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SC-04
Santiago de Cali, 10 de septiembre de 2020.
CIRCULAR INTERNA
PARA: LIDER DE SERVICIOS AMBULATORIOS, MEDICOS PSIQUIATRAS
DE: SUBGERENCIA CIENTIFICA

ASUNTO: REMISIONES A HOSPITAL DIA DE PACIENTES ATENDIDOS POR CONSULTA
TELEFONICA DE PSIQUIATRIA

Cordial saludo:

De acuerdo a la circular interna con asunto CAMBIOS EN PROCEDIMIENTO ADMINISTRATIVO
REMISION A HOSPITAL DIA, enviada por correo electronico y en medio fisico el pasado 2 de
septiembre del afio en curso, la subgerencia cientifica se permite hacer la siguiente precision respecto
al envio de documentos y recepcion de remisiones al programa Hospital Dia de pacientes atendidos
en consulta externa:

1. Paciente atendido por via telefénica: Toda remision al programa de Hospital Dia de
pacientes atendidos por via telefonica debe enviarse al correo de post-consulta con los
siguientes soportes:

Copia del folio de Historia Clinica
Orden médica de Remision el programa de Hospital Dia
Anexo 3 para la autorizacion del servicio

Ademas, les solicito registrar en el asunto del correo: REMISION A HOSPITAL DIA, seguido
de los datos de identificacion del paciente. Esto con el propésito de contribuir al proceso
administrativo que realiza el funcionario de post-consulta.

2. Paciente atendido de manera presencial: una vez completada la atencion, entregar al
funcionario de post consulta los siguientes documentos:
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Copia del folio de Historia Clinica
Orden médica de Remision el programa de Hospital Dia
Anexo 3 para la autorizacion del servicio

Nota: Recuerde que todos los tramites de autorizacion de servicios para el programa de Hospital Dia
se realizaran en el Hospital. No se debe direccionar a los usuarios a realizar trémites de autorizacion
de Hospital Dia a las EAPB toda vez que, el procedimiento se ha dispuesto para realizar la autorizacién
a través de las plataformas en linea.

Agradexco su amable atencion.
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