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ARQUITECTURA DE PROCESOS NIVEL 3: ATENCION PRIMARIA

Paciente con dolor abdominal

Profesionales Actividades

|

UAU-AP Gestion de cita para MF | [ Registro
de datos

A

Médico de Valoracién médica
Familia 12 Consulta

Realizacién de pruebas
complementarias

Enfermera > Planes de cuidados
4
Médicp' e Valoracion médica:
Fellka 22 Consulta

\

Derivacion a AE o
SCCUH

Salida del proceso
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ARQUITECTURA DE PROCESOS NIVEL 3: DCCU-AP

Paciente con dolor abdominal

Profesionales Actividades

! ,

Administrativo/ Atencion a la demanda de [ Registro
Celador asistencia de datos

v
Médico de Familia/ - -
Enfermera Clasificacion (Triaje)
Y
Médico de Evaluacion inicial de
Familia gravedad
Enfermera > Planes de cuidados

Médico de
Familia

A4

No Derivacion a Consulta

de Médico de Familia

Derivacion a AE o
SCCUH

Salida del proceso
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ARQUITECTURA DE PROCESOS NIVEL 3: SCCU-H

Profesionales

Celador

Administrativo

Enfermera

Médico del
SCCU-H

Enfermera

Médico del
SCCUH

Paciente con dolor abdominal

Actividades

A 4

Recepcidn y traslado
del paciente

A4

Atencién a la demanda
de asistencia

Registro
de datos

A 4

Clasificacion (Triaje)

A 4

Evaluacion inicial de
gravedad

Planes de cuidados:

- Controles

- Monitorizacion

- Administracion de mediacion y
procedimientos

A 4

'

Evaluacion ampliada |

Derivacién a Cirugia

Alta por
resolucion
del proceso

REPRESENTACION GRAFICA

Hospitalizacion



ARQUITECTURA DE PROCESOS NIVEL 3: APARATO DIGESTIVO

Paciente con dolor abdominal remitido desde

otro Servicio/Dispositivo asistencial

Profesionales Actividades

A

Digestologo 12 consulta

Si

No

Evaluacién ampliada

A

Radidlogo Técnicas de imagen,
endoscopia
avanzada
.
Digestdlogo 22 consulta

Diagnostico
especifico/Derivacion
a otro Servicio

Alta por

resolucion
del proceso
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ARQUITECTURA DE PROCESOS NIVEL 3: CIRUGIA

Profesionales

Cirujano

Enfermera

Cirujano

Solicitud de valoracion de paciente

con dolor abdominal agudo

Actividades

4

Evaluacion del paciente

Evaluacion ampliada

v

Intervencion quirdrgica: Observacion:

- Emergencia (inmediata) -En < 24 horas: decision
- Urgente (<6 horas) de destino del paciente
- Diferida (<48 horas)

Planes de cuidados:

- Controles

- Monitorizacion

- Administracion de mediacién y
procedimientos

A 4

Alta por Hospitalizacion Diagnéstico
especifico/Derivacion

resolucion

del proceso a otro Servicio
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