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1.0 Propósito

1.1 Garantizar el correcto llenado y entrega en tiempo y forma del Certificado de Defunción a los
familiares de los pacientes del HRAEB que así lo requieran.

2.0 Alcance

2.1 A nivel interno el procedimiento aplica a la Dirección Médica, Subdirección de Atención al Usuario.

2.2 A nivel externo el procedimiento aplica a los familíares de los pacientes fallecidos en el HRAEB.

3.0 Políticas de operación, normas y lineamientos

3.'1 Será responsabilidad de la Dirección Médica solicitar los Certificados de Defunción a la Jurisdicción
Sanitaria Vll, de tal manera que el HRAEB no presente desabasto.

3.2 Será responsabilidad de la Dirección Médica supervisar que los Médicos responsables del paciente,
hagan buen uso de los Certificados de Defunción.

3.3 Será responsabilidad del Médico iratante en turno del paciente, el buen llenado del Certificado de
Defunción y entregarlo al personal de Gerencia Social.

3.4 El personal de Gerencia Social será responsable de la entrega del Certificado de Defunción
(debidamente llenado) al familiar y/o cuidador primario del paciente finado.
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4.0 Des del m¡ento
Secuencia de

:,,r.'Etap
a..:

1.0. Solicitar
certificados de
defunción.

1.1 Solicita mediante oficio Ceftificados de
Defunción para uso y aplicación en el HRAEB, a la
Jurisdicción Sanitaria Vll; adjuntando la relación de
los Certificados utilizados y los originales de los
cancelados.. Oficio

Dirección Médica

2.0 Recibir y revisar
solicitud.

2.1 Recibe y revisa la solicitud de certificados de
defunción, para dar respuesta.

¿Es correcta la relación Vs la información del oficio
entregado?

No: Pasa al punto 1.0
Si: Hace entrega de la solicitud requerida.

Jurisdicción Sanitaria Vll

3.0 Resguardar
Certificados de
defunción.

3.1 Resguarda bajo llave los Certificados de
Defunción, los cuales pone a disposición del
personal Médico una menor cantidad de éstos, para
su uso.

. Certificado de defunción
Dirección Médica

4.0. Solicitar
certificados de
defunción.

4.1 Solicita a la Dirección Médica un Certificado de
Defunción para ser llenado y registra en la bítacora
de control de Certificados de Defunción.

o Bitácora
. Formato (anexo 1)

Médico Tratante en turno

5.0 Entregar copias
del certificado de
defunción.

5.0 Entrega copias del Certificado de Defunción al
médico tratante como ensayo, con la finalidad de
garantizar el buen llenado del mismo. Dirección Médica y/o Jefe

de Guardia
6.0 Realizar llenado
de certificado de
defunción.

6.1 Realiza el llenado de las copias del Certificado
de Defunción y lo entrega para su revisión: a la
Dirección Médica.

. Certificado de defunción

Médico Tratante en turno
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7.0 Recibir copias de
certificado de
Defunción.

7.1 Recibe copias del Certificado de Defunción y
revisa a detalle el llenado correcto de las copias.

¿Es correcto el llenado?

No: Pasa a la etapa 2.0.
Si: Entrega el Certificado de Defunción original para

su llenado.
. Certificado de defunción original

Dirección Médica y/o Jefe
de Guardia

8.0 Realizar
llenado
certificado
defunción.

el
del
de

8.1 Realiza el llenado correcto del Certificado de
Defunción en original, así como lo entrega a
Gerencia Social para registro correspondiente en
bitacora y su entrega al familiar del difunto.

. Certificado de defunción original

Médico Tratante en turno

9.0 Recibir y entregar
certificado de
defunción.

9.1 Recibe Ceftificado de Defunción original para su
registro correspondiente en bitacora, así como lo
entrega al familiar del difunto y solicita firma del
mismo.. Certificado de defunción original

9.2 Entrega relación especifica de todos los
certificados entregados en archivo electrónico a la
Dirección Medica en los tiempos estipulados por
esta.. Archivo electrónico

TERMINA PROCEDIMIENTO

Subdirección de Atención
al Usuario
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5.0 Diagrama de Flujo
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6.0 Documentos de referencia
Documentos Código {cuando aplique)

Guía técnica para la elaboración de manuales de procedimientos de la
Secretaría de Salud.

Junio 2007

Manual de Organización Especifico del Hospital Regional de Alta
Especialidad del Baiío.

Autorizado
23-11-07

Decreto de Creación del Hospital Regional de Alta Especialidad del
Baiío.

Noviembre 2006

.0 Reqistros

Registros fiempé:de
consewación

Co.fligo'de relistió o:
identificáción ¡inica

Copias del Certificado de
defunción

4 años Subdirección de Atención al
Usuario N/A

Archivo electrónicos
lndefinido Dirección Médica y

Subdirección de Atención al
Usuario

N/A

8.0 Glosario

8.1 No Aplica.

9.0 Cambios de esta versión
Núméro de Revisión Fecha de la actualización

No aplica No aplica No aplica
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10.0 Anexos
10.1
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