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Introduccion

De conformidad a lo dispuesto en el articulo 117 del Reglamento de Servicio Médico del Banco
de México, asi como en lo correspondiente a los Manuales del Derechohabiente de los planes de
beneficios “Basico”, “Plus”, “Plus Ejecutivo”, “1”, “2"” y “3”, se establece que los Derechohabientes
de la prestacion médica de este Instituto Central (personas trabajadoras, pensionados vy
Derechohabientes de ambos), tendran derecho a recibir los servicios de enfermeria y cuidados
especiales que requieran de manera temporal en domicilio, en apego a los lineamientos
contenidos en el Instructivo que para tal efecto se emita.

Considerando lo anterior, a través del presente documento los Derechohabientes podran conocer
las diferentes modalidades de servicios, las caracteristicas, los lineamientos generales y los
trdmites administrativos que aplican para el eficiente otorgamiento del servicio, siendo su
aplicacidon de estricta observancia por las partes involucradas, tanto en la prestacién como en la
administracion del mismo.



Servicios de Enfermeria en Domicilio

Capitulo |
Tipos De Servicio

El Banco de México podra autorizar los siguientes tipos y funciones de Servicio de Enfermeria en
domicilio, con base a las condiciones clinicas del Derechohabiente y bajo el entendido que se
podra modificar considerando la evolucion del mismo.

1.2 Enfermero (A) General

1.2.1 Caracteristicas

Este servicio es proporcionado por personal que obtuvo titulo de licenciatura en enfermeria
expedido por alguna institucion de educacién del tipo superior y le ha sido expedida por la
autoridad educativa competente la cédula profesional correspondiente.

1.2.2 Funciones

Capacitar a los familiares en la movilizacion, aseo personal y alimentacion del paciente.
Administrar los medicamentos, de acuerdo a las indicaciones precisas del médico tratante.

Asimismo, registrar en la Hoja Diaria de Enfermeria signos vitales, medicamentos,
ingestas, excretas, intercurrencias y eventualidades.

Cambiar de posicion y realizar la movilidad al paciente que indique el médico tratante.

Realizar curaciones de heridas simples y complejas (infectadas, profundas, quemaduras
extensas, entre otras), de acuerdo a las indicaciones médicas.

Cuidar y capacitar al familiar para el manejo del buen funcionamiento de sondas
(transuretral, cistostomia, nefrostomia, gastrostomia, nasogdstrica y hepatobiliar), canula
de traqueostomia y catéteres. Realizar cambios de las sondas nasogastrica y transuretral
cada que el médico tratante lo indique.

Aplicar inyecciones (intramuscular, intravenosa, intradérmica y subdérmica).

Aspirar secreciones y entrenar a familiares de como realizarlo.

Ministrar soluciones parenterales.

Cuidar el buen funcionamiento de la didlisis peritoneal, asi como efectuar el recambio de
las soluciones cuando el paciente de manera secundaria tenga este requerimiento como
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parte de sus comorbilidades. En caso de que la indicacién de dialisis peritoneal sea una
condicidn primaria, no se autorizard el servicio de enfermeria en domicilio.

e Vigilar la adecuada operacion de bombas de infusidn y de equipos de oxigeno de apoyo.



1.3 Enfermero (a) Especialista

1.3.1 Caracteristicas

Este servicio es proporcionado por personal que, ademas de reunir los requisitos de licenciado
en enfermeria, obtuvo el diploma de especializacién y le ha sido expedida por la autoridad
educativa competente la cédula profesional de especializacién correspondiente a un area
especifica de competencia.

1.3.2 Funciones

e Capacitar a los familiares en la movilizacidn, aseo personal y alimentacion del paciente.
e Administrar los medicamentos, de acuerdo a las indicaciones precisas del médico tratante.
Asimismo, registrar en la “Hoja Diaria de Enfermeria” signos vitales, medicamentos,

ingestas, excretas, intercurrencias y eventualidades.

e Cambiar de posicién y realizar la movilidad al paciente que indique el médico tratante.

e Realizar curaciones de heridas simples y complejas (infectadas, profundas, quemaduras
extensas, entre otras), de acuerdo a las indicaciones médicas.

e Cuidar y capacitar al familiar para el buen funcionamiento de sondas (transuretral,
cistostomia, nefrostomia, gastrostomia, nasogastrica y hepatobiliar), cdnula de
tragueostomia y catéteres. Realizar cambios de las sondas nasogdstrica y transuretral
cada que el médico tratante lo indique.

e Aplicar inyecciones (intramuscular, intravenosa, intradérmica y subdérmica).

e Aspirar secreciones y entrenar al familiar de cdémo realizarlo.

e Administrar soluciones parenterales.

e Cuidar el buen funcionamiento de la didlisis peritoneal, asi como efectuar el recambio de
las soluciones cuando de manera secundaria, el paciente tenga este requerimiento como
parte de sus comorbilidades; pero sin ser la indicacién de didlisis peritoneal una condicidn

primaria para el otorgamiento del servicio de enfermeria en domicilio

e Vigilar la adecuada operacidn de bombas de infusidn y de ventiladores de volumen vy
demas equipos de oxigeno de apoyo.

e Realizar actividades propias de su especialidad.



Capitulo 2
Requisitos para el otorgamiento del servicio

El Banco de México podra autorizar el Servicio de Enfermeria en Domicilio, en el evento de que
un paciente requiera durante su convalecencia extrahospitalaria, de cualquiera de los cuidados
médicos especiales que se listan a continuacion:

Ministracién de soluciones y medicamentos endovenosos.

e Capacitar al familiar para el manejo de sondas, canulas y catéteres.

e Curaciones de heridas complicadas (tipo Ill y IV) en paciente no ambulatorio.

e Manejo de equipo especializado como: ventiladores, bombas de infusidn, aspiradores.

e Entrenar al familiar para la alimentacién enteral por sonda o parenteral.
Quedaran excluidas del otorgamiento de este servicio, las personas que presenten discapacidad
fisica o mental, en independencia del origen de las mismas, que no presenten condiciones arriba
mencionadas, toda vez que dichos discapacitados, generalmente, requieren de asistencia para su
alimentacion, aseo personal, deambulacion, movilizacion, administracién de medicamentos via

oral, entre otros, no correspondiendo al Banco asignar personal para este tipo de apoyo no
médico.



Capitulo 3
Vigencia del Servicio

3.1 Duracidn

La duracion del Servicio de Enfermeria se determinara con base en la condicion clinica del
paciente, ante lo cual el Médico Tratante podrd recomendar el periodo del servicio vy
corresponderd a Banco de México, evaluar y autorizar la temporalidad, o bien, suspender la
continuidad del mismo.

Es importante mencionar que la temporalidad de este servicio tiene la funcidn de adiestrar al
paciente, los familiares o el responsable del mismo, en los cuidados médicos especiales listados
en los apartados anteriores, que puede ir desde 3 dias a 2 semanas o maximo hasta un mes

3.2 Suspension

Los servicios de Enfermeria se suspenderdn cuando:

e El paciente se hospitalice, toda vez que la atencién del paciente queda bajo la
responsabilidad del centro hospitalario.

3.3 Terminacion
Los servicios de Enfermeria se concluirdn cuando:

e El| paciente no requiera, de los cuidados médicos especiales que dieron origen al
otorgamiento del servicio.

e Se presente un evento de defuncién del paciente.

e El paciente, los familiares o el responsable del mismo concluyan el adiestramiento a que
se refiere el Capitulo primero de este Instructivo.

e El paciente, los familiares o el responsable del mismo, no se apeguen a los lineamientos
gue se establecen en este Instructivo.



Capitulo 4
Lineamientos Generales del Servicio

4.1 Para el Personal de Enfermeria

El personal que brinde los servicios de Enfermeria debera atender los siguientes lineamientos:

Cumplir puntualmente el horario asignado por el Banco.

Portar el uniforme de enfermeria, asi como la credencial expedida por la empresa que
presta el servicio, invariablemente.

Laborar con el equipo indispensable para realizar sus actividades (tensiémetro
<baumandémetro>, termdémetro, estetoscopio, oximetro “Hoja Diaria de Enfermeria”).

Brindar atencidn con respeto y ética profesional, tanto al paciente, como al responsable
del mismo.

Seguir las indicaciones del médico tratante, por lo que queda prohibido suministrar
medicamento basado en sus criterios y fuera de lo prescrito por el médico.

Evitar presentarse a laborar con alguna enfermedad contagiosa.

Informar a la persona responsable del paciente Derechohabiente cualquier situacion de
urgencia médica, entendiendo ésta como toda condicidn o lesién que ocurre de forma
subita e inesperada y que pone en peligro la vida, la funcién de un érgano o la que pude
resultar en una lesidn o incapacidad seria y que requiere atencién médica inmediata. Esto
con la finalidad de que se informe de manera inmediata al médico tratante; en el caso de
gue haya una ausencia de la persona responsable, el personal que brinde el servicio
debera comunicarlo directamente al médico tratante.

Informar al Centro de Atencién Telefdnica (CAT) del Banco al 55 5345 4612 0 55 5268 8303
opcién 1, para el caso de que sea necesaria la hospitalizacion del Derechohabiente.

Notificar al Banco mediante llamada telefénica y posteriormente por escrito, cualquier
situacidon relacionada con el Derechohabiente respecto a imprevistos, como lo son
accidentes e incidentes de relevancia, a mas tardar 24 horas después de haber ocurrido
los hechos.

4.2 Para el paciente o el responsable del mismo

El paciente o responsable del mismo, debera atender los siguientes lineamientos:



e Brindar apoyo al personal de Enfermeria, para garantizar al enfermo una rehabilitacion
mas rapida, asi como una mejor calidad de vida.

e Respetar la personalidad y la dignidad del personal de Enfermeria, transmitiendo las
indicaciones en forma comedida y clara para encontrar respuesta cabal, oportuna y
atenta.

e Solicitar al personal de Enfermeria realizar Unicamente las funciones contenidas en este
Instructivo, quedando prohibido el solicitarle la realizacién de actividades distintas a
dichas funciones, tales como: labores domésticas (limpieza, cocina, lavado y planchado de
ropa, jardineria y mantenimiento de la casa), mensajeria, trdmites diversos, dama de
compaiiia, entre otras.

e Solicitar que el personal de Enfermeria atienda a otro paciente que no sea
Derechohabiente del servicio médico del Banco.

e Notificar via telefonica o por escrito al Servicio Médico del Banco cualquier irregularidad
en el desempefio de las funciones del personal de Enfermeria, esto con la finalidad de
implementar las medidas correctivas necesarias. Por tal motivo, deberan abstenerse de
manifestarlas de manera directa a la compaiiia prestadora del servicio.

e Reportar via teleféonica al Banco impuntualidad o inasistencia del personal de Enfermeria.

e Otorgar permisos para que el personal de Enfermeria se ausente del servicio, toda vez que
la compaiiia tiene la obligacién contractual de enviar sustitutos que deberdn cumplir el
perfil solicitado y cubrir el nUmero de horas solicitado cuando el personal designado no se
presente. Es conveniente mencionar que dicho personal tiene derecho a descansos de ley,
de acuerdo a la jornada laboral que desempenia.

e Conceder al personal de Enfermeria una hora para tomar sus alimentos por cada 8 horas
de trabajo, brindandole las facilidades para tal efecto.

o Informar de inmediato al Servicio Médico del Banco cualquier cambio de domicilio o
reubicacion del paciente.

Cualquier servicio adicional al autorizado por el Banco que sea contratado con el personal de
Enfermeria, por el paciente o cualquier otra persona relacionada con este ultimo, serd bajo su
propio riesgo, por lo que este Instituto Central quedard deslindado de toda responsabilidad
derivada de dicha contratacion.
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De igual forma, en el caso de que llegue a darse un problema de pérdida de objetos, mala relacién
interpersonal entre el Derechohabiente o la familia y el Personal de Enfermeria, serd una
situacion que debe arreglarse entre las partes involucradas. El Banco no estara de por medio en
asuntos de indole legal entre ambos participantes.
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Capitulo 5
Tramites administrativos para la obtencidn del servicio

Para solicitar el otorgamiento de los servicios a que se refiere este Instructivo, el Médico
Tratante deberd enviar un informe médico en donde describa las razones por las cuales
recomienda la asignacion del personal de Enfermeria, sugerir el tipo de servicio y la
duracion del misma, horarios de atencién, cuidados especificos de enfermeria y las
indicaciones médicas; asi como enviar el formulario de Consulta Externa indicando el
servicio a requerir. Dicha informacion deberd enviarse al correo de
atencionmedica@banxico.org.mx

Derivado de la evaluaciéon anterior, la oficina de Servicio Médico Externo del Banco de
México determinara la procedencia del servicio.

En el caso de que proceda, la oficina de Servicio Médico Externo solicitara el servicio a la
empresa de servicios de enfermeria en convenio con el Banco, proporciondndole los
datos: nombre y clave del paciente Derechohabiente, direccién en la cual se prestara el
servicio, el tipo de servicio requerido, plazo y horario para la prestacién del
mismo, nimero de folio del formato de Consulta Externa y el nUmero de autorizacién del
servicio solicitado.

El personal de enfermeria se presentara en la direccidon y horario sefalado para la
prestacion del servicio y solicitard a la persona responsable del cuidado del paciente
Derechohabiente le exhiba la credencial de servicios vigente expedida al efecto por el
propio Banco asi como el formulario de Consulta Externa y deberd revisar:

a) Datos completos del Paciente Nombre(s), Apellido Paterno, Apellido Materno.
b) Clave del Derechohabiente con su CUID (Clave Unica de identificacidn), (ejemplo
X99999-99).

Adicionalmente, la empresa debera vigilar que en el formato de Consulta Externa se
consignen en los espacios correspondientes, los datos siguientes:

a) Lafecha de expedicion del formulario de Consulta Externa.

b) Nombre del médico o institucion médica, la clave del prestador y, en su caso, la
firma de quien expidio el formulario.

c¢) Numero de cédula profesional del médico que expidid el formulario.

d) Fecha de nacimiento del Derechohabiente.

e) Coddigo CIE (Codigo Internacional de Enfermedades).

La vigencia maxima de los formularios de Consulta Externa para la prestacidn del servicio
es de tres meses a partir de la fecha de su expedicion, en caso de excederse de este plazo,
la empresa no deberd prestar el servicio. En caso de que la empresa proporcione el
servicio fuera del periodo de vigencia, el Banco no cubrird el pago de los mismos.
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La empresa debera solicitar diariamente en su formato de control interno la firma de
conformidad de asistencia del personal de Enfermeria y servicio otorgado, del paciente
Derechohabiente o bien, a la persona responsable cuando se trate de pacientes
Derechohabientes menores de edad o aquéllos cuyo estado de salud no le permita
firmarlos.

Una vez concluido el periodo autorizado, la empresa deberd entregar Carta de
Autorizacién del Servicio de Enfermeria al Derechohabiente o familiar encargado,
recabar firma de conformidad y hacerla llegar al servicio médico, junto con el reporte o
informe del servicio realizado.

Para fines de cobro la empresa debera presentar anexo a su factura, el formulario de

Consulta Externa y las hojas de control de asistencia y otorgamiento diario del servicio
firmadas por del Derechohabiente.
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Cuidador Especial en domicilio

Capitulo 1
Definicion del servicio

1.1 Caracteristicas

Es un agente de salud capacitado, que sostiene una funcion asistencial especifica en el drea de
salud mental, dentro de un equipo interdisciplinario.

El cuidador especial o acompafante terapéutico opera como un nexo entre el paciente y los
distintos profesionales que lo atienden. El cuidador especial es una persona que cuenta con
formacion y/o experiencia en educacion especial, enfermeria, medicina, primeros auxilios y
proteccion civil, psicologia u otra drea afin, con habilidades para brindar contencidn, escucha,
compafiia y guia terapéutica a personas con padecimientos psiquiatricos. Este servicio es
proporcionado por personal titulado de estudios académicos de nivel técnico, que hayan tenido
una duracién de uno o dos afios.

1.2. Funciones

e Intervenir en situaciones de crisis y brindar contencidn a los pacientes Derechohabientes
con enfermedades psiquidtrica en situaciéon de crisis.

e Incentivar y fomentar la capacidad creativa del paciente, favoreciendo una adaptacion
activa y aportandole una via de expresion.

e Propiciar la autonomia para que el paciente Derechohabiente pueda desarrollar sus
potencialidades y valerse por si mismo.

e Contribuir a la movilidad y al mantenimiento psiquico y fisico del paciente Derechohabiente.

e Asegurar el seguimiento y continuidad del tratamiento del paciente acompafiando los
vaivenes emocionales del paciente en relacién al mismo.

e Evitar la autoagresidn o agresion a terceros.

e Promover calidad vy estilo de vida, reduciendo factores de riesgo y potenciando factores
protectores.

e Facilitar las condiciones que le permitan el disefio de habitos sanos.

e Limitar en situaciones interpersonales en donde el paciente pueda resultar perjudicado.
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e Verificar que el paciente, familiar o persona responsable, haya solicitado oportunamente
los medicamentos para su atencion.

e Acompaniar al paciente a sus consultas y a los diferentes laboratorios y gabinetes para la
realizacion de estudios. En estos casos, invariablemente debera acompanarlos la persona
responsable del cuidado del paciente Derechohabiente.

1.2 Diferencias entre el Cuidador Especial y un Cuidador Domiciliario.

A menudo se confunde la funcién de un Cuidador Especial con el trabajo realizado por un
Cuidador Domiciliario.

El Cuidador Domiciliario puede ser una persona que no haya recibido conocimientos tedricos, que
no cuente con una preparacion formal pero que si tenga una formacién practica. Este cuidador
domiciliario puede realizar las siguientes tareas: como cocinar, lavar, atender la higiene del
entorno, entre otras; colaborar en el desplazamiento de la persona a su cuidado dentro y/o fuera
del hogar; colaborar con la higiene personal; colaborar con las tareas de enfermeria; acompafiar
en los momentos de ocio.

A diferencia del Cuidador Domiciliario, el Cuidador Especial brinda una serie de servicios
especializados en el campo psicoldgico y social, tanto en el hogar como en instituciones, para los
gue, en todos los casos, fue formado profesionalmente. Su funcién va mas alld de la compaiiia,
ya gue su presencia siempre persigue fines terapéuticos pautados de antemano con el equipo de
médicos, psicdlogos, psiquiatras etc. que lleva a cabo el tratamiento del paciente.

Al ser su intervencién desde lo psicoldgico, puede ayudar al paciente, por ejemplo: en su rutina
de rehabilitacién, realizar caminatas, o ayudar al paciente a preparar su merienda, pero siempre
con el objetivo de que el paciente pueda realizarlas gradualmente por su propia cuenta. No realiza
actividades tales como: limpieza de hogar, aseo personal, cambio de pafiales o alimentacidon del
paciente.

El Cuidador Domiciliario, es una exclusién en la cobertura del Plan de Salud.
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Capitulo 2
Requisitos para el otorgamiento del servicio

Se otorgaran previo informe del médico tratante en los siguientes casos:

e Derechohabientes que se encuentren internados con padecimientos psiquiatricos agudos
o crénicos agudizados, en los cuales exista un riesgo de suicidio u otras formas de agresién
o autoagresion.

e Derechohabientes ambulatorios con padecimientos psiquidtricos y evidencias de agresién
o autoagresion, especificamente en etapas de agudizacion del problema psiquiatrico.

Dado que se trata de una estrategia terapéutica para ayudar a sostener la continuidad en los

tratamientos, ambulatorios u hospitalarios psiquiatricos, la contencidon y asistencia al paciente
con trastornos psicéticos agudizados donde hay violencia, y/o tendencia suicida.

La prestacion del Cuidador Especial el Banco de México no la otorgara:

En el dmbito de la educacién, por ejemplo, en la integracidn de nifios con alguna
discapacidad fisica o mental, a la escuela comun.

e En personas con trastornos psicoldgicos o psiquiatricos en etapa de convalecencia o
controlados.

e Con problemas neurolégicos (paralisis cerebrales, discapacidades en general), con
padecimientos compulsivos: bulimia, anorexia, obesidad, adicciones.

e Por periodos mayores de 10 a 15 dias naturales, una vez controlado el episodio agudo del
padecimiento psiquiatrico.
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Capitulo 3
Vigencia del Servicio

3.1 Duracion

La duracion del Servicio de Cuidador Especial se determinara con base en la condicidn clinica del
paciente, ante lo cual el Médico Tratante podrd recomendar el periodo del servicio vy
corresponderd a Banco de México evaluar y autorizar la temporalidad, o bien, suspender la

continuidad del mismo.

Es importante mencionar que la temporalidad de este servicio tiene la funcién de acompaiiar al
Derechohabiente en la etapa de crisis del padecimiento psiquidtrico.

En el caso del servicio de Cuidador Especial, la vigencia del servicio sera Unicamente durante el
periodo agudo en el que se presente la condicidn psiquiatrica, por lo que el Banco considerando
los elementos clinicos proporcionados por el Médico Tratante podra evaluar la temporalidad del
servicio, o bien, la continuacion o suspensién del mismo. Dejando de ser a cargo del Banco la
responsabilidad de la continuidad de la convalecencia.

3.2 Terminacion

El servicio de Cuidador Especial se suspendera cuando:

e El| paciente no requiera de los cuidados médicos especiales que dieron origen al
otorgamiento del servicio.

e Se presente un evento de defuncién del paciente.

e Cuando el médico especialista considere que el problema agudo del paciente psiquiatrico
estd bajo control.

e El paciente, los familiares o el responsable del mismo deban continuar el cuidado o
convalecencia, asi como apoyar en la cronicidad del apoyo al paciente.

e El paciente, los familiares o el responsable del mismo, no se apeguen a los lineamientos
gue se establecen en este Instructivo.

Recordar que el Cuidador Especial se ofrece como sostén, auxiliando al paciente en su
imposibilidad de delimitarse a si mismo, con la finalidad de evitar autoagresion.
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Capitulo 4
Lineamientos Generales del Servicio

4.1 Para el Cuidador Especial

El personal que brinde los servicios de Cuidador Especial deberd atender los siguientes
lineamientos:

Cumplir puntualmente el horario asignado por el Banco.

Portar el uniforme de Cuidador Especial, asi como la credencial expedida por la empresa
que presta el servicio, invariablemente.

Laborar con el equipo indispensable para realizar sus actividades.

Brindar atencidn con respeto y ética profesional, tanto al paciente, como al responsable
del mismo.

Seguir las indicaciones del médico tratante, por lo que queda prohibido suministrar
medicamento basado en sus criterios y fuera de lo prescrito por el médico.

Evitar presentarse a laborar con alguna enfermedad contagiosa.

Informar a la persona responsable del paciente Derechohabiente cualquier situacion de
urgencia médica, entendiendo ésta como toda condicién o lesidn que ocurre de forma
subita e inesperada y que pone en peligro la vida, la funcidn de un drgano o la que pude
resultar en una lesidn o incapacidad seria y que requiere atencién médica inmediata. Esto
con la finalidad de que se informe de manera inmediata al médico tratante; en el caso de
gue haya una ausencia de la persona responsable, el personal que brinde el servicio
debera comunicarlo directamente al médico tratante.

Informar al Centro de Atencion Telefénica (CAT) del Banco al 55 5345 4612 o 55 5268
83030pcidn 1, para el caso de que sea necesaria la hospitalizacién del Derechohabiente.

Notificar al Banco mediante llamada telefdnica y posteriormente por escrito, cualquier
situacion relacionada con el Derechohabiente respecto a imprevistos, como lo son
accidentes e incidentes de relevancia, a mas tardar 24 horas después de haber ocurrido
los hechos.
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4.2 Para el paciente o el responsable del mismo

El paciente o responsable del mismo, debera atender los siguientes lineamientos:

Brindar apoyo al Cuidador Especial, para garantizar al enfermo una rehabilitacién mas
rapida, asi como una mejor calidad de vida.

Respetar la personalidad y la dignidad del Cuidador Especial, transmitiendo las
indicaciones en forma comedida y clara para encontrar respuesta cabal, oportuna y
atenta.

Solicitar al Cuidador Especial realizar Unicamente las funciones contenidas en este
Instructivo, quedando prohibido el solicitarle la realizacién de actividades distintas a
dichas funciones, tales como: labores domésticas (limpieza, cocina, lavado y planchado de
ropa, jardineria y mantenimiento de la casa), mensajeria, tramites diversos, dama de
compaiiia, entre otras.

Solicitar que el Cuidador Especial atienda a otro paciente que no sea Derechohabiente del
servicio médico del Banco.

Notificar via telefénica o por escrito al Servicio Médico del Banco cualquier irregularidad
en el desempefio de las funciones del Cuidador Especial, esto con la finalidad de
implementar las medidas correctivas necesarias. Por tal motivo, deberan abstenerse de
manifestarlas de manera directa a la compania prestadora del servicio.

Reportar via telefénica al Banco impuntualidad o inasistencia del Cuidador Especial

Otorgar permisos para que el Cuidador Especial se ausente del servicio, toda vez que la
compaiiia tiene la obligacion contractual de enviar sustitutos que deberan cumplir el perfil
solicitado y cubrir el nimero de horas solicitado cuando el personal designado no se
presente. Es conveniente mencionar que dicho personal tiene derecho a descansos de ley,
de acuerdo a la jornada laboral que desempenia.

Conceder al Cuidador Especial o una hora para tomar sus alimentos por cada 8 horas de
trabajo, brindandole las facilidades para tal efecto.

Informar de inmediato al Servicio Médico del Banco cualquier cambio de domicilio o
reubicacion del paciente.

Cualquier servicio adicional al autorizado por el Banco que sea contratado con el Cuidador
Especial, por el paciente o cualquier otra persona relacionada con este Ultimo, sera bajo su propio
riesgo, por lo que este Instituto Central quedara deslindado de toda responsabilidad derivada de
dicha contratacion.
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De igual forma, en el caso de que llegue a darse un problema de pérdida de objetos, mala relacién
interpersonal entre el Derechohabiente o la familia y el Cuidador Especial, serd una situacidon que
debe arreglarse entre las partes involucradas. El Banco no estard de por medio en asuntos de

indole legal entre ambos participantes.
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Capitulo 5
Tramites administrativos para la obtencidon del servicio

Para solicitar el otorgamiento de los servicios a que se refiere este Instructivo, el Médico
Tratante deberda enviar informe médico, describiendo las razones por las cuales
recomienda la asignacién del personal de Cuidador Especial, sugiriendo el tipo de servicio
y la duracién del mismo; de igual forma, debera enviar el formulario de Consulta Externa
indicando el tipo de servicio a requerir.

Derivado de la evaluacién anterior, la oficina de Servicio Médico Externo del Banco de
México emitira un dictamen sobre la procedencia del servicio.

En el caso de que proceda, la oficina de Servicio Médico Externo solicitara el servicio a la
empresa, proporciondndole los datos: nombre y clave del paciente Derechohabiente,
direccion en la cual se prestara el servicio, el tipo de servicio requerido, plazo y horario
para la prestacion del mismo, nimero de folio del formato de Consulta Externa y el
numero de autorizacion del servicio solicitado.

El personal se presentard en la direccién y horario sefalado para la prestacion del servicio
y solicitard a la persona responsable del cuidado del paciente Derechohabiente le exhiba
la credencial de servicios vigente expedida al efecto por el propio Banco asi como el
formulario de Consulta Externa y debera revisar:

a) Datos completos del Paciente Nombre(s), Apellido Paterno, Apellido Materno.
b) Clave del Derechohabiente con su CUID (Clave Unica de identificacidn), (ejemplo
X99999-99).

Adicionalmente, la empresa debera vigilar que en el formato de Consulta Externa se
consignen en los espacios correspondientes, los datos siguientes:

a) Lafecha de expedicion del formulario de Consulta Externa.

b) Nombre del médico o institucion médica, la clave del prestador y, en su caso, su
firma de quien expidioé el formulario.

c) Numero de cédula profesional del médico que expidié el formulario.

d) Fecha de nacimiento del Derechohabiente.

e) Coddigo CIE (Codigo Internacional de Enfermedades).
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La vigencia maxima de los formularios de Consulta Externa para la prestacidn del servicio
es de tres meses a partir de la fecha de su expedicidn, en caso de excederse de este plazo,
la empresa no deberd prestar el servicio. En caso de que la empresa proporcione el
servicio fuera del periodo de vigencia, el Banco no cubrira el pago de los mismos.

La empresa debera solicitar diariamente en su formato de control interno la firma de
conformidad de asistencia del Cuidador Especial y servicio otorgado, del paciente
Derechohabiente o bien, a la persona responsable cuando se trate de pacientes
Derechohabientes menores de edad o aquéllos cuyo estado de salud no le permita
firmarlos.

Para fines de cobro la empresa deberd presentar anexo a su factura, el formulario de

Consulta Externa y las hojas de control de asistencia y otorgamiento diario del servicio
firmadas por del Derechohabiente.
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