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Any undesirable, unintended, and direct result
of an operation affecting the patient, which
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Solicitudes de proceso quirtrgico

Permite informar a la zona financiera de la
solicitud de autorizacién para realizar una
cirugia, la emisién de sus cuotas con la
posibilidad de generar una solicitud de gastos
para el proveedor sanatorio.

Tt allows to inform the financial arca of the
request for authorization to perform a surgery,
issuing its fees with the possibility of
generating a request for expenses for the
sanatorium provider.
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Tiempo de inactividad

El tiempo de inactividad es el periodo durante
el cual un servidor o proceso médico no s¢
pueden utilizar, debido al mantenimiento, como
resultado de un mal uso o por otras razones.

Downtime is the period during which a server

or medical process cannot be operated, duc to

maintenance, as a result of misuse or for other
reasons.
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Tiempo de procedimicntos
prequirirgicos

Este es el tiempo necesario para completar la

documentacion necesaria sobre cuestiones de

politica interna donde se garantiza la salud del
usuario. Estos tramites son regulados por cl
Ministerio de Salud y la Agencia de Salud.

‘This is the time required to complete the
necessary documentation on internal policy
issues where user health is guaranteed. These
formalities are regulated by the Ministry of
Health and the Health Agency.
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Tiempo de respuesta

El tiempo de respuesta es el tiempo que toma
para el servicio quirirgico para iniciar el
proceso o actividad

Response time is the time it takes for the
surgical service to start the process or activity

Hospital + "response time" +
“surgical service"

688

365

95

1148

Nasser, A. A. H., Nederpel, C., El Hechi, M., Mendoza, A.,
Saillant, N., Fagenhol, P.,. .. Kaafarani, H. M. A. (2020).
Every minute counts: The impact of pre-hospital response
time and scene time on mortality of penetrating trauma
patients. The American Journal of Surgery, 220(1), 240-
244, doi:10.1016/j.amjsurg.2019.11.018

Tiempo de trémites para procedimientos
post-quirirgicos

En la fase de post-quirérgica, la atencion de la
enfermera se centra, en torno a la evaluacion
global del paciente y su monitorizacion
continua, con el fin de fonar atencion

In the post-surgical phasc, the attention of the
nurse is focused, around the comprehensive
assessment of the patient and its continuous

monitoring, with the purpose of providing

profesional de alta calidad, a partir de la
identificacion de posibles complicaciones y su
tratamiento oportuno, incluyendo cuidar de sus
familias, sin olvidar a proporcionar atencién al
paciente con la capacidad, seguridad y calidez.

high quality care, starting with
the identification of potential complications
and their timely treatment, including care for
their familics, without forgetting to provide
care to the patient with capacity, safety and
warmh.
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Tiempo de traslado en unidad quirurgica

O R Ve I ST AR T
despertado de la anestesia. Hay que hacerlo sin

T TARTS PIavE UTTCe (T PatICTIT TS aWakered
from the anesthesia. It must be done smoothly
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Tiempo de utilizacion

El tiempo desde que el cirujano de registro s
inicia el procedimiento hasta que &l o clla deja
cl imi

The time from when the surgeon of record
starts the procedure until he or she leaves the
procedure.
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