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AREA DE TRABAJO SOCIAL Y BECAS
Alender alos estudiantes de |) e oqy giante se debe presentar el dia que fue Se atiende en el
T los dos primeros semestres | o2 mago ” L Ser esuudante maticulado enpriner o segendo semeste de a Estudiantes areade Trabgjo | CEPAATeNOde | oy g
R de la Uleam que soliciten el 1.Registro de datos del estudiante legalmente g ienestar
c 2.se cﬂnstala que se encuentre registrado en la lista| ULEAM 2. nstar en el listado de estudiante programado 3 08:00 a 16:30 de Social Trabajo Social
erificado Integral de Salud, |5 2. Elaboracion de la ficha Socio economica Gratito Sdias  |matriculados en Estudiantil TIf No Noaplica | Noaplica 0 348 90%
A e programacion Presentarse con el certificado Integral de Salud emitido por la lunes a viernes Departamento de y Becas del
programados por el g e ol entrevist e Eaudiant! 3. .Firma del Certficado de salud Integral Primer Semestre de 2613740 ext 241
epartamento de Bienestar se procede a la entrevista secretaria de Bienestar Estudiantil 12 ULEAM Biel o DBE
B Ectudiant 4.Firma del Certificado Integral de Salud Estudiantil ULEAM
[ — A
J B 1. Asistir al de Trabajo Social y B
r al area de Trabajo Social y Becas
O Realizar y emiti estudio 2. Entregar los requisitos necesarios (estudiantes de ;::’S‘:rg'ﬁ":d’e‘:::‘:”:;ea’ ﬁ:";‘:gig‘f’c‘:‘sﬂfgxs‘;en’f:' ;7'1';’:;2"‘;1?‘2“;’::;2?: dzeq:‘e”da Seatiendeenel |
socio economicos a tercer semesve en adelante) las ayudas » para ay. pondiente areade Trabajo  [pePel M % | oicina de htpiidepartame
e oo salcian arts ol prmer matriculado desde el primer semestre en adelante. 2 Certificado |3. La trabajadora social hace la opservacion y firma la ficha 08:00 2 16:30 de oudiantes dela | sen poedlo | [Bienestar e eocial ntos.uleam cd
s I, de promocion o matricula correspondiente al afio 3 Certificado de | 4. Se saca copia de dicha ficha y certificado bancario que se quedara en el Gratuito 5 dias Y Eslucﬂanul TIr Y No cibienestar2- |  No aplica 0 0 90%
A ecas y ayudas economicas, |semestre en Scelante e e s . lunes a viernes ULEAM Departamento de | oL Il |y Becas del s
de acuerdo a lo estipulado en| 3. Llenar ficha socio economica 2 - Certificado de no aportar al archivo ext DBE
o Una foto tamafio carnet, copa de cedula a color, certificado bancario |5. Se envia la documentacion para su aprobacion de parte del director 234 de-solicitud/
S el reglamento 4. Observacion de parte de la Trabajadora social |, ajizado (cuenta personal) 6. Solicitud dirigida al director 6. Enviar el informe al Departamento Financiero quien acredita Estudiantil ULEAM
c 5. Autorizacion del director del DBE P 9 P d
— I
A Seatiendeenel |
L Realizar y emitir estudo socio | 1. Enregar solicitu al director del deparamento de 1. El Director sumilla al Trabajador Social area de Trabajo B‘E"a ?’"E" 298| Oficina de httpiidepartame
economico a estudiantes que | Bienestar Estudiant 1. Ser estudiante legalmente matriculado en la ULEAM 2. La trabajadora social investigara el caso del estudiante. 08:00a16:30de | oo Sdias  |EStudiantes dela  |Social . e‘"ss “;I - Trabajo Social o tos eam el o apl 0 53
solicitan exoneracion de 2. El Director sumilla a la Trabajadora social para la | 2. Entregar solicitud al director del DBE 3 El Trabajador Social emitira un informe al Director. lunes a viernes ULEAM Departamento de 221‘37‘33 " oqn |y Becasdel oo, | 1 apiea 90%
Y matricula o fitulo universitario |investigacion del caso 4. El director aprobara o dasaprueba la solicitud Bienestar @ DBE esolcitudl
234 e-solcit
Estudiantil ULEAM
AREA MEDICA
Atender alos
estudiantes de los
dos primeros 1.Registro de datos del paciente. Lunes a Jueves Departament
semestres de la 2 Cunlru\ de signos vitales, interrogatorio, elabovaclon de historia clinica del 14H00 pma CZE;;;“:" o Ueam 613740 ext
Uleam que soliciten | Entrevista con los " 1. Ser estudiante del SNNA de la ULEAM iente. .Diagnostico 18H00 pm Estudiantes del

L | el Certificado Integral |estudiantes del SNNA Atencion directa con el Médico ATENCION TOTALMENTE GRATUITA, o Tratamiento Vieres Gratito | 28horas | Gy 5'9"95'3" A 23: area medica Oficina No NoAplica | No Aplica 0 329 95%
de Salud, 5.0bservaciones, citas para préximas fechas si lo amerita y transferencias a otras | 10H00 am a M’f';'e's‘ ario (Area | debu
programados por el Areas del DCBU cuando lo amerita. 18H00 pm édica)

Departamento de

Bienestar Estudianti.

Atender ala

oo 1.Registro de datos del paciente. Lunes a Jueves Departament

Universitariay Entrevista con los integrantes 1. Ser estudiante del 2do afio en adelante, docente, personal 2. Control de signos vitales, interrogatorio, elabuvaclon de historia clinica del 14H00 pma Eotamentos ULEAM CZE:;Z‘:" ° Uleam 613740 ext
de la comunidad universitaria administrativo o de servicios de la ULEAM, o de la comunidad externa | paciente. Diagnc 18H( m

2 |Externa que Y eeniios ala comumidad | Alencion directa con el Médico o general P ch':‘amyen o lagnéstico \ie?r?eg Gratuito | 24 horas |y comunidad Bienestar 238 area medica Oficina No No Aplica | No Aplica 76 589 95%

requieran :
quieran los externa ATENCION TOTALMENTE GRATUITA. 5.0bservaciones, citas para proximas fechas si lo amerita y transferencias a otras | 10H00 am a general Universitario (Area | dcbu
servicios primarios en > § . Médica)
ot Areas del DCBU cuando lo amerita 18H00 pm
1.Registro de datos del paciente.
Realizar control y . . Lunes a Jueves:
seguimientoalos | Entrevista con los integrantes 1. Ser estudiante del 2do afio en adelante, docente, personal ;aflg:::" de signos vitales, interrogatorio,elaboracion de historia clinica del 14H00 pma Estamentos ULEAM g:gz:f;";"m Uleam 613740 ext

5 |usuarios que de la comunidad universitaria ; . administrativo o de servicios de la ULEAM, o de la comunidad externa p 18H00 pm
recibieron tencién |y sonvidos ala comumdad | enion direca con el Mcico o general 3Diagncsico oo Gratuito | 24 horas |y comnidad Benesiar | 238 area medica Oficina No NoAplica | No Aplica 76 589 95%
primaria en Areas de | externa ATENCION TOTALMENTE GRATUITA. . 10H00 am a general niversitario (Area | dcbu
i 5.Observaciones, citas para préximas fechas si o amerita y transferencias aoras | JoUo Médica)

Areas del DCBU cuando lo amerita.
Enitir_certificaciones | Previo a valoracion médica y Lunes a Jueves Departamento
einformes, y dar | cuando hay trastorno del 1. Registro de datos del paciente. 14H00 pma
B " Estamentos ULEAM | Central de uleam 613740 ext
asesoramiento misculo esquelético se 1.Pertenecer a los estamentos de la ULEAM, o de la comunidad 2.Control de signos vitales e interrogatorio 18H00 pm

4 requerido de acuerdo |ransiere al érea de Atenci6n directa con el Médico extemna en general, 3.Diagnéstico Viemes: Gratuito 24 horas |y comu‘mdad 3-enesxa{ §3: area medica Oficina No No Aplica No Aplica 9 21 95%
alas competencias | fisioterapia para su 4.Emisién de 6rden de rehabilitacion 10H00 am a general A',“"E'i;liig“ cbu
de cada area. rehabilitacion 18H00 pm (Area Médica)

. 1.Pertenecer alos estamentos de la ULEAM, Lunes a Jueves
Abalizacion de certficados e Departamento
Abalizar Certficados | 2.Presentar certicado médico original I e
Medicos oforgados | medicos para que justiiquen Toquisitos, oo mnz?;:apgrc;';';:“;'r‘m“’zz'f;“'se;“u?que 1. Registro de datos del paciente. lf;‘?gnpmma Central de uleam 613740 ext
5 inasistencia los Sefiores | Atenci6n directa con el Médico 2.Analizar certficado médico que contenga los requistos escitos, P Gratito | 24 horas | Estamentos ULEAM | Bienestar 238 area medica Oficina No No Aplica | No Aplica 19 101 95%
por Profesionales de | % Se0e 109 5° este registrado en el Senescyt, Codigo de la enfermedad CIE 10, y ) Viernes:
Salud embros de los Estamentos dias de permiso detallados en nimeros y letras,sello del certificado | -A0a1Za" €l certicado médico. 10H00 niversitario debu
de la ULEAM le p Y & am a ( Area Médica)
con cédigo, folio, libro del profesional 18H00 pm
AREA DE FISIOTERAPIA
1. Se recepta la lista de programacion de estudiantes atendidos por dia y por
Atender alos Se da atencién con el facultad Oficina de
estudiantes de los | programa de promocion de 2. Se ingresan los datos del estudiante en el registro digital de Fisioterapia. Campus admision y
dos primeros actividad fisica a los 3. Se da charla de promocion de actividad fisica y salud y se entrega triptico . Universidad Laica | evaluacion del
. ’ Area de Fisioterapia | Eloy Affaro de Area de
semestres de la estudiantes que ingresan a |1 Estudiante se presenta en el Area el dia respectivo Estudiantes "

,|Uteam que soliciten _|los dos primeros semesires | programado previamente por la Secretaria del 5 presenar ;‘f}“ﬂ"?ﬂf;‘f&l"c‘;ﬁme ol de salud para regisrar fas |+ % i & veloracion fisica y wratamiento en caso que lo amerite. Lunes aViemes | Lo | | Universidad Laica | S DePartamento de | Manant Via San Coterapia. N ’ ’ o,
el Certificado Integral |de la U.LE AM. En caso de | D.C.B.U. con la hoja del Certficado Integral de salud| > i 9 parareg 5.Se programa cita para inciar tratamiento, i 800 a 10:00 ratuito. Eloy Affaro de | S enestar ateo. Universi o No Aplica | No Aplica 0 307 100%
de Salud, referencia de patologiao |y Ia cédula rmas. 6. Firma del certiicado Integral de Salud por el responsable del area manabl Estudiantildela | Manta.Teléfonos | Laica Eloy
programados por el | lesi6n se realiza valoracion 7. Registro de los datos del estudiante en el registro digital del area. 2623740/2623014/2 | Alfaro de
Departamentode | fisica y se programa So02e8 extensidn | Mamahi o
Bienestar Estudianti. | tratamiento 236 Teléfono de fa

Institucion
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1 Entregar la médica para pia. | 1. Presentar médica dada por el médico general o 1. Elabora historia clinica Un dolar
2. Acceder a entrevista y valoracion especialista segiin sea el caso para Fisioterapia. 2. Evaliia paciente. De acuerdo Campus
Atender ala correspondiente para llenar la historia clinica. 2. Comprar el ticket en el Departamento de Recaudacién de la 3. Plantea tratamiento de acuerdo a objetivos aresolucion Universidad Laica
P P p P i
comunidad Proveer tratamientos de 3. El Fisioterapista asigna la hora de tratamiento y el | U.L.E.AM., con los datos de la persona atendida y entregarlo previa | 4. Aplicacion de medios de tratamiento de Fisioterapia. N O: Area de Fisioterapia | Eloy Affaro de Area de
Lunes a Viernes
Universitaria y rehabilitacion fisica a periodo del mismo atenci6n. Un ticket por cada sesién 5. Valoracion de progresion y valoracion al dar el alta del paciente 1000 a 1630 |2015-HCU- Ciudadania en enel D Manabi. Via San  |Fisioterapia
2 |Externa que pacientes de la comunidad  |4. El paciente debera presentarse a la hora indicada 6. Registra atencion de pacientes en registro digital mensual y nimero de 092 1630 |55 csc. A| Inmediata [general Comunidad |de Bienestar Mateo. No NoAplica | No Aplica %
atencion
requieran los universitaria y comunidad en |de tratamiento sesiones realizadas. e |excepcion universitaria. Estudiantildela | Manta.Teléfonos | Teléfono de la
servicios primarios en| general. P estudiantes U.LEAM. 2623740/2623014/2 | Institucion.
salud. 620288 extension
cumpliendo 236
Ia oratuidad
1. Entregar la médica par: pia | 1. Presentar médica dada por el médico general o 1. Valoracion por control al paciente: Un dolar.
en caso de haber abandonado el tratamiento por un | especialista segin sea el caso para Fisioterapia por interruccion al | 3. Replantear tratamiento de acuerdo a objetivos De acuerdo Campus
Realizar control determinado tiempo. tratamiento establecido con anterioridad. 4. Aplicacion de medios fisicos y equipos de tratamiento en Fisioterapia, aresolucion , Universidad Laica
Y | Proveer tratamientos de 2. Entrevista y valoracion al usuario correspondiente | 2. Comprar el ticket en el Departamento de Recaudacion de la 5. Valoracin de progresion y valoracion al dar el alta del paciente. N° 010- Area de Fisioterapia | Eloy Alfaro de Area de
seguimiento a los fam ! i " Lunes a Viemes . !
Seoarios oo rehabilitacion fisica a para el control reflejado en la historia clinica. ULLEAM, conlos datos de la persona atendida y entregarlo previa (6. Registra atencion de pacientes en registro digital mensual y niimero de o0 emy |2015-HCU- Ciudadania en en el Departamento | Manabi. Via San | Fisioterapia.
3 | recibieron atencign | Pacientes de la comunidad |3, EI Fisioterapista asigna la hora de tratamiento y el | atencién. Un ticket por cada sesion. sesiones realizadas. atencion SG-CSC. A| Inmediata |general Comunidad |de Bienestar Mateo. No No Aplica | No Aplica 140 792 100%
o e 1o | universitaria y comunidad en | periodo del mismo. s |excepcion universitaria. Estudiantildela | Manta.Teléfonos | Teléfono de la
i general. 4. El paciente debera presentarse a la hora indicada P estudiantes ULEAM. 2623740/2623014/2 | Institucion.
: de tratamiento ULEAM 620288 extension
cumpliendo 236
la aratuidad
Campus
Eniircertificaciones ; Universidad Laica |
o ormes, y dar Area de Fisioterapia | Eloy Alfaro de Area de
o Proporcionar certificaciones | 1.Pacientes atendidos en el drea de fisioterapia. 1.Emitr certificaciones de atenci6n al usuario. 2.Proporcionar informes solicitado | | o Ciudadania en en el Departamento | Manabi. Via San | Fisioterapia.
4 | requerido de acuerdo |© informes, y dar asesoriaa |2. Asesoria en practicas a estudiantes de la carrera | 1. Comunidad universitaria y externa que requieran de este servicio. | por el paciente sobre los avances de su tratamiento(seguimiento). 0B:00 y 16:30 Gratuito Inmediata |general Comunidad |de Bienestar Mateo. ULEAM. NIA No Aplica No Aplica 2 10 100%
I ﬁas omoencine | |10s usuarios que lo requieran | de fisioterapia. 3. Formulario para el registro de atencion a los usuarios en general. 200y universitaria. Estudiantilde la | Manta. Teléfonos | Teléfono de la
e ULEAM. 2623740/262301412 | Institucion.
" 620288 extension
AREA DE DIETETICA Y NUTRICION
e a8 s Universidad Laica
iy 1. Registro de la ficha del estudiante en el sistema informatico. Eloy Affaro de
e a Evaluacion del Estado 1 Presentar la cédula de identidad. 2. Medicion de indicadores antropoméricos (peso y talla). Manabi.  Dpto.
Nutricional a los a 1. Ser estudiante de los dos primeros semestres. 3. Caloulo de indice de Masa corporal del estudiante (IMC). Estudiantes de los | Dpto. Bienestar  |Bienestar ;
Uleam que soliciten 2. Verificar si consta en la nomina de estudiantes 0 Lunes a Viernes AREA DE o,
L | ol Certtesd ntogral | Studiantes de los dos e ogramados por o1 DBE. 2.Proporcionar datos personales para ingresar en el sistema 4. Diagnéstico del estado nutricional . 800 1006 | Grauito | Inmediata | dos primeros  |Estudianl AREA | Estudianti (A | (FEEREE NIA NoAplica | No Aplica 0 320 100%
de Salud, primeros semestres de la g informatico. 5. Firma del Certificado Integral de Salud. - semestres ULEAM. | DE NUTRICION lado de la Facultad
" oramedos por el | ULEAM: 6. Separacion de tumo en caso de que el estudiante necesite atencion de Odontologia)
"Desa namem" . dietoterapéutica personalizada. teléfono 2623740
Bienestar Estudianti Ex1.235
1.Recopilacion de datos generales del paciente
) ’ Universidad Laica
2. Medicién de indicadores antropométricos (peso y talla).
Atender ala 3. Calculo de indice de Masa corporal (IMC). Comunidad Eloy Affaro de
comunidad 1. Solicitar un turno en el rea. . 4. Diagnostico nutricional y/o patolégico (ustificada con orden médica o examenes Universitaria(Estudi fanabi.  Dpto.
Universitaria y . ! 1.Diagnéstico Medico (en caso de traer orden) o Transferido de otra antes, Docentes, |Dpto. Bienestar | Bienestar
Historias clinicas-pacientes ~ |2. Presentar cédula de identidad (o proporcionar | - de laboratorio). Lunes a Viemes . A AREA DE
2 |Externag 2 . érea de salud. ! Grawito | Inmediata |  Empleadosy | Estudiantil AREA | Estudiantil (A : NIA NoAplica | No Aplica 3 57 100%
requieran los nuevos. datos de cédula) Sugerirfechay |5 brocentar examenes de laboratorio clinico(si dispone de ellos) 5. Aplicacion de la anamnesis alimentaria. 08:00y 16:30 Trabajadores de la | DE NUTRICION | lado de la Facultad | NUTRICION
hora  en la que desea a cita nutricional. 6. Orden para exémenes bioquimicos u otros en caso de ser °
servicios primarios en " 4 ULEAM) y de Odontologia)
necesario.(Cordinacion con el Area de Laboratorio Clinico). )
salud. ° " comunidad externa. teléfono 2623740
7. Dietas prescritas a pacientes de acuerdo a patologias. Ext.235
8. Indicar al paciente fecha y hora del proximo control
1. Didlogo con el paciente para evaluar los avances del tratamiento. i
2.Ingresar en el sistema informatico los avances del tratamiento dietéico. Universidad Laica
) A Comunidad Eloy Affaro de
Realizar control y 3. Medicion de indicadores antropométricos (peso y talla). ! ) §
seguimiento a los 4. Caleulo de indice de Masa corporal (IMC). Universitaria(Estudi . Manabi. — Dpto.
1. Cumplir con la cita programada. 1.Proporcionar datos referente a los avances del tratamiento antes, Docentes, |Dpto. Bienestar | Bienestar ;
usuarios que ; 5. Diagndstico del estado nutricional . Lunes a Viemnes i AREA DE o,
3 .. |Dietoterapia (ratamientos) |2. El paciente debe acudir al control programado | 2. Presentar los examenes de laboratorio clinico solicitados para su 1 ’ Gratuito | Inmediata |  Empleadosy | Estudiantil AREA | Estudiantil NIA NoAplica | NoAplica 17 154 100%
recibieron atencion 6. Coordinaci6n con el Area de Laboratorio Clinico.( para ordenes de examenes | 08:00 y 16:30 : NUTRICION
py mensualmente. respectivo control. Trabajadores de la | DE NUTRICION lado de la Facultad
primaria en Areas de de laboratorio) e de odontologia)
salud. 7. Dietas prescritas a pacientes de acuerdo a_patologias. Y ) 9
comunidad externa. teléfono 2623740
8. Indicar al paciente fecha y hora del proximo control, o en su defecto dar el alta i
definitiva
Universidad Laica
Emitir certificaciones Comunidad Eloy Alfaro de
e nformes,y dar Universitaria(Estudi Manabi. ~ Dpto,
Yo Proporcionar certificaciones | 1.Pacientes atendidos en el 4rea de nutricién. .Emitr certificaciones de atenci6n al usuario. 2.Proporcionar informes solicitado | | e antes, Docentes, |Dpto. Bienestar | Bienestar AREADE
a e informes, y dar asesoriaa | 2. Usuarios que solicitan asesoria dietetica o 1. Comunidad universitaria y externa que requieran de este servicio. |por el paciente sobre los avances de su tratamiento(seguimiento). Gratuito Inmediata Empleados y Estudiantil AREA | Estudiantil (A - NIA No Aplica No Aplica 7 55 100%
requerido de acuerdo . " " 08:00 y 16:30 A NUTRICION
s Compotoncias |5 USUaros que lo requieran | acadeica 3. Formulario para el registro de atencion a los usuarios en general Trabajadores de la | DE NUTRICION | lado de la Facultad
e ULEAW de Odontologia)
- comunidad externa. teléfono 2623740
AREA DE ODONTOLOGIA
o 6 lo mrimeros semestres de Lyerificar que el estudiante este en la lista programdo Odonolaga- Universitaria Via
by uLEpAl:A o dus’ > 2|1 Acudirlos estudiantes de Primer y segundo 1. ser estudiante legalmente matriculado en el primer semestre | 2. revision y diagnosticar el estado de la cavidad oral Junes a viermes " s 90 San“.’" itaria Vi AREADE
1 D o Diroctoriadel PO" | semestre que  estan agendados en la 2 presentarse a la cita con certioficado integral que emite la |3.  realizar tratamiento 46 8hoo a 1630 | G0 | Eneldia ULEAM el do Vanab ODONTOLOGI No No Aplica | No Aplica 0 303 90
e Bienestar | Programacion. secretaria del departamento 4. agendar proxima cita si el caso lo amerita N Telfe o008
o departamentode Bienestar 5 firma del certificado de salud enestar _[ells, 2620288
N Ciudadela
1 solicitar datos del paciente . Area de Universitaria Via
T Atender alacomunidad ) o) paciente acude a soliciar una cita 2. revisar y diagnosticar el estado de la cavidad oral | odontologia- .
a A Universiariay Externa que | 2 B0 S e que ue | L Ser estudiante de la ULEAM . Docentes, personal administraivo |2 "ZER T Luneas a Viemes: | Gty | gnerga | ULEAM ypersonal | o SRRRIR ot AREA DE No NoApica | NoApiica 0 456 90%
o requieren los servicios L y de sevicio. Y comunidad en general o 8h00 a 16h30 administraivos y | o] Telfe o69ogg. | OPONTOLOGH
imarios on salud. agendado 4. agendar proxima cita. publico en general | Bienestar estudiantiy _ Telfs. -
L P 5 el paciente devera firmara el registro de atencion. 2623740- 2610832-
Ext. 240
o Aeade Cruvager
Realizar control y 1. continuar con el tratamiento sugerido. de la Odontologia- Universitaria Via
3 G seguimiento a los usuarios | 1. EI paciente acudira a consulta eldia que fue | o\ by iente que fue agendado en cita anterior. Agendar cita si lo amerita o se da alta segin su estado de salud Luneas aviernes:| oyt | gneldia | ULEAM YPerSOnal| popoamenig ge | SanMateoManta- | | AREADE |y, NoAplica | No Aplica 0 0 90%
J que recibieron atencion | agendado 8h00 a 16h30 administraivos y nabi ODONTOLOGH
i 3 firma de registro de atencion. Bienestar estudiantil
primaria en Areas de salud. publico en general e Telfs. 2620288-
AREA DE PSICOLOGIA
Atender a los estudiantes de Se atiende en el
los dos primeros semestres - y 1.Registro de datos del estudiante Estudiantes area de Consultorio
de la Uleam que soliciten el | 1+ ASiStir al area de Asesorarmiento Psicologico el dia | ) g4 eqqygiante legalmente matriculado en el primer semestre 2. Elaboracion de la ficha Psicotecnica y legalmente Asesoramiento Departamento de | 5 e ioico del
Asesoraniento que asido programado (de acuerdo al listado 08:00 a 16:30 de Bienestar @
1 Certificado Integral de Salud, 2. Presentarse a la entrevista con el certificado de salud integral que |3. Observacion Gratuito Sdias | matriculados en Psicologico del Departamento No No aplica No aplica 0 300 90%
Psicologico programado por el DBE " ; ) lunes a viernes Estudiantil TI
programados por el enite la secretaria del departamento 4. Recomendar asistir a consulta si amerita Primer Semestre de | Departamentode |2 2oa7 | de Bienestar
Departamento de Bienestar 5.Firma del Certificado de salud Integral la ULEAM Bienestar Estudiantil
Estudiantil. Estudiantil ULEAM
BIENESTAR UNVERSITARI ULEAM 20512015
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1. Asistir al area de Asesoramiento Psicologico a

Se atiende en el

solicitar una cita
Atencion psicologica a 2 1.Registro de datos del Paciente area de Consultorio
2. Solicitar cita via telefonica llamando a los numeros Departamento de >
estudiantes, docentes, o 12 universida Ext. 2403 1.- Ser estudiante de cualquier semestre la ULEAM, Docente, 2. Elaboracion de la historia clinica Psicologica 08:00 2 16:30 de Asesoramiento ¢ Psicologico del
p y d Personal Administrativo, de Servicio de la ULEAM y comunidad 3. Observacion - Gratuito Sdias | Estudiante de la ULE| Psicologico del Departamento No Noaplica | Noaplica 321
Psicologico 3. Lacita se la dara de acuerdo a la disponibilidad o lunes a vieres Estudiantil TH.
la ULEAM y la Comunidad extena 4. Plan terapéutico Departamento de de Bienestar
que sera dentro de los posteriores 10 dias laborables ¢ 2613740 ext 240
externa 5. Proxima cita si amerita Bienestar Estudiantil
4. Presentarse a la consulta 10 minutos antes de la
Estudiantil ULEAM
hora agendada
290512015
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AREA DE LABORATORIO CLINICO

Atender alos
estudiantes de los.
dos primeros 1.Presentar cédula de identidad y Certificado Integral de Salud 1. Se receptala lista de estudiantes programados por dia y facultad. Area de Laboratorio | Via San Mateo Area de
semestres de la Proveer serviciode | 1. El estudiantes se presenta en el area de (Solicitarlo en la secretara del Departament de Bienestar Estudianil | 2S¢ regisira los datos del estudiante Estudiantes del | “1of0e Ao oo oo
Uleam que soliciten Laboratorio Clinico de | Laboratorio del Departamento de bienestar ULEAM P 3.Se recibe y numera las muestras de orina y heces. Lunes a Viemes Programa de P:
1 ULEAM). Gratuito | INMEDIATA Central de (05)2628838- ULEAM y No NO APLICA | NO APLICA 0 339 0%
el Certificado Integral |~ prevencién a estudiantes | el dia programado por la Secretaria del DCBU - 4. Se extraer la sangre 07:30a16:30 Admision y
2. Venir en ayuna ’ Bienestar (05)2623740 Ext | telefonos de la
de Salud, SNNA T e 1o ofina . heces y una jeringuilla de Scc 5. Se le indica que los resultados seran entregados al dia siguiente en la misma Nivelacion ottt oLEAM o i
programados por el ' ¥ unajering area de 15:30 a16:30. 6.Se firma el Certificado integral de salud
Departamento de
Bienestar Estudiantil.
Derecho de
Atender ala 1. Entregar la solicitud de examenes de 7:30 a 8:30 Laboratorio
comunidad Proveer serviciode | en el area de Laboratorio del Departamento de ; :z I’:f:gl‘:a'zf:;';';“s:ﬁ:’:;i’;; ara que realice el pago en ol area de $3 Derecho Comunidag | Avea de Laboratorio | Via San Mateo
Universitaria y Laboratorio Clinico para | Bienestar Estudiantil ULEAM 1. Presentar solicitud de examenes Tecauciacion 46 la ULEAM antes do w";a de“muesm pag Lunes a Viernes | bioauimico Univeraitann del Departamento telefonos laboratorio
2 |Externa que contribuir en la prevencién y | 2.Venir en ayuna 2. Cancelar en la ventanilla de recaudacion de la ULEAM el costo de | 5"c ' i B ot o oo 073021630 |51 INMEDIATA Ciudadania ex Central de (05)2628838- No NO APLICA | NO APLICA 24 155 98%
requieran los diagndstico de enfermedades |3. Traer muestras de orina y heces si necesitara | los mismos e s I e o sangre. : Resolucion el Bienestar (05)2623740 Ext | telefonos de la
servicios primarios en a pacientes esos examenes Y g 010-2015- 9 Estudiantil ULEAM 237 Institucion
5.Registra los resultados de examenes (fisico y digital)
salud. HCU-SG-
csc
Derecho de
1. Entregar la solicitud de examenes de 7:30 a 8:30 Laboratorio
:eeal‘]"f“a"eﬁ‘::‘:’d’i Proveer serviciode | en el area de Laboratorio del Departamento de ; :Z I’zf:gl‘fa': f:;'g;“g:ﬁ}:fgz’;; ara que realice el pago en ol area de $3 Derecho Comunidad | Avea de Laboratorio | Via San Mateo Area de
usﬂa”os Laboratorio Clinico para | Bienestar Estudiantil ULEAM 1. Presentar solicitud de exémenes Tecaudacion de la ULEAVI antos do la w:a d:muesua pag Lunes a Vieres | bioauimico Universitatia del Departamento telefonos laboratorio
3 | oo atencign | contribuir en la prevencion y |2.Venir en ayuna 2. Cancelar en la ventanilla de recaudacion de la ULEAM €l cost0 de | e reciona os catos el sacionte 0750 2 1630 INMEDIATA | Sideieney Central de (05)2628838- ULEAM y No NOAPLICA | NO APLICA 9 70 98%
diagndstico de enfermedades | 3. Traer muestras de orina y heces si necesitara | los mismos 9 P Resolucion Bienestar (05)2623740 Ext | telefonos de la
primaria en Areas de 4. Se extrae y numera la muestra de sangre. general ! g
a pacientes es0s examenes 010-2015- Estudiantil ULEAM 237 Institucién
salud. 5.Registra los resultados  de examenes (fisico y digital) e
rer
ALMACEN UNIVERSITARIO
L.-Llenar oficio formulario solicitando la confeccion
f;j:““a';""a“ﬁ;‘;'r“i ':‘:'g::‘z‘g;‘u ‘I‘:%:fnzfr::ﬁfaa 1. Una vez llenado el formalrio de solicitud de confeccion de la prenda , es e acuerdo Campus
Confeccion de Beneficio para los. o umay’ A Ila mmuz e matorialos 1.Solicitary llenar el formulario con la copia de la cédula; autorizado por el coordinador. o rdan Amacén Universitario Junto
4 |Uniformes estudinates ena confeccion |2 80l o & 8 o0 e e mo: tela, hilos, | 2-Entregar los materiales necesarios para la confeccion del niforme | 2. Pasa al drea de confeccion una copia de la solicitud para que se confeccione | .00 1c20 | Grawito | de fegada. | Comunidad Universil o ala Escuela de Oficina No NoApica | NoAplica 80 313 00%
Estudiantes de sus uniformes diarios para | foceo O°Pe @ 50 - 1612, Wl0S. 13 Retirrar en el tiempo establecido laprenda confeccionada Ia prenda. - o Olean Especialidades de
Universitarios las diferentes facultades. : : presentando su cédula der identidad 3. Se llena una acta de entrega- recepcion al momento de reirrar el uniforme d Ia Salud (02)623-
3.-Entrega de materiales a la costurerra del taller bl solicitudes gl
para la toma de medidas, confecci6n y determinar el
tiempo de entrega.
Venta de articulos . y
S ;-les;:;clgsu?n u;‘ :S‘L::Slclon de mercaderiaarticulos con logotipo de la ULEAM y Campus
artesanias y Depende Comunidad Universitario Junto
Difusi6n del logo de la . 2.-Adquisicion de mercaderfa autorizado por la autoridad pertinente. Amacén
g |y ULEAMy artesanias Acercarse a las instalaciones del alamcén 1. Llenar un registro de visitas al Amacén. 3.- Colocacién de precios de acuerdo a la factura sin utilida 08:00a16:30 | 81 MCUO | e g | Universitaria y Universitario alaEscuela de Oficina No No Aplica | No Aplica 0 0 0%
temporalmente por | g 2. Elegir el articulo a comprar. 4.-Exhibicion y ventas de mercaderia articulos con logotipo de la ULEAM pero sin ciudadania en ULEAM Especialidades de
mbio P y 9ot y utilidad general la Salud (02)623-
procedimientos) No ; . 740 Ext. 250
e 5.- Facturacion del articulo,
POLICLINICO UNIVERSITARIO
1.- Cualquier ciudadano puede acudir a las
instalaciones del Policlinico Universitario, al
Departamento de Admisién, y con la presentacion de Provincia: Manabi
su cedula o documento que lo identiique, solicita el | by poqer acceder al servicio el usuario debe proporcionar lo Canton: Manta
servicio el Medicina General. !
2.-El Sefior Admisionista le apertura con sus datos |5 94N Parroquia: Los
- . & an 1.- Cédula de Identidad El Sefior Admisionista apertura la Historia Clinica, factura y reporta a Contabilidad Se atiende solo en Esteros
Policlin de afiliacion la Historia Clinica para el Area de
Univoratarin Uleam | ! Policlinico Universitario, | 58 &01&c! P 2.-Nombre y Apellidos P.U los valores; traslada a Enfermeria quien registra signos vitales para luegos el Policiinico Ciudadela
N o brinda el Servicio de Consulta| §'*ES o oo oo g concuitayo | 3 Fecha de Nacimiento pasarla a consultorio medico. 080021630 250 | 15Minutos | Ciudadaniaen | Univeritariodela |  Universitaria ll | o 0 o NoApica | NoAplica 305 1.706 5%
Medica(Gonsuta | EXerma - Medicina General | &7 2 CUSCHE RETE REOR 4.- Direccion El Médico registra sistomatologia e indica tratamiento al paciente, finalmente general Universitario Laica | Telefono: (05)2380- ,
B al Publico en General e Gl e ada al Departamento | 3~ Profesion/Ocupacién historia clinica y receta pasa a enfermeria para post consulta, la enfermera clarifica Eloy Alfaro de
e o ey e ts | 6- Teléfono al paciente inquietudes i la hubiera Manabi (05)2380-883
duien 1eg 9 P 7.- Ciudad de Nacimiento Correo Electronico:
Ia carpeta al consultorio respectivo
8.- Estado Civil policlinico_universit
.- El Medicola llama al paciente segun turno para su roGyeon.com
atencion médica. yahoo.
6.- El Paciente regresa al Departamento de
Enfermeria para la Post-Consulta.
1.- Cualquier ciudadano puede acudir a las
instalaciones del Policlinico Universitario, al
Departamento de Admisién, y con la presentacion de
su cedula o documento que lo identifique, solicita el Provincia: Manabi
Para poder acceder al servicio el usuario debe proporcionar lo Canton: Manta
servicio el Medicina General.
2.-El Sefior Admisionista le apertura con sus datos | S/9UI€Ne: Parroguia: Los
e acion 1 Mo o o Ao do 1.- Cédula de Identidad El Sefior Admisionista apertura la Historia Clinica, factura y reporta a Contabilidad Seguin Se atiende solo en Esteros
Policlinico El Policlinico Universitario, |1 4114¢! P 2- Nomre y Apelidos P.U los valores; traslada a Enfermeria quien registra signos vitales para luegos tratamiento el Policiinico Ciudadela
Universitario Uleam | brinda el servicio de : 3.- Fecha de Nacimiento pasarla a consultorio medico. Ejm Ciudadaniaen | Univeritario dela |  Universitaria Il
2 Atencion Odontologia al paiblico en 21 25; U:‘[’:':gyr:;: :‘e”:xga"md; $2.50 por consulta y/o |~ bieccign El Odontologofa registra sistomatologia e indica tratamiento al paciente, finalmente | 05003 26:30 | ¢ypagign | 30 Minutos general Universitario Laica | Telefono: (05)2380- | NO APLICA NO No Aplica | No Aplica 93 462 85%
Odontologica | general e Gl e ada al Departamento | 3~ Profesion/Ocupacin historia clinica y receta pasa a enfermeria para post consulta, la enfermera clarifica $1050 en Eloy Alfaro de
o Enformeria quien regitrara sgno o,  pasars |6~ Teléfono al paciente inquietudes i la hubiera adelante Manabi (05)2380-883
la carpeta al consulor respecivo 7.- Ciudad de Nacimiento Correo Electronico:
8.- Estado Civil policlinico_universit
.- El Medicola llama al paciente segun turno para su roGyaoo.com
atencion médica. yahoo.
6.- El Paciente regresa al Departamento de
Enfermeria para la Post-Consulta.
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1.- Cualquier ciudadano puede acudir a las
- Provincia: Manabi
instalaciones del Policlinico Universitario, al e ot
Departamento de Admisi6n, y con la presentacion de !
. Parroquia: Los
su cedula o documento que o identifique y orden de ) . Segn tipo
- » e ol .| Para poder acceder al senvicio el usuario debe proporcionar lo " e aiende soloen Escros
Policlinico || Policlinico Universiario, | » | uqyario cancela en el Departamento de Admision 319411 E1 Sefior Admisionista una vez cancelado los examanes a realizarse, envia al examenes . el Policlinico Ciudadela
Universitario Uleam |brinda el servicio de 1.- Cédula de Identidad Ciudadaniaen | Univeritario de la |  Universitaria I
3 i | dependiendo de los examenes a realizarse. paciente al area de Laboratorio quien toma muestra y procedera a realizar los 08:00 2 16:30 Em | 60 minutos NO APLICA NO No Aplica | No Aplica 108 499 85%
Atencionde | Laboratorio Clinico al piblico 2.- Nombre y Apellidos general Universitario Laica | Telefono: (05)2380-
s | 3.l usuario con la factura y orden de examen se |5~ K™ examenes respeciivo. Hemograma| oy At e s
traslada al Area de Laboratorio para que una vez Completo °
4.- Cancelacion de los examenes requeridos Manabi (05)2380-883
llamado se proceda a la toma de muesira. 53,50 )
Correo Electronico:
4.-Enel final de la jornada laboral se entrega los i
policlinico_universit
restltados y en casos de examenes especiales a peisio
etrega se hace entre 48 y 72 horas yahoo.
1.- Cualquier ciudadano puede acudir a las
instalaciones del Policlinico Universitario, al
Departamento de Admisidn, y con la presentacion de Provincia: Manabi
su cedula o documento que o identifique y con orden | Para poder acceder al servicio el usuario debe proporcionar lo Canton: Manta
médica, solicita el servicio de Fisioterapia Fisica. | siguiente Parroquia: Los
2.-El Sefior Admisionista le apertura con sus datos | L.- Cédula de Identidad E1 Sefior Admisionista apertura la Historia Clinica, factura y reporta a Contabilidad Se atiende solo en Esteros
Policlinico | EI Policlinico Universitario, | de afiliacion Ia Historia Clinica para el Area de 2.- Nombre y Apellidos P.U los valores; traslada a Enfermeria quien regisira signos vitales para luegos el Policlinico Ciudadela
Universitario Uleam |brinda el servicio de Fisioterapia. 3.- Fecha de Nacimiento pasaria a fisioterapia Ciudadaniaen | Univeritario de la |  Universitaria i
4 Atencionde | Fisioterapia Fisica al piblico |3.- El Usuario hace el pago de $3,50 por consulta | 4.- Direccién El fisioterapista realiza tratamiento al paciente, finalmente historia clinica y receta | 8002 16:30 350 | 60 minutos general Universitario Laica | Telefono: (05)2380-| 'NO APLICA No No Aplica | No Aplica 110 794 853
Fisioterapia Fisica | en general 4.- La Historia Clinica es trasladada al Departamento | 5.- Profesion/Ocupacion pasa a enfermeria para post consulta, Ia enfermera clarifica al paciente Eloy Alfaro de 296
de Enfermeria quien registrara signo vitales y pasara |6.- Teléfono inquietudes si Ia hubiera Manabi (05)2380-883
Ia carpeta al consultorio respectivo 7.- Ciudad de Nacimiento Correo Electronico:
5.- El Fisioterapista llama al paciente segun turmo | 8.- Estado Civil policlinico_universit
para su atencion. ario@yahoo.com
6.- El Paciente regresa al Departamento de
Enfermeria para a Post-Consulta.
Canton: Manta
Se atiende soloen | Parroquia: Los
Policlinico | El Policlinico Universitario, | 1.- Cualquier ciudadano puede acudir alas Para poder acceder al servicio el usuario debe proporcionar lo el Policlinico Esteros
Universitario Uleam |brinda el servicio de instalaciones del Policlinico Universitario, al Area de | siguiente: La sefiorita enfermera registra todos los datos proporcionado por el paciente . Ciudadaniaen | Univeritario de la Ciudadela
® Atencionde | enfermeria al piblico en Enfermeria. 1.- Nombre y Apellidos Y Edad (Datos de afiliacion y Signos Vitales). 08:00216:30 | Gratito | 5 minutos general Universitario Laica |  Universitaria Il NO APLICA NO NoAplica | - No Aplica 699 3,637 E5
Enfermeria | general 2.- La enfermera tomalos signos vitales al paciente | 2.- Tratamiento a realizarse con orden del médico Eloy Afaro de | Telefono: (05)2380-
Manabi
(05)2380-883
Para ser llenado por las instituciones que disponen de Portal de Tramites Ciudadanos (PTC) Portal de Tramite Ciudadano (PTC
OBSERVACION: Tras el terremoto del 16 de abril, el Departamento de Bienestar Estudiantil implemeto actividades para que se desarrollen durantes el mes, que son las siguientes:
: jento de ion de estud ini se logro identificar a 4.879 estudiantes.
FECHA ACTUALIZACION DE LA INFORMACION: 30/06/2016
PERIODICIDAD DE ACTUALIZACION DE LA INFORMACION: MENSUAL
UNIDAD POSEEDORA DE LA INFORMACION - LITERAL d): DBE ULEAM VIA SAN MATEO AV. CIRCUNVALACION
RESPONSABLE DE LA UNIDAD POSEEDORA DE LA INFORMACION DEL LITERAL d): DIRECCION DBE
CORREO ELECTRONICO DEL O LA RESPONSABLE DE LA UNIDAD POSEEDORA DE LA INFORMACION: bienestar edu.ec jaimee. edu.ec

NUMERO TELEFONICO DEL O LA RESPONSABLE DE LA UNIDAD POSEEDORA DE LA INFORMACION:

623-740 EXTENSION 233
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