1 Satisfaccién por la oportunidad en la Atencion.
2.2 Satisfaccion por la informacion proporcionada por el médico.

2.3 Satisfaccion por el trato recibido. }/

3.- Organizacion de los Servicios en Consulta Externa Urbano.
3.1 Tiempo de espera en Consulia externa medio urbano.
3.2 Porcentaje de usuarios que esperan tiempo estandar para recibir consulta.
3.3 Surtimiento completo de medicamentos.

4.- Organizacion de los Servicios en Primer Nivel Rural.
4.1 Tiempo de espera en Consulta externa medio rural.
4.2 Porcentaje de usuarios que esperan tiempo.

4.3 Surtimiento completo de medicamentos.

5.- Organizacion de los Servicios Urgencias.
5.1 Tiempo de espera en Urgencias.
5.2 Porcentaje de usuarios que esperan tiempo estandar para recibir consulta.

6.- Atencion Médica efectiva Consulta Externa.

6.1 Atencion Prenatal.
6.2 Atencidn al menor con Enfermedad Diarreica Aguda (EDA).

6.3 Atencidn al menor con Infeccion Respiratoria Aguda (IRA).
6.4 Atencion al Paciente Hipertenso. /

6.5 Atencidn al Paciente Diabético.

7.- Atencion Médica Efectiva en Segundo Nivel.
7.1 Diferimiento Quirdrgico en cirugia general.
7.2 Tasa de cesareas.

7.3 Tasa de Infecciones Nosocomiales.

8.- Atencion de Enfermeria Hospitalizacion.
8.1 Ministracién de Medicamentos Via Oral (MMVIO).
8.2 Prevencién de Infeccién Nosocomial en vias urinarias (PIVUPSVI).
8.3 Prevencion de caidas a pacientes hospitalizados (PCPH).
8.4 Vigilancia y control de venoclisis (VCVI).



8.5 Prevencion de Ulceras por presion a Pacientes Hospitalizados (PUPPPH).

9.- Infecciones Nosocomiales (Se incluyen desde el afio 2015).
9.1 Tasa de neumonias nosocomiales asociadas a ventilacion mecanica.
9.2 Tasa de infeccion de vias urinarias asociada a uso de sonda vesical.
9.3 Tasa de bacteriemias asociadas a uso de catéter venoso central.
9.4 Tasa de infeccion de sitio quirlrgico.

SR X
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SECRET UD JALISCO

REGIMEN ESTATAL DE PROTECGION SOCIAL EN SALUD JALISCO

FORMATO DE COMPROBACION DE ATENCION EN LAS ESPECIALIDADES DE OBSTETRICIA Y PEDIATRIA
ANEXO 3 DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS SUBROGADOS DE ATENGION MEDICA DE OBSTETRICIA Y PEDIATRIA HOSPITALARIA DE SEGUNDO NIVEL QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO
REPSS JALISCO, Y POR LA OTRA, EL ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO SERVICIOS DE SALUD DEL MUNICIPIO DE ZAPOPAN.

NOMBRE DEL HOSPITAL
SOBROGADO:

SMM ZAPOPAN

N° DE QUINCENAS DE ﬁ _

COMPROBACION: ﬁ |
S
2 SaliBanl g
: . TR | EDAD 2 recua |ESloBdel8e8
a2 FECHA DE FEGHA DE} -~ NUM. T FEGHADE | & DIAGNOSTICO FINAL DEL HOSPITAL | & | ESPEGIALIDAD EEE A R
gg DIAGNOSTICO DE ENVIO DEL A | INICIO DE NOMBRE COMPLETO DEL HA b2 a oE  |BE|E S COSTO
£5% | HOSPITAL QUE REFIERE | REFERENCI INGRESO! | AFILIAGION OE : CURP tal m N B ROGADD S Elzigol|Riz
2 # PACIENTE ATENCION 5P, VIGENCIA |\ ceniein PACIENTE NACIMIENTO| {5 |\ fiia u EGRESQ m w i ga nEy
z ] 2zl 3@ #
= a (¥}
|
1
1
T
i
|
1 R
TOTAL |
NOMBRE Y FIRMA DEL DIRECTOR DEL HOSPITAL SELLO DE LA UNIDAD NOMBRE Y FIRMA DEL ADMINISTRADOR DEL HOSPITAL NOMBRE Y FIRMA DEL GESTOR MEDICO DE SEGURO POPULAR
CERTIFICO QUE EL TOTAL DE LAS ATENCIONES QUE SE ENLISTAN EN CERTIFICO QUE EL TOTAL DE LAS ATENCIONES QUE SE ENLISTAN
LA HOJA DE EXCEL, FUERON OTORGADAS EN ESTE HOSPITAL. Y LOS EN LA HOJA DE EXCEL, FUERON OTORGADAS EN ESTE HOSPITAL. Y RESPONSABLE DE VERIFICAR QUE LAS ATENCIONES QUE SE ENLISTAN
EXPEDIENTES CLINICOS SE ENCUENTRAN EN RESGUARDO DE ESTE LOS EXPEDIENTES CLINICOS SE ENCUENTRAN EN RESGUARDO DE EN LA HOJA DE EXCEL, SE ENCUENTRAN DENTRO DE LA COBERTURA

NOSOCOMIO ESTE NOSOCOMIO DEL CAUSES EN VIGENCIA




ANEXO 4 DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS SUBROGADOS DE ATENCION MEDICA DE OBSTETRICIA Y PEDIATRIA
HOSPITALARIA DE SEGUNDO NIVEL QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO REPSS JALISCO, Y POR
LA OTRA, EL ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO SERVICIOS DE SALUD DEL MUNICIPIO DE ZAPOPAN.

LOGOTIPO DE : A UNIL %

RESUMEN CLINICO

Nombre del paciente Fecha de nacimiento Edad Sexo
| Folio de Referencia I | Numero de Péliza de Seguro Popular | '
| Fecha de Ingreso l | Fecha de Egreso I ]
| Nmero de Regulacién SAMU 1 | N°. De CAUSES l |

Diagnostico de Ingreso |

\
Diagnostico de Egreso I
N° de Expediente
RESUMEN CLIiNICO :
RESUMEN CLINICO (SOAP): (subjetivo, objetivo, analisis y plan)

1. Escribe la seccién subjetiva. Incluye la razén por la que acude el paciente. enlista todos los sintomas y observaciones del paciente en esta seccion.
Cualquier cosa que te informe debera de ser incluida en tu subjetivo.

2. Escribe la seccion objetiva. Incluye tus propias observaciones, quienes vieron al paciente. Incluye cualquier medida fisica que haya sido tomada y
sintomas visibles y la exploracion fisica del paciente.

explique los problemas que presenta el paciente.

4. Escribe tu plan. Incluye el plan de accion para cualquier tratamiento, cualquier tratamiento que fuera proporcionado en cualquier otro momento de

cuidados y el plan para seguir otras citas o remisiones a otros proveedores O

NOMBRE DEL NOMBRE DEL o
MEDICO DIRECTOR MEDICO v

rd
D.G.P. ?\

CEDULA DE
ESPECIALIDAD | FIRMA !

3. Escribe tu analisis. Incluye los resultados de las pruebas como rayos X, diagnéstico de cualquier enfermedad o condicion y cualquier resultado que >/

YA i

I FIRMA i
SELLO DE LA UNID

Hago constar que el RESUMEN MEDICO,
corresponde a las atenciones recibidas en las

fechas descritas

_




ANEXO 5 DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS SUBROGADOS DE ATENCION MEDICA DE OBSTETRICIA Y
PEDIATRIA HOSPITALARIA DE SEGUNDO NIVEL QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL ORGANISMO PUBLICO
DESCENTRALIZADO REPSS JALISCO, Y POR LA OTRA, EL ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO SERVICIOS DE
SALUD DEL MUNICIPIO DE ZAPOPAN.

N°® CONSECUTIVO DE
FICHA TECNICA DEL AFILIADO: ENCUESTA
Folio de Afiliacion: Sexo Edad
Fecha Aplicacion: Nivel de Atencién Nimero de
expediente
Hospital subrogado:
Hospital de
Referencia:
D°“."°"“? del Colonia Teléfono
Paciente:

SATISFACCION.

i

Después de recibir el servicio en esta Unidad, me podria calificar del 1 al 10 ;Qué tan satisfecho sale con |

(Siendo 1 insatisfecho y 10 muy satisfecho)

atencion que le dio...

\

Médico Tratante

— >

1 | 2

0 3 | 4 5 | 6 7 | 8 9 | 10
No aplica Totalmente Insatisfecho Insatisfecho Regularmente satisfecho Satisfecho Muy satisfecho
El personal de Enfermeria
0 1 | 2 3 | 4 5 | & 7 | s 9 | 10
No aplica Totalmente Insatisfecho Insatisfecho Regularmente satisfecho Satisfecho Muy satisfecho
El personal Paramédico o Camillero
0 1 | 2 3 | 4 5 | 6 7 | s 9 | 10
No aplica Totalmente Insatisfecho Insatisfecho Regularmente satisfecho Satisfecho Muy satisfecho
El Personal Administrativo (Recepcionista, Caja, Etc.)
0 1 | 2 3 | 4 5 | 6 7 | s 9 | 10
No aplica Totalmente Insatisfecho Insatisfecho Regularmente satisfecho Satisfecho Muy satisfecho

\

INFORMACION.

N

Después de recibir atencién en esta Unidad, me podria calificar del 1 al 10 si se le dio informacid%

clara por parte de...

El Médico tratante

e
0 1. | 2 3 | 4 5 | 6 7 | s 9 | 10
No aplica Totalmente Insatisfecho Insatisfecho Regularmente satisfecho Satisfecho Muy satisfech
El personal de Enfermeria
0 1. | 2 3 | 4 5 | e 7 | 8 9 | 10
No aplica Totalmente Insatisfecho Insatisfecho Regularmente satisfecho Satisfecho Muy satisfecho
El personal administrativo (Recepcionista, caja, Etc.) A
0 1. | 2 3 4 5 | s 7 | 8 9 | 10
No aplica Totalmente Insatisfecho Insatisfecho Regularmente satisfecho Satisfecho Muy satisfecho




ANEXO 5 DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS SUBROGADOS DE ATENCION MEDICA DE OBSTETRICIA Y
PEDIATRIA HOSPITALARIA DE SEGUNDO NIVEL QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL ORGANISMO PUBLICO
DESCENTRALIZADO REPSS JALISCO, Y POR LA OTRA, EL ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO SERVICIOS DE

SALUD DEL MUNICIPIO DE ZAPOPAN.

IDENTIFICACION E IMAGEN DEL PERSONAL.

Después de recibir atencion en esta Unidad, de la calificacion del 1 al 10 ;Queé calificacion le daria a
Uniforme o vestimenta del personal?

s
Personal de la Unidad.
0 1 | 2 3 | 4 5 | 6 7 | s 9 10
No responde Muy mal Mal Bien Muy bien Excelentd

El Personal de la Unidad que la atendié cargaba su gafete

No se dio cuenta

No

Si

0

5

10

\

\

LIMPIEZA DE LA UNIDAD

Después de recibir atencién en esta Unidad, de la calificacién del 1 al 10 ;Qué calificacidn le daria a la \\

limpieza de la Unidad?

0 1 2 3 | 4 5 | s 7 8 9 | 10
No responde Muy mal Mal Bien Muy bien Excelente
SEGURIDAD.
Después de recibir atencion en esta Unidad, de la calificacion del 1 al 10 ;Ud. se siente protegido (a) dentro
de la Unidad?
0 1 2 3 | a4 5 | 6 7 | 8 9 | 1o
No responde Muy Inseguro Inseguro Regularmente Seguro Seguro Muy Seguro.

PROTECCION DE SEGURO POPULAR

De la calificacion del 1 al 10 ;Después de recibir su atencién en esta Unidad, Ud. se siente protegido (a) en

su salud y la de su familia por Seguro Popular?

0 1 | 2 | s 4 5 | 6 7 | s 9 | 10

No respondio Nada Protegido Regularmente Protegido Protegido Muy Protegido
En esta ocasion tuvo algtin gasto en su atencion

Bty S No ™
respondid

0 5 10 N\

De la calificacion del 1 al 10 ;Le explicaron claramente el porque?
~

0 1 2 3 4 5 | 6 7 | s 9 | fo

No respondi6 Nada Claro Regularmente Claro Claramente Muy Claramgnte »

ACCESIBILIDAD

2

Que tiempo hizo del Hospital que la refirié a este Hospital

—\

Ho ., 1a 15 minutos 16 a 30 minutos 30 a 60 minutos > 1 hora.
respondid
10 9 6 0 \
Cuanto tiempo paso desde que llego a la Unidad para que la Atendiera el Medico
bio - 1 a 15 minutos 16 a 30 minutos 30 a 60 minutos > 1 horg.
respondio i




ANEXO 5 DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS SUBROGADOS DE ATENCION MEDICA DE OBSTETRICIAY
PEDIATRIA HOSPITALARIA DE SEGUNDO NIVEL QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL ORGANISMO PUBLICO
DESCENTRALIZADO REPSS JALISCO, Y POR LA OTRA, EL ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO SERVICIOS DE

SALUD DEL MUNICIPIO Di: ZAPOPAN.

10

| T l

5

0

]

SERVICIO =
q
¢Que servicio fue el que solicito? /
GINECO - OBSTETRICIA CIRUGIA ORTOPEDIA '
:Le negaron algun servicio?
No y Si No
respondio
¢ Por qué?
No se cuenta con el
No No se cubre en el Catalogo de | No se contaba con el servicio servicio por el
e . Otro.
respondio Seguro Popular en la Unidad momento en la
Unidad
¢ Su atencién fue como Usted esperaba?
No Si No \
respondio

0

10

0

Nombre del responsable de la aplicacion y captura
correcta de la Encuesta:

Firma 6 huella del Paciente Afiliado:




