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Introduccion

El Servicio Social es una etapa de transicion de gran importancia, El pasante de medicina
es un estudiante que al prestar servicio social ejerce la profesion médica y marca el final
de la formacidn académica del estudiante y el inicio de la vida profesional.

Con la realizacion del Servicio Social, se extienden los beneficios de la ciencia, la técnica y
la cultura a la sociedad, se consolida la formacién académica y capacitaciéon profesional
del prestador del Servicio Social y se fomenta en él una conciencia de solidaridad con la
comunidad a la que pertenece.

El Servicio Social del Médico, debe ser un de afio y en el que exista una total vinculacién
de la Practica Clinica con la Salud Publica, lo cual favorecera el disefio y aplicacién de
proyectos que logren impactar favorablemente la salud de la comunidad, lo que
contribuird en forma positiva en el bienestar del pais.

La Direccion General de Calidad y Educacion en Salud de nivel Federal, contempla que los
campos clinicos para que un estudiante de la carrera de medicina realice su servicio social,
deben ser unidades médicas de primer nivel de atencidn, clasificadas como rurales, las
cuales cuenten con la infraestructura necesaria para que se puedan quedar a pernoctar y
con ello, garantizar la atencion a los habitantes de la localidad. Todas las becas que se
autorizan para los pasantes son de Tipo “C”, la cual equivale actualmente a tres mil pesos
00/100 mensuales, y el becario debe prestar el servicio durante seis dias de la semana,
por un periodo de un afio. Para el caso de alumnos que hayan estudiado la carrera en
Instituciones Educativas en el Extranjero, se contemplan unidades urbanas, las cuales se
eligen considerando las necesidades del Servicio debido a que a este Recurso Humano no
se le proporciona beca, asi como tampoco cuenta con algun tipo de Servicio de Seguridad
Social, realizara un afio de Servicio Social cinco dias de la semana 8 horas diarias, o en caso
de ser Médico Titulado con algun grado de Especialidad comprobable previa revisiéon de
documentacidn, solamente realizara el mismo Servicio Social en un plazo no mayor a 6
meses, que estara dividido en 8 horas diarias por 5 dias a la semana, que variaran de
acuerdo a las necesidades del Servicio sin Pago de beca y ni Seguridad Social.

En Chiapas, existen 1036 Unidades de Salud, de las cuales, 366 son Centros de Salud, 26
son Centros de Salud con Hospitalizaciéon, 13 Hospitales Generales, 13 Hospitales
Integrales, 474 son Casas de Salud, 73 Unidades Mdviles, 51 Caravanas de la Salud, 13
UNEMES y dos Hospitales de Alta Especialidad. Los médicos pasantes se adscriben a las
unidades de primer nivel de atencién casi siempre como responsables del Centro de
Salud, lo anterior representa un reto importante para el alumno, ya que debe contar con
un documento que le ayude a visualizar el abanico de actividades que debe realizar como
parte de su servicio social. El presente programa operativo pretende cubrir esa necesidad
del becario.

Considerando la misién de las unidades de primer nivel de atencidn la cual es el de
prevenir enfermedades, promover la salud y dar tratamientos oportunos, se ha descrito
en el presente programa las actividades que el Pasante en Servicio Social debe realizar
para cumplir con dicha misién.
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Antecedentes

Con el restablecimiento de la Universidad Nacional de México, Justo Sierra promovio la
Reforma Integral de la Educaciéon Mexicana, insistiendo y favoreciendo el desarrollo de la
extension de la ensefianza y la investigacidn cientifica para contribuir con sus medios al
desarrollo nacional.

Las ideas sociales de la Revolucion Mexicana, con respecto al Servicio Social, fueron
plasmadas en los articulos 40. y 50. de la Constitucién Mexicana, bajo el principio de que
los profesionistas deben ser utiles a la sociedad.

En 1920, José Vasconcelos sefalaba: “La técnica y el arte tienen como mira final servir al
hombre del pueblo. La Universidad dejard de producir profesionistas decimondnicos:
individualistas, egocéntricos y simuladores. En cambio, se forjard al profesional capaz y
solidario”. Como reflejo de estas politicas sociales desde los afos 20, se desarrolla un
proceso de integracion de programas de Servicio Social en las universidades. El Servicio
Social se establece en México a partir del aiio 1936 durante el gobierno del Gral. Lazaro
Cardenas del Rio, con el propdsito de brindar atencion de salud al campo. Siendo director
de la Escuela Nacional de Medicina de la Universidad Nacional Autonoma de México
(UNAM) el Dr. Gustavo Baz Prada establece un acuerdo para que los egresados del ultimo
afo de la carrera de medicina efectuaran el Servicio Social en los lugares mads apartados y
necesitados del pais durante cinco meses, encomendadndoles realizar actividades de
educaciéon higiénica, de atencién preventiva individual y colectiva, de servicio médico
curativo, de desarrollo de investigaciones sanitarias y de participaciéon en la elaboracién de
estadisticas.

En el afio de 1957 la duracion del Servicio Social en medicina se extendié a 12 meses. En el
afo de 1978 por acuerdo presidencial se crea la Comisidon Coordinadora del Servicio Social
de las Instituciones de Educacién Superior (COSSIES). Un afio después se crea la Comision
Interuniversitaria de Servicio Social CISS.

En 1981 bajo la coordinacién de la Comision Coordinadora de Servicio Social de
estudiantes de las Instituciones de Educacion Superior (COSSIES) se publica el reglamento
para la prestacién de Servicio Social de los estudiantes de las instituciones de educacién
superior en la Republica Mexicana y en 1982 con base en el articulo quinto del reglamento
anterior se publican las bases para la instrumentacion del Servicio Social de las
profesiones de la salud cuya aplicacién correspondia a la Secretaria de Salubridad y
Asistencia, pero ya con participacién de las instituciones educativas en cuanto a
planeacion, asesoria, supervision, control y evaluacidon del Servicio Social.

En 1983 se crea la Comision Interinstitucional para la Formacidon de Recursos Humanos
para la Salud (CIFRHS) y en 1984 el Comité de Ensefianza de Pregrado y Servicio Social
(CEPSS) elaboré una propuesta de reglamento de Servicio Social para las carreras de la
salud en el marco de la Ley General de Salud, publicado en el diario oficial de la federacidn
el 7 de febrero de 1984 y en la que se sustituyd a la Secretaria de Salud y Asistencia por la
Secretaria de Salud.
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A consecuencia de las politicas sustentadas, orientadas para alcanzar “Salud para todos en
el afio 2000” y ante el compromiso de hacer operativo el derecho que a la salud tienen
todos los mexicanos, se generaron una serie de reformas y medidas en todos los 6rdenes
de la vida nacional lo que ha revertido en una reestructuracion general del Sistema
Nacional de Salud.

Por éste motivo se ha dado un paso decisivo para la reorganizacién tanto politica, técnica
y académica del Servicio Social, concertando ampliamente sus bases de instrumentacién
con las instituciones educativas, teniendo ambos como marco de referencia los
compromisos que tanto el estado como las universidades han hecho con la poblacion en
materia de salud, asi como también se han considerado las necesidades de los Médicos
Pasantes de Servicio Social por lo cual se implanta y desarrolla un Programa de
Capacitacion y Apoyo Académico para ellos.

En la actualidad ademds de las tres carreras pioneras en el Servicio Social, se han
incorporado a la Secretaria de Salud carreras afines a la salud, profesionalesy técnicas.

Marco Juridico

El Servicio Social tiene como bases legales los siguientes documentos:

1. La Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos. Articulo 5. Establece la
obligatoriedad para la realizacién del Servicio Social.

2. Ley General de Salud. Capitulo Il, Articulo 24. Capitulo lll, Articulos 84 a 88, establece
que el Servicio Social de las carreras de la Salud debe realizarse en unidades aplicativas
del primer nivel de atencién, prioritariamente en dreas de menor desarrollo
econdmico y social.

3. Ley General de Educaciéon Capitulo Il art 24, los beneficiarios directamente por los
servicios educativos deberdn prestar Servicio Social, en los casos y términos que
sefialan las disposiciones reglamentarias.

1. Ley Reglamentaria del Articulo quinto Constitucional, relativo al ejercicio de las
profesiones. Capitulo VII, Articulos 52 a 60.

2. Reglamento de la Ley Reglamentaria del Articulo quinto Constitucional. Capitulo VIII,
Articulos 85 a 93.

4. Ley General de Educacidn. Federal y del Estado de Chiapas.

Ley de la Coordinacién de la Educacién superior.

6. Reglamento para la prestacién del Servicio Social de los estudiantes de las
instituciones de educacién superior de la Republica Mexicana. Capitulo |, Articulos 3, 5,
10y 11.

7. Bases para la instrumentacion del Servicio Social de las profesiones de la salud.

8. Recomendaciones de la Comisidon Interinstitucional para la Formacion de Recursos
Humanos para la Salud para la instrumentacién del Servicio Social de Estudiantes de
las Profesiones de la Salud a la que podran sujetarse las instituciones de Educacion
Superior.

9. Reglamentos, Convenios, Normas y procedimientos para el Servicio Social de las
Instituciones educativas que imparten la carrera de Médico Cirujano.

e
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10. Compilacién de documentos Técnico—Normativos para el desarrollo académico y
operativo del Servicio Social de Medicina 1999.

11. NOM-009-SSA3-2009 Utilizacion de campos clinicos para la prestacién del servicio
social de pasantes de medicina y odontologia.

Justificacion

La Salud es uno de los principales requerimientos humanos, la busqueda de su satisfaccién
nos obliga a elevar la eficacia y buscar estrategias para mejorar el nivel de Salud de Ila
poblacion.

La Subdireccién de Educacion y Ensefianza en Salud, a través de las coordinaciones de
Ensefianza de las 10 Jurisdicciones Sanitarias son el 6rgano responsable de coadyuvar a la
formacién, capacitaciéon y actualizacion permanente de los Recursos Humanos en salud en
los principales Programas priorizados tanto a nivel Estatal como a nivel Nacional; quienes
impulsan acciones de planeacién y organizacién de los principales problemas que afectan
a la poblaciéon de los Municipios y localidades, estableciendo actualmente la estrategia de
la Microrregionalizacién con el objetivo de brindar con calidad la prestacién de los
Servicios de Salud y apoyar al logro de los objetivos en cada uno de los Programas.

El presente programa, constituye una guia de trabajo en el cual se describe un plan de
accién a desarrollar para lograr la capacitacion de los recursos humanos en servicio social
en el area de la salud principalmente en los temas que permitan fomentar las acciones de
cada uno de los programas de la Jurisdiccidn Sanitaria logrando con ello mejorar la calidad
de la atencion a la poblacién.

El Servicio Social de la carrera de médicos generales constituye la etapa final de la
formacién profesional y se sustenta en las necesidades estatales y nacionales de salud;
por lo que un buen desempefio del pasante en servicio social aunado a una adecuada
programaciéon de actividades académico asistenciales y de investigacidon garantizara el
logro de los objetivos del servicio.

En el Servicio Social se espera que los alumnos al concluir su carrera como médicos
generales cuenten con los conocimientos, habilidades y destrezas, aptitudes y valores
humanistas que contribuyan a formar la competencia clinica necesaria para otorgar una
atencidn integral y de calidad a la poblacion.

Es competencia de los Servicios de Salud del Estado de Chiapas cumplir con el marco
normativo que establece |la Direccion General de Calidad y Ensefianza en Salud para la
prestacion del Servicio Social, asi como la designacion del personal que realizard la
asesoria y supervision de los pasantes adscritos en cada una de sus unidades aplicativas;
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esto ultimo con el fin de asegurar un adecuado desarrollo de este periodo académico-
asistencial

Objetivos

Objetivo general

Participar en la incorporacién del médico dentro proceso formativo en experiencias
educativas, asistenciales y docentes que le sirvan para recuperar el compromiso social
considerado sustantivo de la actividad médica.

Objetivos Especificos

N

Participar en la prestacién de Servicios de Salud a la poblacidn, para contribuir en la
mejora de la calidad atendiendo los problemas prioritarios, identificando los factores
gue causan y condicionan los dafos a la salud.

Contribuir en la disminucién de las incidencias de las enfermedades transmisibles y
limitar las no transmisibles, asi como los accidentes.

Participar en las actividades de promocidn de la salud en las escuelas y poblacion en
general, para lograr incidir en los estilos de vida, fomentando el autocuidado de Ila
salud.

Coadyuvar al mejoramiento de las condiciones sanitarias y del medio ambiente
proporcionando niveles satisfactorios de la salud de la poblacién en general.
Contribuir al bienestar social de la poblaciéon al proporcionar asistencia social
principalmente a grupos desprotegidos de la poblacidon, con el propésito de
incorporarlos a una vida equilibrada en lo econdmico y social y apoyar al desarrollo de
la familia y comunidad fomentando la educacién para la integracién social
Comprender los beneficios de ciencia, la técnica y la cultura a la sociedad

Consolidar la formacién académica y profesidn del pasante en servicio social

Fomentar en el prestador una conciencia de solidaridad con la comunidad que sirve

Seguridad Social del Médico Pasante

El becario que ingrese a realizar el servicio social en este periodo académico-asistencial,
tiene derecho a realizar el tramite de afiliacion ante el Régimen de Proteccién Social en
Salud “Seguro Popular”, quienes deberdn presentar los requisitos de afiliacién para su
atencidn en los centros de salud y hospitales del Instituto de Salud del Estado de Chiapas
para ellos y su familia.
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Estrategias Operativas
De la Epidemiologia de la localidad:

1. Analizar la historia natural del proceso salud — enfermedad prevalente, el cual esta
plasmado en el Diagndstico de Salud de la Unidad y en los reportes oficiales (SIS, SUIVE).

2. Identificar con criterio epidemioldgico los factores de la triada ecoldgica responsable
del proceso de salud — enfermedad.

3. Aplicar las medidas de prevencidn primaria y secundaria de los padecimientos mas
frecuentes de la poblacién, analizadas en base al esquema de la historia natural de la
enfermedad y los criterios de referencia y contra referencia al nivel de atencién
correspondiente.

4. Participar en el disefio y operacion de las actividades de asistencia, educacién médica
continua e investigacién, necesarias para la mejora de la condicién de salud prevalente.

5. Del rubro de Investigacion el Pasante disefiara y concluira y/o actualizara el Diagnostico
de salud, un Proyecto de investigacion de Salud en su Comunidad y/o Propuestas de
Mejora, participando en los Proyectos de S| CALIDAD de Nivel Federal.

6. Aplicar el método cientifico para el estudio de los pacientes y la integracion diagndstico
terapéutica, el seguimiento y control epidemioldgico de casos, con la aplicacién puntual
de la Normatividad vigente.

De los valores como Médico Pasante:

7. Reconocer la responsabilidad y trascendencia de la funcién social de la medicina, asi
como la importancia de la coordinacién y trabajo en equipo.

8. Mostrar una actitud humanista y de colaboracién en la interrelacién con el paciente, la
familia y la comunidad.

9. Mantener canales adecuados de comunicacion con el coordinador de ensenanza,
calidad, con los responsables de programa y el jefe inmediato superior

Curso de Induccion al Servicio Social

Se impartira una semana al inicio de cada una de las dos Promociones, a partir del 12 de
Febrero y a partir del 12 de Agosto, teniendo como sede las Instalaciones de las
Jurisdicciones Sanitarias o en su defecto en el lugar que sefale la propia autoridad
Jurisdiccional. (Agregar carta descriptiva con el calendario con fechas de los diferentes
temas en cada una de las jurisdicciones)

Programa Operativo de Servicio Social medicina 2015 serviciosocialchiapas@hotmail.com


mailto:serviciosocialchiapas@hotmail.com

SALUD |

SECRETARIA DE SALUD

MOVER.‘ —— w GOBIERNO DEL Q SECRETARIA
® ESTADO DE CHIAPAS oPE SALUD

Actividades del Médico Pasante en Servicio Social, las cuales son ilustrativas
y no limitativas:

Actividades Preventivas y de Promocion a la Salud:

X/
L X4

*0

X/ X/
A X X4

X/ X/
A X X4

Lectura y actualizacion (cada 2 afios) del Diagnéstico de Salud

Vacunacién: Coordinacion con el area de Enfermeria. Semanas Nacionales de Salud
(Dia Nacional, semana previa, y semana oficial).

Realizar las actividades para lograr la Certificacién de Escuelas en coordinacién con
el equipo de salud.

Participacién activa en las platicas educativas de los talleres comunitarios.

Disefio de proyectos de mejora enfocados a actividades de educacion para la
salud.

Organizacidn y participacion en las diferentes Ferias de la Salud.

Conformar y dar seguimiento a grupos de ayuda mutua en coordinacién con el
equipo de salud.

Actividades Asistenciales:

X/
L X4

X/
L X4

L)

X/
o

o

Agendar y organizar las citas a pacientes (Seguro Popular, Oportunidades vy
Poblacion Abierta).

Agendar y organizar citas a grupos blanco (Pacientes Diabéticos, Hipertensos,
Mujeres Embarazadas y Nifios Menores de 5 afios, con algun grado de
Desnutricidn) del programa Prospera, y atender al resto de la poblacién mediante
turnos.

Programas Prioritarios: Atencién Prenatal y en el puerperio, Atencidén a menores
de cinco afios, Atencidn a Adultos y Adultos Mayores, Programa TAES.

Atencidn de Urgencias.

En el caso de las Unidades Médicas en donde no haya residencia para que
pernocten los MPSS, las autoridades jurisdiccionales en coordinacion con
diferentes comités de salud y presidencias municipales realizaran las acciones
necesarias para garantizar al MPSS estancia que tenga las condiciones minimas
necesarias y de seguridad.

Actividades Administrativas:

X/
L X4

DS

>

X/
L X4

X/
L X4

Contribuir en la solicitud, organizacidn y seguimiento de los medicamentos y RPBI
Participar en el Proceso de Acreditacién/Re acreditacion de la unidad

Solicitud y seguimiento de érdenes de trabajo

Reportes semanales, mensuales y semestrales
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% Monitoreo de Indicadores de Calidad y Aval Ciudadano
%+ Referencia y contra referencia de pacientes

Criterios de Liberacion del Becario:

Los requisitos que un becario en Servicio Social debe cubrir para completar el proceso de
liberacidn son los siguientes:

1. Entrega del Trabajo Final de Servicio Social, el cual puede ser alguna de las siguientes
opciones:
a) Elaboracién/Actualizacién del Diagndstico de Salud de la Localidad (aplica cada dos
afios) y/o
b) Estudio y seguimiento de casos
c) Realizar un proyecto de investigacién
d) Informe final del Servicio Social

Acciones

1.-Diagnostico de salud

1.1 Actualizar el diagndstico de salud durante los 2 primeros meses de inicio del Servicio Social
1.2 Coordinar la recopilacidn de datos segun la metodologia de la investigacion.

1.3 Presentar los datos oportunamente al Médico Asesor.

1.4 Realizar acciones que procedan de acuerdo a los problemas de salud detectados.

1.5 Registrar las actividades realizadas, en base para la elaboracién del informe final.

Guia para la Elaboracién y/o Actualizacién del Diagnéstico de Salud

1.- El Diagndstico de Salud comprende:

1.1 Caracteristicas del drea de influencia de la unidad de Salud

Imagen del drea (mapa)

Superficie territorial

Localidades que integran el drea

Clima

Altura maxima y minima sobre el nivel del mar

Orografia

Hidrografia

1.2 Factores demograficos:

Natalidad

Crecimiento poblacional

Pirdmide de poblacion

Poblacién adscrita a su unidad

Poblacién usuaria

Recursos

1.3 Factores condicionantes del nivel de salud de la poblacién por area y por localidad
+» Factores socio-econémicos

3

*

53

*

*.
%

53

*

*.
%

53

*

*.
%

2
%

%

*

2
%

%

*

* 2
L XA X4
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** Ingreso
+*» Ocupacion
¢ Escolaridad
+* Nutricion
¢ Saneamiento del medio
¢ Caracteristicas de la vivienda
++» Comunicaciones y transportes
+*» Fauna nociva
+ Contaminacion
+ Vivienda
1.4 Andlisis de los dafios a la salud
+* Mortalidad
* Mortalidad general
Mortalidad especifica por grupos de edad
Morbilidad
Motivos de consulta externa
Enfermedades transmisibles
% Enfermedades crénico-degenerativas
1.5 Analisis de los dafios a la salud en relacién al tiempo para conocer:
+¢ Las variaciones estacionales
» Las variaciones ciclicas (anuales y las tendencias de los padecimientos)
¢ Elaborar las graficas correspondientes.
1.6 Analisis a los dafos a la salud en relacion al espacio para:
+» Comparar tasas de incidencia o prevalencia en relacion a:
s Otras unidades de la zona, jurisdiccién, estado y con los indicadores
nacionales.
1.7 Recursos y servicios para la salud de la poblacién del drea y por localidad.
Cantidad y tipo de unidades de atencion, salud publica y asistencia social
Numero de unidades de salud por nivel de atencién
Recursos humanos por categoria y tipo de unidad
Numero de unidades dentales
Numero de unidades para radiodiagndstico
Numero de laboratorios clinicos
1.8 Criterios de Jerarquizacién:
+* Elaborar los programas de salud tomando en cuenta su: Magnitud,
trascendencia y vulnerabilidad.

L)

0’0

3

%

*
.0

L)

3

%

3

%
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B
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3

53

*

*.
%

53

*

*.
%

53

*

*.
%

2.- Estudio y seguimiento de casos

2.1 Revisar la metodologia de la investigacion.

2.2 Asesorarse con los Médicos Supervisores o con el Coordinador del Servicio Social.

2.3 Seleccionar y presentar casos problemas en sus reuniones zonales, analizando la
recopilacion de datos, analisis, interpretacion y alternativas de solucién.

2.4 Presentar por escrito el o los casos seleccionados, al médico asesor para su andlisis y
evaluacién.
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2.5 Exponer el caso, cuando sea posible o programado por su médico asesor o coordinador.
2.6 Tomar en cuenta las alternativas de solucidn que sean sugeridas y factibles de aplicar.

3.- Proyectos de Investigacion
3.1 Revisidn bibliografica relacionada con la elaboraciéon de protocolos de investigacion.
3.2 Participar en proyectos de investigacidon a solicitud de la Institucion de Salud o de la
Institucion Educativa de origen.
3.3 Verificar que la investigacién cuente con la siguiente estructura:
e Titulo del proyecto
e Antecedentes cientificos
e Planteamiento del problema
e Objetivos
e Hipdtesis
e Metodologia
e Resultados
e Conclusiones
e Referencias bibliograficas.
[}
4.- Informe final del Servicio Social.
4.1 El Informe final debe contar con la siguiente estructura:
e Portada (identificacion)

e indice
e |ntroduccion
e Objetivos

e Programa y organizacion del trabajo.

e Universo

e Espacio

e Tiempo

e Material y equipo utilizado

e Procedimientos y actividades

e Cronograma

e Numero promedio y tipo de acciones de salud realizadas por trimestre

e Platicas de promocién, educacién y fomento a la salud

e Medidas de prevencién

Actividades de proteccion especificas

Consultas, asesorias, examenes, entrevistas etc.

Visitas a las comunidades

Control y seguimiento de casos problemas

Numero promedio de actividades de ensefianza realizados por trimestre
Sesiones académicas y temas revisados

e ResUmenes presentados

e Numero promedio de actividades de investigacidn realizadas por trimestre
e Estudio y seguimientos de casos

e Analisis del informe
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e Principales problemas detectados
e Conclusiones
e Propuestas y sugerencias.
1.2 Presentar los avances del informe final al Médico Asesor de la Institucién a la terminacion
de su Servicio Social, para su autorizacién y visto bueno.
4.3 Entregar el informe final al Médico Asesor de su Institucidn para la autorizacidn ante las
autoridades correspondientes.

Los MPSS durante el curso de Induccién al puesto o en los primeros dos meses podran
proponer al Coordinador de Ensefianza Jurisdiccional que criterio de liberacion elije.

Los responsables de los programas, deben otorgar la capacitaciéon, la orientacion y
asesoria necesaria al becario, deben realizar visitas de supervisién para verificar los
avances esperados y reportar por escrito en forma oportuna al Coordinador de Ensefianza.
Por ninglin motivo es vélido que se retenga la liberaciéon del becario por no haber
entregado el Trabajo Final, si el responsable de asesorarlo no le dio el seguimiento
necesario y/o no reporté la situacién en forma oportuna al Coordinador de Ensefianza.
(Enviar este documento a los Coordinadores de Ensefanza Jurisdiccional para su
conocimiento y aplicacidon del mismo)

2. Liberaciény no adeudo por cada una de las diferentes coordinaciones jurisdiccionales

3. Debera hacer entrega de los bienes, fondos y valores de la Unidad Médica que esté bajo
su custodia, en un plazo maximo de 15 dias naturales inmediatos posteriores a la
conclusion del Servicio Social.

“Médicos que realizaron sus estudios en el Extranjero”

Para los Médicos con estudio en el extranjero: el servicio social lo realizardn en las unidades
Médicas urbanas o en las zonas conurbanas a las cabeceras municipales, los cuales deberan de
cumplir con un horario minimo de 8 horas laborales diarias, prestando un total de 40 horas
semanales, contando con dos dias de descanso a la semana, el becario desarrollara las
actividades previstas en este Programa como son las de caracter de Promocion a la salud,
asistencial y administrativa en apego a las necesidades institucionales de |la propia Unidad a la
que se encuentre adscrito.

Por otra parte deberd estar a disposicion de la Institucién, en caso de Contingencia
epidemioldgica, desastres naturales y/o necesidades del Organismo, asi mismo debera
participar activamente en los dias nacionales de vacunacion.

Para el Médico Extranjero Titulado que cuente con Estudios de Postgrado demostrado,
lldmese maestria o especialidad: Debera de ser integrado en algin Campo Clinico o Unidad
dependiente de Servicios de Salud del Estado de Chiapas donde sean aplicables sus
conocimientos. Cabe mencionar que el periodo para realizar el Servicio Social en este caso,
sera unicamente de 6 meses, o bien 8 horas diarias o 40 horas semanales, hasta el término del
periodo antes mencionado.
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Derechos y Obligaciones de los Pasantes

1. Los pasantes tendran los siguientes derechos durante la prestacion del servicio
social:

I. Recibir la beca econdmica correspondiente

Il. Dos periodos vacacionales de diez dias habiles cada uno, los cuales se les otorgaran de
acuerdo con el calendario aprobado por las autoridades respectivas en sus lugares de
adscripcidn, asi mismo gozaran de descanso el dia de su onomastico, el 25 de Diciembre y
12 de enero

[ll. Licencia por gravidez, con una duracion de 90 dias naturales, un mes antes y dos
después del parto, sin detrimento del pago de la beca ni del cémputo del tiempo del
servicio

IV. Licencia por Enfermedad, con una duracidon de 57 dias habiles como maximo, sin
detrimento del pago de la beca, en virtud de que el servicio social se considera un curso
gue no se obtiene calificacién aprobatoria, Unicamente se evalla con asistencia minima
del 80 por ciento

V. Recibir asistencia médica, quirdrgica, hospitalaria y medicamentos durante la
prestacion del servicio social por parte de la institucién a la cual estén adscritos, dicha
asistencia se hara extensiva a los familiares en linea directa

VI. Cuando sufran algun accidente en el cumplimiento de sus actividades dentro del
servicio social, recibirdn una cantidad equivalente a la prescrita para la responsabilidad
civil por causa contractual de acuerdo con lo que senala el Cédigo Civil para el Distrito
Federal, en materia comun, y para toda la Republica en materia federal, cuando por
accidente resulte una incapacidad total o parcial

VII. En caso de defuncidn los familiares recibiran la cantidad correspondiente al seguro de
vida

VIII. Ser tratado en forma atenta y respetuosa por sus superiores, iguales y subalternos, asi
como ser escuchado por las autoridades respectivas

IX. Se liberara el servicio social en un plazo no mayor a 15 dias naturales después de que el
mismo concluya oficialmente

X.- Contar con una unidad de salud donde tenga lo necesario para el desempeno de sus
actividades, asi como instalaciones seguras

2. Son obligaciones de los pasantes:

I. Cumplir en todos los términos con el Programa académico y operativo de Servicio Social,
y asistir a las reuniones que convoquen sus jefes inmediatos.

II. Comunicar por escrito inmediatamente a sus superiores cualquier irregularidad que
observen en el servicio.

lll. Tratar y dirigirse con respeto a sus superiores, iguales y subalternos, asi como a los
pacientes que concurran al establecimiento donde presten el servicio.
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IV. Ser responsables del manejo de documentos, valores y efectos que tengan bajo su
custodia con motivo de sus actividades.

V. Permanecer en el servicio hasta hacer entrega de los fondos, valores o bienes de cuya
administracion o guarda sea responsable en un plazo maximo de 15 dias naturales
después de haber concluido el servicio social.

VI. Cumplir con el tiempo exclusivo en las plazas tipo "C".

1. Son faltas imputables a los pasantes:

|. Distraer su atencion durante el horario de servicio, para realizar otras actividades
distintas a las que se les asignaron.

Il. Aprovechar los servicios o al personal en asuntos particulares o ajenos a los de la
institucion a la cual estén adscritos.

lIl. Incurrir en actos de violencia, amagos, injurias o0 malos tratos en contra de sus jefes o
companferos o los familiares de unos u otros, o contra de sus pacientes ya sea dentro o
fuera de las horas de servicio y cuando sea comprobado.

IV. Ausentarse de sus actividades sin autorizacidon escrita de su jefe inmediato o faltar a las
reuniones de trabajo sin causa justificada.

V. Sustraer del establecimiento materiales, equipo o medicamentos pertenecientes a la
unidad médica a la cual esté adscrito, sin autorizacidn por escrito de sus superiores.

VI. Propiciar y celebrar en el establecimiento donde esté adscrito, cualquier reunién ajena
a los intereses de la institucion.

VIl. Presentarse a sus actividades bajo los efectos de bebidas embriagantes,
estupefacientes o psicotrépicos durante el horario en que preste su servicio.

VIIl. Abandonar el servicio para iniciar el disfrute de vacaciones, licencia por gravidez e
incapacidad médica que hubiese solicitado sin haber obtenido autorizacion por escrito.

IX. Realizar actos inmorales en la Unidad de Salud o en la comunidad a la cual estén
adscritos.

X. Comprometer con su imprudencia, descuido o negligencia, la seguridad del lugar donde
realiza su servicio social o la de las personas que ahi se encuentran, asi como causar dafios
o destruir intencionalmente edificios, instalaciones, obras, maquinaria, instrumentos,
muebles, utiles de trabajo, materiales y demds objetos que estén al servicio de Ia
institucion a donde estén adscritos.

Xl. Cobrar para su beneficio personal por cualquier servicio que esté incluido en sus
actividades, cobrar a los beneficiarios del Programa de Desarrollo Humano “Prospera”, a
los derechohabientes del Sistema de Proteccién Social en Salud “Seguro Popular”, asi
como vender medicamentos para beneficio personal dentro del horario sefialado y dentro
de los establecimientos donde presten sus servicios.

XIl. El incurrir en cualquier violacion a la ética profesional a juicio de la Institucién de Salud
XIll. Responder de los dafios que les fueron imputables, cuando éstos sean causados a los
bienes que estén al servicio de la institucidn en la cual presten su servicio.
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Medidas Disciplinarias

Las medidas disciplinarias contempladas en el manual de Compilacion de Documentos
Técnico-Normativos para el Desarrollo Académico y Operativo del servicio social de
medicina 1999 consistiran en:

R/
| 0.0

Amonestacion verbal: Maximo dos generadas por diferentes causas, toda vez que la
reincidencia amerita extraflamiento escrito

b. Extrafiamiento escrito y

c. Cancelacién del servicio social

R/ R/
0.0 | 0.0

a.a) Las amonestaciones verbales seran hechas en privado por el jefe inmediato de la
institucion de salud o responsable del establecimiento al cual esté adscrito y se aplicaran
cuando los pasantes infrinjan las fracciones I, Ill y IV del apartado 2 y cometan las
fracciones I, II, IV, VI y Xlll del apartado 3.

b.b) El extrafiamiento que es la severa observacién que se haga por escrito a los pasantes
que incurran en las faltas que asi lo ameriten. Se haran acreedores a un extrafiamiento los
pasantes que infrinjan las fracciones Ill, V, VIII, IX, X, XI y XII del apartado 3. Esta sancién
serd aplicable también en caso de reincidencia al incumplimiento de las fracciones I, lll y IV
del apartado 2, y de las fracciones |, II, IV, VI y Xlll del apartado 3.

El encargado de aplicarlo serd el Director o responsable del establecimiento al cual esté
adscrito el pasante; una copia se agregara al expediente personal y otra se enviara a la
Institucion Educativa de procedencia.

c.c) La cancelacién del servicio social serd procedente cuando previo extrafiamiento, el
pasante incurra en alguna de las siguientes causales:

1. Acumule mas de tres faltas injustificadas de asistencia en un periodo de 30 dias.

2. Por no permanecer en el lugar de la practica hasta hacer entrega de los bienes, fondos y
valores que estén bajo su custodia, durante los 15 dias inmediatos una vez que haya
concluido el servicio social.

3. Proponer vy realizar estudios y tratamiento a usuarios fuera de la institucién a la que
esté adscrito.

4. Por sentencia condenatoria cuando cometa algun delito de orden comun, y

5. Cuando previo extraflamiento se reincida en infringir las fracciones I, Ill y IV del
apartado 2 y/o cometa cualquiera de las faltas contempladas en las fracciones |, II, 11, 1V,
V, VI, VIII, IX, X, XI, Xl y XIIl del apartado 3.

6. Presentarse bajo los efectos de bebidas embriagantes, estupefacientes o psicotrdpicos
durante el horario en que preste su servicio, fraccion VIl del apartado 3.

Para proceder a la suspensidon del servicio social, debera anexarse a la baja, el acta
administrativa correspondiente en la cual conste el motivo que provoca dicha cancelacién.
Servicios de Salud de Chiapas, comunicara a las Instituciones Educativas las cancelaciones
correspondientes.
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Descripcion de Normas Oficiales Mexicanas y Guias de Practicas Clinicas
por programa que debe revisar y aplicar el medico pasante de servicio

social

Enfermedades Transmisibles

A) Enfermedades infecciosas y parasitarias

1.

Normas Oficiales Mexicanas
NOM-017-SSA-2-1994. Para la Vigilancia Epidemioldgica. D.O.F. 11-10-1999
NOM-016-SSA2-1994, Para la vigilancia, prevencién, control, manejo v

tratamiento del célera
NOM-021-SSA2-1994, Para la prevencion y control del binomio
teniosis/cisticercosis en el primer nivel de atencién médica

Guias de Practica Clinica y Guia de referencia rdpida

SS-106-08 Prevencidn, diagndstico y tratamiento de diarrea aguda en adultos
en el primer nivel de atencién

IMSS-234-09 Diagndstico y tratamiento de la neumonia adquirida en la
comunidad en el adulto

S-120-08 Diagndstico y tratamiento de la neumonia adquirida en la

comunidad en pacientes de 3 meses a 18 afos en el 1° y 2° nivel de atencién

B) Enfermedades por Micobacterias

1. Normas Oficiales Mexicanas

NOM-006-SSA2-1993, Para la prevencidon y control de la tuberculosis en la

atencién primaria a la salud.
NOM-027-SSA2-2007, Para la prevencion y control de la lepra

2. Guias de Practica Clinica y Guia de referencia rapida

IMSS-070-08 Diagndstico y tratamiento de casos nuevos de tuberculosis
pulmonar

SS-107-08 Prevencion, diagndstico y tratamiento de la tuberculosis
pulmonar en pacientes mayores de 18 anos en el primer nivel de atencién

Manuales y guias con numero ISBN

ISBN 970-721-336-1. Guia de Enfermeria para la atencidn del paciente con
binomio TB/VIH Sida.

ISBN 970-721-337-X. Guia basica de adherencia al tratamiento en pacientes
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con tuberculosis.

ISBN 978-607-460-154-1. Guia para la atencion de personas con tuberculosis

resistente a farmacos.

ISBN 970-721-334-5. Guia para la atencién de la tuberculosis en nifnos, nifas vy

adolescentes.

ISBN 970-721-333-7. Manual para la aplicacién y lectura de la prueba
tuberculinica (PPD).

ISBN 978-607-460-088-9. Manual de procedimientos de enfermeria en
tuberculosis.

ISBN 978-607-460-087-2. Estandares para la Atencidn de la Tuberculosis en
México.

ISBN 970-721-338-8. Rotafolio Tuberculosis.

C) Enfermedades Zoondticas
1. Normas Oficiales Mexicanas
NOM-011-SSA2-2011, Para la prevencion y control de la rabia humana vy en

los perros v gatos.

NOM-022-SSA2-1994, Para la prevencion vy control de la brucelosis en el

hombre.
NOM-029-SSA2-1999, Para la vigilancia epidemioldgica, prevencion y control

de la leptospirosis en el humano.

2. Guias de Practica Clinica y Guia de referencia rapida
e Guia de atencidon médica vy antirrabica de |a persona expuesta al virus de la

rabia.
e  Guia para el control de los focos rabicos en animales de compaiiia

3. Lineamientos
e Procedimientos basicos en la toma de muestras bioldgicas para diagndstico.

2008. Instituto de Diagndstico vy Referencia Epidemioldgicos.

e Instructivo para el envio y recepcion de muestras fordneas. 2008. Instituto de

Diagndstico y Referencia Epidemioldgicos.

D) Enfermedades transmitidas por vector
1. Normas Oficiales Mexicanas
e NOM-EM-003-SSA2-2008, Para la vigilancia epidemioldgica, prevencion y

control de enfermedades transmitidas por vector.
e NOM-017-SSA-2-1994. Para la Vigilancia Epidemiolégica. D.O.F. 11-10-1999.
2. Guias de Priactica Clinica y Guia de referencia rapida

e SS-151-08 Manejo y tratamiento del dengue no grave y el dengue grave
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3. Programas de Accidn

Programa de accidn especifico 2007-2009. Para la prevencion y control de otras

enfermedades transmitidas por vector (Enfermedad de Chagas, Oncocercosis,

Intoxicacion por Picadura de Alacran, Rickettsiosis, Virus del oeste del Nilo).

Programa de accion especifico 2007-2009. Para la prevencion y control del

dengue.
Programa de accion especifico 2007-2009. Para la prevencion y control del

paludismo.

4. Lineamientos

Lineamientos para la Vigilancia Epidemiolégica de Fiebre por Dengue y

Fiebre hemorragica por Dengue. 2008. Direccidon General de Epidemiologia.

Procedimientos Basicos en la Toma de Muestras Bioldgicas para Diagndstico.

2008. Instituto de Diagndstico y Referencia Epidemioldgicos.

Instructivo para el Envio y Recepcidon de Muestras Foraneas. 2008. Instituto

de Diagndstico y Referencia Epidemioldgicos.

E) Enfermedades de Transmision Sexual

1. Normas Oficiales Mexicanas

NOM-039-SSA2-2002, Para la prevencidn y control de las infecciones de

transmisidn sexual.

NOM-010-SSA2-2010, Para la prevencion vy el control de la infeccidon por virus

de la inmunodeficiencia humana.

2. Guias de Practica Clinica y Guia de referencia rapida

IMSS-094-08 Enfermedades de transmision sexual en el adolescente y adulto
que producen Ulceras genitales : herpes, sifilis, chancroide, linfogranuloma
venéreo y granuloma inguinal

SS-067-08 Diagndstico y referencia oportuna del paciente con infeccién por
VIH en el primer nivel de atencién

IMSS-245-09 Tratamiento antirretroviral del paciente adulto con infeccion por
VIH

3. Manuales y documentos

Salud sexual vy reproductiva para mujeres con VIH

F) Enfermedades Prevenibles por Vacunacion

Guia de prdctica clinica, Guia de referencia rapida

IMSS-109-08 Prevencién, diagndstico y

tratamiento del paciente pediatrico con sarampién

IMSS-138-08 Prevencidn, diagndstico y tratamiento de la rubéola en el primer
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nivel de atenciéon

Enfermedades No Transmisibles

Enfermedades metabdlicas y cardiovasculares

Normas Oficiales Mexicanas

NORMA Oficial Mexicana NOM-015-SSA2-2010, Para la prevencion,
tratamiento y control de la diabetes mellitus.

NOM-030-SSA2-2009, Para la prevencion, deteccién, diagndstico, tratamiento

y control de la hipertensidn arterial sistémica.

NOM-174-SSA1-1998, Para el manejo integral de la obesidad.
NOM-037-SSA2-2002, Para la prevencion, tratamiento y control de las
dislipidemias.

Guias de Priactica Clinica, Guia de referencia rapida

SS-093-08 Diagndstico, metas de control ambulatorio y referencia oportuna de
la diabetes mellitus tipo 2 en el primer nivel de atencidn

SS-005-08 Prevencion, diagndstico y tratamiento oportuno del pie diabético en
el primer nivel de atencién

SS-010-08 Diagndstico y tratamiento médico del dolor por neuropatia
periférica diabética en adultos en el primer nivel de atencidn
IMSS-238-09Diagndstico y manejo de la hipertensidon arterial en el adulto
mayor y situaciones especiales

SS-155-08 Atencidn de urgencia de crisis hipertensiva en el primer nivel de
atencion

ISSSTE-132-08 Prevencién y diagnéstico de la enfermedad vascular
cerebral isquémica, en pacientes mayores de 45 afos, en el primer nivel

de atencién

S-102-08 Prevencién secundaria, diagndstico, tratamiento y vigilancia de la
enfermedad vascular cerebral isquémica

IMSS-114-08 Vigilancia del paciente con secuelas de enfermedad vascular
cerebral en el primer nivel de atencién

IMSS-046-08 Prevencién, diagndstico y tratamiento del sobrepeso y la
obesidad exdgena en el adulto

SS-025-08 Prevencion y diagndstico de sobrepeso y obesidad en nifios y
adolescentes en el primer nivel de atencién

Programas de Accidn

Programa de accién especifico 2007-2009. Diabetes Mellitus

Programa de accién especifico 2007-2009. Riesgo Cardiovascular
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Neoplasias malignas

Normas Oficiales Mexicanas
e NOM-041-SSA2-2011, Para la prevencion, diagndstico, tratamiento, control y

vigilancia epidemioldgica del cancer de mama.

NOM-014-SSA2-1994, Para la prevencion, tratamiento vy control del cancer del

cuello del Uteroy de la mama en la atencidon primaria.

Guias de Practica Clinica, Guia de referencia rapida

e S-001-08 Prevencidn, tamizaje y referencia oportuna de casos de cdncer de
mama en el primer nivel de atencidn

e S-146-08 Prevencion y deteccion oportuna del cancer cérvicouterino en el
primer nivel de atencidn.

e IMSS-176-09 Diagndstico y tratamiento de la hiperplasia prostatica benigna

e SS-021-08 Prevencidon y deteccion temprana del cancer de prdéstata en el
primer nivel de atencidn

e IMSS-140-08 Diagndstico y tratamiento del cdancer de prostata en el 20 y 3er
nivel de atencion

e S5-022-08 Prevencion y deteccion temprana del cancer de pulmén en el
primer nivel de atencidn

¢ |IMSS-030-08 Deteccidn, diagndstico y tratamiento de cancer pulmonar de
células no pequeiias

Adicciones
Normas Oficiales Mexicanas
e NOM-028-SSA2-2009, Para la prevencion, tratamiento y control de las

adicciones
Guias de Priactica Clinica y Guia de referencia rdpida.
e SS-023-08Prevencion, deteccidon e intervencidon de las adicciones en atencidn
primaria a la salud
SS-097-08 Manejo del sindrome de abstinencia alcohdlica en el adulto

en el ler nivel de atencién
SS-108-08Prevencion, diagndstico y tratamiento del consumo de tabaco en

el primer nivel de atencién
Manuales y Documentos
e Guia mujeres y hombres ante las adicciones.

Lesiones
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1. Normas Oficiales Mexicanas

NOM-046-SSA2-2005. Violencia familiar, sexual y contra las mujeres. Criterios

para la prevencion y atencidn.

2. Guias de Practica Clinica (Guia de prdctica clinica, Guia de referencia rdpida)

S$S-002-08 Atencidn inicial de traumatismo craneoencefalico en pacientes
menores de 18 afios

SS-016-08 Manejo inicial del traumatismo craneoencefdlico en el adulto en
el primer nivel de atencién

3. Manuales y documentos

Guia para el diagndstico presuntivo del maltrato infanto-juvenil.

Ill. Salud Materno-Fetal

1. Normas Oficiales Mexicanas

NOM-007-SSA2-1993, Atencidn de la mujer durante el embarazo, parto y
puerperio vy del recién nacido. Criterios y procedimientos para la prestacion

del servicio.
NOM 005-SSA2-1993, De los Servicios de Planificacion Familiar

2.  Guias de Practica Clinica, Guia de referencia rdpida.

SS-202-09 Consulta y asesoria médica para el uso de los anticonceptivos hormonales
§S-201-09 Consulta y asesoria médica para el uso de la anticoncepcion de emergencia
IMSS-028-08 Control prenatal con enfoque de riesgo

IMSS-182-09 Diagnéstico y tratamiento de embarazo tubario

IMSS-078-08Diagndstico y tratamiento de la infeccion del tracto urinario bajo
durante el embarazo, en un primer nivel de atencidn

IMSS-320-10 Diagnéstico y tratamiento de la diabetes en el embarazo

ISSSTE-124-08 Diagndstico y tratamiento oportuno de la placenta previa en el 22 y 3er
trimestre de embarazo en el segundo y tercer nivel de atencidn

SS-026-08 Prevencién, diagndstico y referencia de la amenaza de aborto en el
primer nivel de atencién

IMSS-088-08 Diagndstico y tratamiento del aborto espontaneo y manejo inicial del
aborto recurrente

IMSS-058-08 Deteccidn y diagndstico de enfermedades hipertensivas del embarazo de
atencion

S-020-08 Atencidn integral de la preeclampsia en el segundo y tercer nivel de
atencién

IMSS-052-08 Vigilancia y manejo del parto
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SS-103-08 Prevencion y diagnéstico de la hemorragia posparto en el primer y
segundo nivel

IV. Enfermedades de la Infancia

1. Normas Oficiales Mexicanas

NOM-007-SSA2-1993, Atencidn de la mujer durante el embarazo, parto y puerperio y

del recién nacido. Criterios y procedimientos para la prestacidn del servicio.

NOM-038-SSA2-2010, Para la prevencion, tratamiento y control de las enfermedades

por deficiencia de yodo.

NOM-034-SSA2-2002, Para la prevencién y control de los defectos al nacimiento.
NOM-031-SSA2-1999, Para la atencidén a la salud del nifio.
NOM-036-SSA2-2012, Prevencidn y control de enfermedades. Aplicacion de vacunas,

toxoides, faboterapicos (sueros) e inmunoglobulinas en el humano.

2. Guias de Practica Clinica y Guia de referencia rdpida.

IMSS-137-08 Diagndstico y tratamiento del sindrome de dificultad respiratoria en el
recién nacido

IMSS-044-08 Diagndstico y tratamiento de taquipnea transitoria del recién nacido
IMSS-054-08 Diagndstico y tratamiento de cardiopatias congénitas en nifios mayores
de 5 afios, adolescentes y adultos

S-091-08 Diagndstico y tratamiento oportuno de displasia del desarrollo de la cadera
del recién nacido en el primer nivel de atencidn

IMSS-330-10 Diagndstico y tratamiento de la estenosis hipertréfica del piloro
IMSS-032-08 Diagndstico y manejo en nifios con bronquiolitis en fase aguda
IMSS-073-08 Diagndstico y tratamiento de faringoamigdalitis aguda

IMSS-258-10 Diagnéstico y manejo de la laringotraqueitis aguda en pacientes
mayores de 3 meses hasta 15 afios de edad

S-120-08 Diagndstico y tratamiento de la neumonia adquirida en la comunidad en
pacientes de 3 meses a 18 afios en el 1° y 2° nivel de atencién

IMSS-261-10 Diagndstico y tratamiento de la rinosinusitis aguda en la edad pediatrica
IMSS-387-10Prevencion de la infeccidn por virus sincicial respiratorio en poblaciones
de riesgo

SS-119-08 Diagndstico y tratamiento de la desnutricion en menores de 5 afios
SS-110-08 Prevencidn, diagndstico y tratamiento inicial de la intoxicaciéon aguda por
medicamentos en menores de cinco afios en el primer nivel de atencién

V. Crecimiento y desarrollo

A.

Desarrollo psicomotor
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Normas Oficiales Mexicanas
NOM-031-SSA2-1999, Para la atencidn a la salud del nifio.

2. Guias de Practica Clinica, Guia de referencia rdpida.

Control y seguimiento de la nutricién, crecimiento y desarrollo del nifio
menor de cinco afios

Lactancia / nutricion

Lactancia materna: Madre con enfermedad tratada con medicamentos.
Estimulacién temprana

Estimulacion temprana. Lineamientos técnicos

Estimulacion temprana y evaluacion del desarrollo para el nifio menor de dos

anos de edad
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