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Los cambios epidemiolégicos y demograficos de la poblacion chilena, han hecho
necesario cambiar del modelo biomédico de atencion en salud, hacia uno mas
integral, que considere a la persona como el centro del quehacer en salud. Un
modelo que sea capaz de abordar los nuevos problemas de salud de la poblacién
Chilena, es decir, un modelo mas resolutivo, integral, humanizado, que considere la

participacion social y el desarrollo comunitario, el trabajo intersectorial y un fuerte
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componente de promocion de la salud en el marco de los determinantes sociales de
la salud, y su importancia en la mejoria del nivel de vida de la poblacion.

Durante el afio 2022, hemos trabajado con miras a consolidar este modelo de
atencion integral de salud familiar y comunitario en nuestra Comuna , incorporando
la promocion de la salud como un eje central de su quehacer y como una invitacion
al trabajo intersectorial, realizando alianzas, especialmente con los jardines
infantiles y colegios de la Comuna; con el objetivo de promover estilos de vida y
ambientes saludables mediante los cuales se potencie una mejor salud, y con ello,
una mejor calidad de vida.

Respondiendo a la necesidad de aumentar la participacion ciudadana, durante el
afno 2022 hemos continuado trabajando con el consejo de desarrollo local (CDL),

logrando importante alianza con esta agrupacion social

PLANIFICACION Y PROGRAMACION EN RED

La ley 19.378, marco juridico para las entidades administradoras de la salud
municipal, en su articulo 58, expresa que estas entidades formularan anualmente
un proyecto de programa de salud municipal. Este proyecto debera enmarcarse
dentro de las normas técnicas del Ministerio de Salud, quien debera comunicarlas,

a través de los respectivos Servicios de Salud, a las entidades administradoras de
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salud municipal, a mas tardar, el dia 10 de septiembre del afio anterior al de su

ejecucion.

La reforma de salud, coloca a la atencion primaria como una estrategia de desarrollo
contribuyente a elevar el nivel de salud y calidad de vida de las personas,
posicionandola como eje del sistema sanitario que coordina y es base para el

cuidado continuo de la salud.

En general, los elementos a considerar en la planificacion local, deben estar
basados en los siguientes aspectos: (Orientaciones para la planificacion y

programacion en red afio 2022)
1. ENFOQUE DE DERECHOS CIUDADANOS Y PROTECCION SOCIAL

Considera el derecho a la salud como uno de los derechos humanos fundamentales
y reconoce el derecho a la atencién de salud. Asume también, que el ejercicio de
estos derechos asegura la autonomia y autodeterminaciéon de las personas,
respecto a su salud. Ademas de generar condiciones de seguridad en salud durante
toda su vida. Especial menciéon merecen los migrantes a quienes se les reconoce

derecho a la salud, trabajo y educacion.

La Proteccidn Social, es el mecanismo que permite generar condiciones que brinden
seguridad a las personas durante toda su vida, garantizandoles los derechos
sociales que les permitan reducir los riesgos en el trabajo, salud, educacion y
prevision, contribuyendo a generar condiciones de mayor igualdad y similares
oportunidades de progreso a todas las personas, en miras a una sociedad de

seguridades.

El sector salud participa en varios programas de proteccion social, todos de caracter
intersectorial, como son Chile Solidario, la Reforma Previsional, Chile Crece Contigo

y el Programa Vinculos del Ministerio de Desarrollo Social.
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a) Ley de derechos y deberes de los pacientes

El 01 de octubre de 2012, entra en vigencia la Ley de Derechos y Deberes de los
Pacientes, que establece cuéles son los derechos y deberes de las personas en

relacion con las acciones vinculadas a su atenciéon de salud

La iniciativa legal resguarda principios basicos de atencién en salud, disposiciones
que se aplican tanto en el sector publico como privado. Esta ley viene a fortalecer
el eje principal de la salud publica en nuestro pais: los usuarios

Los derechos y deberes establecidos en esta ley deben estar plasmados de manera
visible y clara en la "Carta de Derechos y Deberes de los Pacientes” en donde se

especifica cada uno de los aspectos sefialados en la nueva ley

Se establece que los prestadores institucionales o individuales, publicos o privados,
en aplicacion de las disposiciones del inciso penultimo del articulo 80 de la Ley
20.584, deberan mantener en lugar publico y visible, una impresion de la Carta de
Derechos y Deberes, debiendo asegurarse que todas las personas que acceden a

sus dependencias puedan visualizarla
2. ENFOQUE DE DETERMINANTES SOCIALES EN LA SALUD

La salud es, de acuerdo a este enfoque, el resultado de una cadena de asociaciones
multiples que se dan entre las condiciones de vida y de trabajo, del ambiente y de
las oportunidades que tengan las personas para desarrollar su potencial. Los
determinantes son las condiciones sociales en las cuales las personas viven y
trabajan, es decir, las caracteristicas sociales en las cuales la vida tiene lugar.
Incluyen las caracteristicas del contexto social que influyen directamente en la salud
y también las vias o mecanismos por los cuales las condiciones sociales se

expresan en efectos en la salud. Los principales determinantes estructurales de la

7
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salud son la educacion, las condiciones de trabajo y empleo, el ambiente fisico y el
equipamiento territorial. De ahi nace la necesidad de fortalecer el trabajo

intersectorial que permita abordar estos factores a nivel nacional y en los territorios.

3. ENFOQUE DE CURSO DE VIDA

El enfoque de curso de vida provee un marco conceptual que permite entender
como multiples determinantes de la salud interactian a lo largo del curso de vida 'y
entre generaciones para producir resultados en salud (Hareven & Adams, 1982). Es
asi, como intervenciones durante la nifiez y la adolescencia, tendran efecto en el

adulto, adulto mayor y también en las siguientes generaciones.

Bajo el enfoque de curso de vida, el nivel primario, se presenta como el mejor
escenario para implementar acciones desde etapas tempranas de la vida,
continuidad en el cuidado y otros factores que determinan un envejecimiento
saludable y activo (Committee on the Future Health Care Workforce for Older
Americans, 2008).

El enfoque de curso de vida, provee una vision integral de la salud y sus
determinantes, por lo que exhorta al desarrollo de redes de servicios de salud,
centrados en las necesidades de sus usuarios, en cada etapa de su vida (Lu &
Halfon, 2003). Demanda también contar con sistemas de informacion confiables que
permitan estudiar grandes cohortes de poblacion para conocer la efectividad e
impacto de los programas de salud implementados. Al adoptar este enfoque se
procura lograr un impacto positivo y sostenible para la salud de la poblacion actual

y futura del pais.

Este enfoque,“considera el derecho a la salud como uno de los derechos humanos

fundamentales. Asume también que el ejercicio de estos derechos asegura la
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autonomia y autodeterminacion de las personas respecto a su salud. Ademas de

generar condiciones de seguridad en salud durante toda su vida” (Minsal, 2010)
4. ENFOQUE DE EQUIDAD EN SALUD

Segun la OMS, equidad puede ser definida como “la ausencia de diferencias
injustas y evitables o remediables en salud entre grupos o poblaciones definidas

social, econdmica, demografica o geograficamente”.

Avanzar hacia la equidad en salud, implica inducir cambios culturales y normativos
para reducir las brechas resultantes de la estratificacion social. Las acciones de
salud deben estar orientadas a la minimizacion de las desigualdades, evitables en
el nivel de salud y sus determinantes, que existen entre las personas y grupos con
diferente nivel de privilegio social y requiere identificar los grupos sociales y
territorios excluidos. Algunas de las condiciones que generan inequidad en salud

son el género y la cultura.

5. GOBERNANZA

Es una forma de desarrollar politicas publicas que involucra cambio en el equilibrio
entre el Estado y la Sociedad Civil. Implica una efectiva interconexion e integracion
de las Politicas Publicas para que se produzca la sinergia de sus propdésitos y la
efectividad de las acciones en la poblacion. Por ello, el trabajo intra e intersectorial
depende de la capacidad de los actores publicos y privados para definir un espacio

comun
6. PARTICIPACION SOCIAL Y TRANSPARENCIA

Se considera un mecanismo para el ejercicio de los derechos de las personas y

comunidades, y para la incorporacion de la opinion de las y los usuarios y
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comunidades en la Gestion de Salud. La posibilidad de participacion social, es en

si, un determinante social de la salud

La participacion social debe transitar entre un modelo paternalista que asegura la
informacion y acceso a la oferta de servicios, a uno consultivo, que “recoge” y
considera las demandas, expectativas y propuestas de las personas y sus

organizaciones

DIAGNOSTICO COMUNAL

a) HISTORIA DE LA COMUNA

Los inicios de la comuna de Chépica se remontan a 1875 afio en el que esta zona
era conocida como el fundo Villa Chépica. El 22 de diciembre de 1892 es declarada

comuna.
Chépica en lengua Mapuche significa “Hierba por excelencia”.

La localidad presenta caracteristicas tradicionales de orden colonial. Cuenta con
una plaza de armas y en base a la ubicacion de ésta se comenz6 con la construccion
de diversas casonas que hoy son consideradas monumentos historicos. Uno de
ellos es la Iglesia San Antonio de Padua que data de 1825 y que estuvo en proyecto
de reconstruccion ya que se derrumbé para el terremoto del 27 de febrero de 2010
y en la actualidad ya fue entregado a la comunidad inaugurado por el obispo de la

region de O’Higgins
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Otro edificio de gran importancia arquitectonica es la I. Municipalidad de Chépica
gue formaba parte del Fundo Chépica el que pertenecio a Don Miguel Valenzuela

Castillo en el siglo XIX.

Chépica es una de las 10 comunas que pertenece a la Provincia de Colchagua en
la Region de O’Higgins y esta ubicada en el sector central Sur de la Region a 180

Km de la capital de la region, Rancagua.

Limita por el Sur con la Comuna de Teno, por el Norte con las Comunas de Santa
Cruz y Nancagua, por el Oriente con la Comuna de Chimbarongo y por el Poniente

con la Comuna de Lolol.

Division Politica Comuna De Chépica

11
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CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS:

La siguiente informacién a detallar en el diagnostico de salud local de la comuna
de Chépica tiene como fuentes principales datos obtenido de los diferentes
instrumentos estadisticos nacionales como el INE, Encuesta CASEN, DEIS, Peffil
Epidemiologico de la Seremi de Salud de la sexta region, Sistema integrado de

informacion territorial biblioteca del congreso nacional entre otras.

Para dar inicio al presente diagnéstico, es importante destacar que durante el
transcurso de los afios partiendo como punto de inicio el dltimo censo, las
tendencias demograficas a nivel pais han sido que la poblacién esta envejeciendo
ya que la esperanza de vida ha aumentado gracias a las mejoras en las condiciones
sanitarias y grandes avances tecnolégicos, ademas del control de natalidad que ha

generado un descenso de esta en Chile y el mundo

13
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Variacion (%), Censo 2017 - Proyeccion 2021

Comuna de Chépica Reqidn del Libertador Bernardo O'Higgins Pais

I Variacion (%)
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1.2 Poblacion por sexo e indice de masculinidad

Censo 2017 Proyeccién 2021 indice Masculinidad (IM)

Unidad Territorial Hombres Mujeres Hombres Mujeres Censo 2017 Proyeccion 2021

Comuna de Chépica 7.577 7460 8.044 7.959 101,57 101,07

Regidn del Libertador Bernardo O'Higgins 453.710 460.845 500.528 500.431 98,45 100,02
Pais 8.601.9589 8.972.014 9.708.512 9.969.851 95,88 97,38

Fuente: Censos de Poblacidn y Vivienda, Proyecciones de Poblacidn, INE

indice Masculinidad (IM)
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1.3 Poblacion por Grupos de Edad

Poblacidn por grupo (n°) Distribucidn de la poblacion enire grupos etarios (%), Proyeccion 2021

Grupo Edad  Censo 2017 Proyeccion 2021 Comuna Reqgion Pais
0a14 2862 2776 17,35 1941 19,03
15829 2928 2845 17,78 19,08 1,79
30a 44 3.004 3.356 2097 2193 2278
45364 4068 4338 2723 2582 239

63 0 mas 2175 2668 16,67 13,76 12,49
Tota 15.037 16.003 100 100 100

Fuente: Censos de Poblacidn y Vivienda, Proyecciones de Poblacidn, INE
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Distribucion de poblacion por grupos de edad (%), proyeccion 2021

0a14 15829 Nadd 4ba 64 65 0 mas Total

B comvra [ Reoion [ Fais
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1.4 Indice de Dependencia Demogréafica (IDD) e Indice de Adultos Mayores (IAM)

Unidad Territorial
Comuna de Chépica
Reqidn del Libertador Bernardo O'Higgins

Pais

indice de Dependencia Demografica (IDD)

Censo 2017 Proyeccion 2021
50,37 51,56

43,5 4563

4588 46,03

Fuente: Censos de Poblacidn y Viviends, Proyecciones de Pobiacidn, INE
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Indice de dependencia demografica (IDD)
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CESFAM CHEPICA 2023

indice de Adultos Mayores (JAM)

Censo 2017 Proyeccion 2021
78 96,11

574 70,86

56,85 6564

Pais
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indice de Adultos Mayores (IAM)

Comuna de Chépica Region del Libertador Bernardo O'Higgins Pais

- Censo 2017 - Proyeccion 2021
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2.1 Tasas de Pobreza anc 2017, por Ingresos y Multidimensional

Unidad Territorial Por Ingresos Multidimensional

Comuna de Chépica 11,95 28,03

Regidn del Libertador Gral. Bernardo O'Higgins 10,1 18,5
Pais 86 207

Fuente: Encuests CASEN 2017, MDS

Tasa de Pobreza afio 2017, personas(%)
30

25

20

15

10

Por Ingresos Multidimensional

I Comuna de Chépica [Ji] Recion del Libertador Gral. Bemardo O'Higgins [N Pais
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2.2 Poblacién carente de servicios basicos y hogares hacinados (% totales, a diciembre 2020)

Totales a Junio 2020 (%)

Unidad Territorial Personas en hogares carentes de servicios basicos

Comuna de Chépica
Region de O'Higgins
Pais

Fuante: SIS-TMDS

Totales a Diciembre 2020 (%)

Perzonas en hogares carentes de servicios basicos

749

Hogares hacinados

Il Comuna de Chépica [Ji] Region de Otiggins [N Pais

3.1 Namero de establecimientos de salud, segun fipo al 11-12-2020

Tipo Establecimiento

Centro de Salud Familiar (CESFAM)
Pozta de Saluc Rursl (PER)
Servicio de Urgencia Rural (SUR)

Total

Fuente: DEIS, MINSAL

Comuna (n®)

Regidn (n°)

L

79

15

249

Hogares Hacinados

145

Pais (n®)
381
1.128
122

L1034
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3.3 tasas de natalidad, mortalidad y mortalidad infantil, afio 2016

Tasas ¢/1.000 hab, Afic 2016

Unidad Territorial ~ Natalidad ~ Mortalidad General Tasa de Mortalidad Infantil (c/1.000 nac_vivos)

Comuna de Chépica k] 7.5 6,2

Regidn del Libertador Gral. Bernardo O'Higgins 124 & 77
Pais 128 57 7

Fuente: DEIS, MINSAL

Estadisticas Vitales, ano 2016 (tasas)
14

Matalidad (c/1000 hab) Mortahdad General (c/1000 hab) Mortalidad Infantil (c/1000 nac. vivos)

I Comuna de Chépica [Jil] Region del Libertador Gral. Bemardo O'Higgins [ Pais

o

B

ra
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4 1Establecimientos educacionales sequn dependencia administrativa, afios 2018 y 2020

I

Dependencia Administrativa

Municipal

Particular Subvencionado

Particular Pagado

Corporacion de Administracion Delegada

Servicio Local de Educacion

Total

Fuente: Centro de Estudios, MINEDUC

2018

(=]

5.1 Numero de empresas segun tamanio afios 2017, 2018, 2019

Comuna

Tamario Empresa 2017 2018 2019

Micro 957 987 1.021

Pequefiz 137 151 144

Medianz 11 12 14

Grande 2 2 1

Sin Ventas/Sin Informacidn 140 178 187

Fuante: Estadisticas SIl

-
G452

1.010

=L

7.982

Comuna

2020
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2018

o

897

Regidn
2019
44g0
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£
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e
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687
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fa
=5}
I
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2018

2018
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14285
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a4 oA
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5.2 Numero de trabajadores sequn tamano de la empresa anos 2017, 2018, 2019

Comuna Region Pals

Tamafio Empresa 2017 2018 2079 2017 2018 2019 2017 2018 09

Micro 1089 1015 1351 46077 51546 34.300 612.852 671.918 722165

Pequefia 2343 2754 1960 132246 139789 148732 1970427 2044988  2.051.040

Mediana 892 770 1348 65243 687D TLOB2Z 1439384 1.450.800  1.428.886

Grande 1 3% 20 TITIED 4ERD 51T 44519340 4595408 4g0458d

Sin Ventas/Sin Informacian 63 - 280 1706 043 20.026 T3TET 789.241 757180

Fuente: Estadisticas SIf

Por otro lado, la poblacién ha cambiado en niumero segun rango de edad, asi
tenemos que la poblacion de 0 a 9 afios viene en franco descenso como muestra la
figura de la region de O’Higgins y el pais. Desde un 20.5% en el afio 1992 a un 13.1

en 2015 en la provincia de Colchagua
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Total (%) Poblacion de 0 a 8 afios Prov. Cachapoal,
Censos 1892-2002 v Proyeccion |NE 2012- 2018 - 2020

%0

1842 2002 012 2018

2020

Total (%) Foblacion de 0 a 9 afios Prov.Cardenal Caro,
Censos 1992-2002 v Proyeccian INE 20124 2015 - 2020

20

2002 202 2020

2018

1952

Total (%) Poblacion de 0 a 9 afios Prov. Colchagua,
Censos 1882-2002 v Proyeccion INE 2012- 2015 - 2020

1892 2002 2012 2015

2020

40

0.0

Total (%) Poblacion de 0 a 8 afios Regian-Fais,
Censos 1992-2002 v Proyeccian INE 2012 2015 - 2020

s Region  =Pas

20,2 202

16,3
138 143

136 14,0

2020

19492 2002 2012 2015

Asi en la poblacion adolescente de 10 a 19 afios también vemos en descenso pero

menos marcado que en la poblacién de 0 a 9 afios, como se ve en el grafico desde

un 19.3% baja a un 14.5% en afio 2015 en la provincia de Colchagua.
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Total (%) Poblacion de 102 19 afios Prov. Cachapoal, Total (%) Poblacian de 10 2 19 afos ProvCardenal Caro,
Censos 1952-2002 v Proyeccion | NE 2012- 2015 - 2020 Cenzos 1982-2002 v Proyeccion INE 2012- 2015 - 2020
240 240
200 200
184 17.8
16,4
160 14,8
134
120 107
=
a0
4.0
0.0 |
18492 2002 2012 2015 2020 1992 2002 2012 2015 2020
Total (%)Pohblacion de 10 a 18 afios Prav. Colchagua, Total (%) Pohlacion de 10 a 19 afios Region-Pais,
Censos 1892-2002 y Proyeccion NE 2012 2015 - 2020 Censos 1992-2002 v ProyeccionINE 2012- 2015 - 2020
2.0 240
mFegion  mFPais
200 20,0
185183 475 179
16,1
16.0 16,0 138 147 144
i 12.2 134

120 120
= =
8,0 8,0
4.0 4.0
0,0 o0
1852 2002 2012 2015 2020 1992 2002 2012 2015 2020

En la poblacién adulta de 60 y mas afios se observa un incremento notable y esto
concuerda con la transicion demografica que estamos viviendo en nuestro pais,
desde un 12.2% en 2002 a un 19.1% en 2015 lo que muestra claramente que
nuestra mayor preocupacion era la salud en la tercera y cuarta edad con problemas
de salud cardiovasculares, cancer y pacientes postrados.
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Total (%) Pohlacian de B0y Mas afios Prov. Cachapoal,
Censos 1992-2002 v ProyeccionINE 2012- 2015 - 2020

Total (%) Pohlacian de 60y Mas afios Prov Cardenal Cara,
Censos 1992-2002 v Proyeccion INE 2012- 2015 - 2020
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Prov. de Colchagua Prov. de Colchagua
Censo 1992 Censo 2002
aly+ G0y +
7eTe aMujeres 7S @Mujeres
7074 BHombres 70-74 @Hombres
B5-69 65-63
B0-64 60-64
5559 55-59
5054 50-54
45.49 45-49
40-44 40-44
35-39 35-39
30-34 30-34
25.29 25.29
20.24 20-24
15-19 15.19
10-14 10-14
54 5.9
04 0-4
1zo 00 =20 60 40 0 00 O 40 G0 80 100 120 420 400 20 B0 40 20 00 20 &40 &0 80 400 420
Prov. de Colchagua Prov. de Colchagua
Proyeccién 2012 (INE Proyeccién 2020 (INE
a0y + 80+
7579 75-79
7074 70-74
65-59 65-69
60-54 60-64
55-59 55-59
50-54 50-54
4549 45-43
40-44 40-44
35-39 35-39
30-34 30-34
25-29 25-29
20-24 20-24
1519 15-19
10-14 10-14
5.9 5-8
0-4 0-4
z0 an =1x) 30 o0 30 7] a0 120

CARACTERISTICAS ECONOMICAS
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Segun la encuesta Casen 2003-2009, los ingresos monetarios de los hogares de

Chépica eran en el aiio 2003 de $262.521, aumentado en un 67 % al 2009 con un

ingreso promedio de $441.012. No obstante, el ingreso promedio de los hogares de

Chépica esta por debajo de la realidad regional y pais.

TOTAL PAIS

TOTAL REGION

TOTAL COMUNA

INDIGENCIA

POBREZA

15.1%

12.7%

14.5%

La comuna segun perfil epidemiolégico 2015, posee un 14,5% de pobreza, mayor

a la realidad regional y pais que tiene un 12,7% y un 15,1% respectivamente.

En

relacion a la indigencia esta es un 2,6% que si bien es menor que la realidad

nacional, no lo es con respecto a la region que tiene un menor porcentaje de

indigencia que Chépica con un 2,1%.

CARACTERISTICAS EDUCACIONALES:

ANOS DE ESCOLARIDAD PROMEDIO DE LA POBLACION

TERRITORIO

2006

2009

2012
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COMUNA DE | 7,37 7,98 8,68
CHEPICA

REGION 9,22 9,45 9,79
O HIGGINS

PAIS 10,15 10,21 10,43

FUENTE: CASEN 2012,

Analizando la tabla anterior, se puede observar que lamentablemente los afios de
escolaridad promedio de la poblacion de Chépica son de 8,68 afios, es decir el
promedio de la poblacion que estudia es hasta octavo basico, lo cual se convierte
en una probleméatica para aspirar a mejor empleo y remuneracion. Ahora bien se
pueden inferir causas que lleven a la desercién escolar como pobreza y necesidad
de trabajar de forma temprana para ayudar a su familia etc. que se analizard mas

adelante.

NIVEL EDUCACIONAL DE LA POBLACION DE CHEPICA

Sin educacion 787 6,91 3,52

Basica incompleta | 2.675 23,49 14,34
Basica completa 2.094 18,38 10,97
Media incompleta | 2.014 17,68 18,98
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Media completa 2.719 23,87 29,90
Superior 573 5,03 9,86
incompleta

Superior completa | 528 4,64 12,43
Total 11.390 100 100

FUENTE: Elaboracién en base a los datos de encuesta CASEN, 2012.

Esta tabla deja en evidencia que el mayor nimero de personas de Chépica que han

estudiado no logran terminar su ensefianza basica, esta poblacion equivale al

23,48% de ahi que el promedio no supera los 8 afios. Un 6,9% de la poblacién no

tiene educacién, una realidad mayor que el pais con un 3,52%.

ESTADISTICAS VITALES

De la poblacién de Chépica en el afio 2009 (13.845) y de 184 nacidos vivos la

Tasa de natalidad de ese afio es de 13,3%, que se encuentra por debajo de la

realidad regional y pais. Resulta impactante observar que la tasa de mortalidad

general e infantil también es elevada con un 8,20% y un 5,40% respectivamente

mayor que la region y el pais en el afio 2009. Para ello es preferible analizar la

situacion de acuerdo a las causas especifica de esta elevada mortalidad.

TERRITORIO

TASA
NATALIDAD

DE

TASA
MORTALIDAD
GENERAL

DE

TASA
MORTALIDAD
INFANTIL

DE
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COMUNA DE | 13,30 8,20 5,40
CHEPICA
REGION DE | 14,60 5,40 2,10
O HIGGINS
PAIS 15 5,40 2,50
INDICADORES DE SALUD:
GRAFICO DE MORTALIDAD COMUNAL
PRINCIPALES CAUSAS DE MORTALIDAD DE LA SEXTA REGION Y CHEPICA
MORTALIDAD GENERAL TASA

HOMBRES MUJERES HOMBR | MUJERES
E
CHILE 46.549 39.589 5,8 4,9
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REGION

2.638

1.935

6,3

4,7

COMUNA

76

34

10,5

5,0

FUENTE: Creacion en base a datos de Perfil epidemiolégico Region de O'Higgins 2015

Se puede observar en la tabla las causas de mortalidad en Chépica y la region,

qgue en orden de prevalencia y segun el perfil epidemiolégico de la region de

O'Higgins 2015, son en primer lugar las enfermedades cardiovasculares como IAM

y accidentes cerebro vasculares, donde Chépica tiene una tasa mas alta de

mortalidad que la regidén, esto es muy relevante si consideramos que las

enfermedades cardiovasculares afectan mayoritariamente a los adultos y adultos

mayores, que en Chépica cada dia aumentan mas. En segundo lugar, aparece la

mortalidad por tumores, en tercer y cuarto lugar estdn causas por trauma y

enfermedades respiratorias respectivamente donde Chépica también supera la tasa

de mortalidad de la Region.

CAUSA MUERT |TASA | MUERTE |TASA
E EN EN
REGION COMUNA
CARDIOVASCULAR (IAM, ACV) 1.201 14,44 |29 20,71
CANCER UTERINO 131 8,07 1 3,67
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CANCER DE PROSTATA 460 22,18 |10 27,68
MORTALIDAD POR TRAUMATISMO | 2.408 585 |51 7,27
ENFERMEDADES RESPIRATORIAS | 2.514 6,11 |52 7,41
SUICIDIOS TASA REGION TASA COMUNA

MUJER 3,6 2,9

HOMBRE 21,4 55,3

TOTAL 12,6 29,9

Se puede observar en la tabla anterior que la tasa de suicidios en la comuna supera
la realidad regional, especificamente en los hombres con un 55,3% en comparacion
con el 21,4% de la region. En términos totales, la comuna alcanza un total del 29,9%

de suicidio contra un 12,6% por debajo la region.

TASA DE CONSUMO DE DROGAS EN POBLACION ESCOLAR REGION Y PAIS
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CONSUMO DE DROGAS REGION PAIS
MARIHUANA EN POBLACION ESCOLAR 17% 15,2%
CONSUMO DE COCAINA EN POBLACION | 6,9% 4,2%
ESCOLAR

FUENTE: Creacion en base a datos de Perfil epidemiolégico Region de O'Higgins

La tabla demuestra que el consumo de marihuana y el de cocaina en escolares a
nivel regional supera la tasa nacional de consumo, por lo que seria necesario
reconocer los valores reales de consumo de la comuna de Chépica para evaluar si

esta situacién se repite.

ESTADO NUTRICIONAL EN MENORES DE 5 ANOS EN EL ANO

Estado N° menores 5 | % SEGUN TERRITORIO
nutricional afios Chépica

comuna region Pais
Bajo peso 19 1,90 2,51 3,40
normal 760 76 82,74 83,10
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Sobrepeso u | 221 22,10 13,82 11,10

obeso

Se observa en esta tabla que, de acuerdo al estado nutricional de los menores de 5
afos, la tasa de sobrepeso u obesidad comunal es de 22,10% superando la realidad
regional y pais en méas de un 8%. Convirtiéndose esto en un problema de salud para

la comuna que necesita de intervencion profesional.

SEDENTARISMO EN LA REGION DE O'HIGGINS EN RELACION CON LA REALIDAD PAIS SEGUN ENCUESTA CALIDAD

DE VIDA ANO

LOCALIDAD HOMBRES MUJERES | TOTAL
REGION 90,5 96,2 93,5%
PAIS 86 92,1 89,2%

Una alta tasa de sedentarismo se vive en la region de Chépica mayoritariamente en
mujeres alcanzando un 96, 2% en relacién a los hombres que tienen un 90,5%

también siendo esta cifra elevada si lo comparamos con la realidad del pais.

NACIDOS VIVOS DE MADRES ADOLESCENTES MENORES DE 14 ANOS Y ENTRE 15 Y 19 ANOS POR CADA 1000

NACIDOS VIVOS PAIS Y REGION
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TOTAL NACIDOS VIVOS | TASA X | NACIDOS TASA X
NACIDOS DE MADRES | 1000 N. | VIVOS 1000 N.
VIVOS MENORES DE 14 | VIVOS MADRE 15 A | VIVOS
ANO 2009 ANOS 19 ANOS
PAIS 252.240 1075 4,3% 39.627 157,1
REGION 12.731 61 4,8% 2082 163,1

FUENTE: Creacién en base a datos de “Situacion actual embarazo adolescente, subsecretaria salud publica”

ORGANIZACION DE LOS CENTROS DE SALUD

La comuna de Chépica desde el afio 2009, pas6é a convertirse desde un CES
(Centro de Salud) a un Cesfam (Centro de Salud Familiar) aplicando el modelo de
salud familiar en base a la reforma de salud del afio 2005 dispuesta por el Ministerio
de Salud. En el afio 2015 el servicio de Salud O’Higgins llama a certificar a los
Cesfam y postas rurales en el nuevo modelo de atencion que actualmente se
conoce como Modelo de Atencion Integral de Salud Familiar y Comunitaria, en el
cual nuestro centro presentara certificacion en 2023. Este modelo de atencion, ha
priorizado la presencia de personal en salud que aumente su capacidad resolutiva
y mejore la oportunidad de acceso a la atencion médica a los diferentes sectores de

la comuna.

De acuerdo a la sectorizacion del CESFAM, se debe destacar que solo existen dos
sectores el Azul correspondiente al sector N.° 1 atiende a la poblacion de las
localidades de: Chépica Abajo, Chépica centro, El Alba, El cuadro, El Zapal.
La Mina, Las Arafnas, Las Chiriguas, Las Hijuelas, Uva Blanca. Todas estas
localidades pertenecen al sector urbanizado de la comuna. El sector rojo es el N°2

y atiende a las localidades de la zona rural que son: El almendral, El maitén, La
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higuerilla, La Olla, La Quebrada, La Ruda, Las Alamedas, Las Candelarias, Las
Palmas, Lima, La Calera, Los Amarillos, Los Canelos, Palmilla del Rosal, Los
Pocillos, Rinconada de Jauregui, Rinconada de Meneses, Aunquinco,
Boldomahuida, El Agial, El Bolsén, EI Carmen, El Traiguen, La Orilla, La Palma, Las
Mercedes, Los Rincones, Otro camino, Paredones de Auquinco, Rinconada de

Navarro, San Antonio, San Carlos y San Ramon.

POBLACION INSCRITA

En abril de 2016 el fondo nacional de Salud FONASA implementé la inscripcion per
capita a través de huelleros en todos los centros de salud del pais, en Chépica
desde esa fecha estamos trabajando con este sistema y la informacién de los
usuarios inscritos de obtiene mes a mes, es asi como del ultimo corte de septiembre
de 2021 tenemos 13.488 inscritos al corte de agosto de 2022 tenemos 13.906
usuarios. Este numero incide significativamente en nuestros ingresos ya que
FONASA le transfiere recursos a nuestro Cesfam por cada usuario inscrito.
Asimismo, nos hemos dado cuenta a través de este sistema que mucha gente
nuestra aparece registrado en otro establecimiento y recibe la prestacion en
Chépica, eso significa que los ingresos estan llegando al centro donde figura inscrita
y nosotros le damos la atencién. Es por esto que estamos en una campafia de

recuperar e invitar a nuestros pacientes a revisar su ficha de inscripcién y obtener
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INSCRITOS PERCAPITA CESFAM CHEPICA 2022

31/10/2021 30/11/2021 31/12/2021 31/01/2022 28/02/2022 31/03/2022 30/04/2022 31/05/2022 30/06/2022 31/07/2022 31/08/2022

RED DE DERIVACION DE USUARIOS

La derivacion de pacientes en nuestra red de atencion se gestiona por diferentes

ingresos que puede ser a través de las Postas Rurales, el Cesfam o el servicio de
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Urgencias y de ahi a los 3 hospitales base que tenemos en la regidn que son Santa
Cruz, San Fernando y Rancagua.

¥ DERIVACION A LA RED

HOSPITAL
RANCAGLA

HOSPITAL HOSPITAL
SANTA CRUZ SAN FERNANDO

Las interconsultas se ingrezan directamente por el profesional en el box de
atencion

COMITE DE LISTA DE ESPERA
Objetivo: Mantener vigilancia de las interconsultas emitidas por el Cesfam
Chépica a los diferentes establecimientos de la red segun patologia y asi poder

gestionar eficientemente su resolucién para lograr una pronta respuesta a la
necesidad del paciente.
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Funciones: Debe haber un responsable del manejo de dicha informacion.
Debe haber una evaluacién y monitoreo sistematico respecto del nimero de horas
especialista disponibles, de las horas usadas, de las horas perdidas, rechazo, etc.
Dicha informacion debe ser analizada a nivel del Consultorio y en reuniones de

coordinacion con el nivel secundario.

e Debe revisar y Auditar la Interconsulta, para determinar si cumple con los
requisitos técnicos pre establecidos.

e Efectuar reuniones entre profesionales, de los equipos tanto técnicos como
de gestion para ir analizando el uso y las falencias del sistema

e Identificar las causas de no utilizacién de las horas especializadas otorgadas.

e Hacer un informe Mensual con el resultado de los Indicadores establecidos

a nivel de equipo y con el nivel secundario.

+ IMTERCOMSULTAS
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GARANTIAS EXPLICITAS EN SALUD (GES)

El sistema de Garantias Explicitas en Salud (GES) es un complejo mecanismo que
permite al Estado chileno otorgar prestaciones especificas en dmbitos prioritarios
para las personas y la salud publica nacional. Este régimen establece para cada
problema de salud garantias explicitas, que constituyen derechos para los
asegurados, y en caso de no ser cumplidas, éstas deben exigirse a FONASA y, en
altimo término, a la Superintendencia de Salud.

La Cobertura GES asegura la Garantia de acceso, calidad, oportunidad y proteccion
financiera de 80 Problemas de Salud, definidos en la Ley N° 19.966, y el Decreto
N° 4 de 2013, que seran otorgadas dentro de los Centros de Atencion Primarias de
Salud y en una Red Cerrada de Prestadores, definidos por las Isapres.

A partir del 1 de julio del 2013 se agregaron 11 nuevas patologias al GES de acuerdo
al Decreto Supremo N° 4 de Salud y Hacienda. Esto significa que, a partir de esa
fecha, obtiene cobertura garantizada por Ley para 80 Problemas de Salud, que se

detallan a continuacion:
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MENORES DE 15 Afi0s
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g T .
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: 35 ORTESIS (O AYUDAS TECNICAS) PARA PERSONAS DE
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10 TRATAMIENTO QUIRURGICO ESCOLIOSIS EN 3% ASMA BRONQUIAL MODERADA Y GRAVE EN
S AR e s e MENORES DE 15 Afi0S
o TTRATAMIENTO QUIRURGICO CATARATAS a0 SINDROME DE DIFICULTAD RESPIRATORIA EN EL
12 ENDOPROTESIS TOTAL DE CADERA EN PERSONAS S on
s T ’ a1 TRATAMIENTO EN PERSOMAS DE 55 ANOS Y MAS
o : CON ATROSIS DE CADERA Y/O RODILLA , LEVE O
{13 |FISURA LABIOPALATIN A MODERADA
14 | CANCER EN PERSONAS DE 15 ANOS Y MAS 2 HEMORRAGIA SUBARACNOIDEA SECUNDARIA A
fis | ESQUIZOFRENIA 1 RUPTURA DE ANEURISMA CEREBRALES
% P R e S e o a3 TUMOR PRIMARIO DEL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL
0N EN PERSONAS DE 15 AfiOS ¥ MAS
- T —— a1 TRATAMIENTO QUIRURGICO DE HERMIA DEL NUCLED
MNEON. ol PULPOSO LUMBAR
1B IHAIDA : a5 LEUCEMIA EN PERSONAS DE 15 ANOS ¥ MAS
198 INFECCION RESPIRATORIA AGUDA (IRA )DE a5 URGENCIA ODONTOLOGICA AMBULATORIA
MANEKY AMBULATORIC. CIGI ENGRESDE. 3. 8NOS a7 SALUD ORAL INTEGRAL DEL ADULTO DE 0 ANOS
20 NEUMONIA DE MANEYD AMBULATORIO EN
R T B A O NRE a8 POLITRAUMATIZADO GRAVE
21 |HIPERTENSION ARTERIAL EN PERSONAS DE 15 8 Zﬁ:’;g"”’s”° CRANEC, ENCEPALICO= MO DERADD =5
eisthded 50 TRAUMA OCUALR GRAVE
2 EPILEPSIA MO REFRACTARIA EN PERSONAS DE 1
e L 51 FIBROSIS QUISTICA
23 SALUD ORAL INTEGRAL PARA NIFIOS DE & AfIOS = SN
' ! 53 CONSUMO PERJUDICIAL O DEPENDENCIA DE ALCHOL
2 PREVENCION DE PARTO PREMATURO YDROGAS EN MEMORES DE 20 A0S
25 | ARRITMIA CARDIACA QUE REQUIERE DE 54 AMALGESIA DE PARTO
| MARCAPASOS EN PERSONAS DE 15 ANOS ¥ MAS 55 GRAN QUEMADO
26 COLECISTECTOMIA PREVENTIVA DEL CANCER DE 56 HIPOACUSIA BILATERAL 665 ANSO Y MAS
VESICULA EN PRESONAS DE 35 Y 49 afios 57 RETINOPATIA DEL PREMATURO
27 | CANCER GASTRICO 58 DISPLASIA BRONCOPULMONMNAR DEL PREMATURO
-
28 CANCER DE PROSTATA EN 1S afiosymas I HIPOACUSIA NEUROSENSORIAL BILATERAL DEL
29 |VICIOS DE REFRACCION EN PERSONAS DE 65 ANOS PREMATURO
Y MAS 60 EPILEPSIA NO REFRACTARIA EN PERSONAS DE 15
30 |ESTRABISMO EN NINOS MENORES DE 9 ANOS ARiOS ¥ MAS

44




Plan de Salud Comunal CESFAM CHEPICA 2023

61 ASMA BRONQUIAL EN PERSONAS DE 15
ATIOS ¥ IMAS
| 62 ENFERMEDAD DE PARKINSON
)
| 63 ARTRITIS IDIOPATICA JUVENIL
| 84 PREVENCION SECUNDARIA
ENFERMEDAD RENAL CRONICA
TERMINAL
| 65 DISPLASIA LUXANTE DE CADERAS
6 SALUD ORAL INTEGRAL DE LA
EVIBARAZADA
67 ESCLEROSIS MULTIPLE REMITENTE
RECURRENTE
68 HEPATITIS CRONICA POR VIRUS
HEPATITIS B
| 89 HEPATITIS C
70 CANCER COLORRECTAL EN PERSONAS
DE 15 A0S Y MAS
71 CANCER DE OVARIO EPITELIAL
|72 CANCER DE VE)IGA
[
73 OSTEOSARCOMA
74 TRATAMIENTO QUIRURGICO DE
LESIONES CRONICAS DE LA VALVULA
AORTICA
75 TRASTORNO BIPOLAR
|76 HIPOTIROIDISMO
!
| 77 TRATAMIENTO DE HIPOACUSIA
MODERADA Y SEVERA EN MENOR DE 2
afios
| 78 LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
!
| 79 TRATAMIENTO QUIRURGICO DE

LESIONES CRONICAS DE LAS VALVULAS
MITRAL Y TRICUSPIDE

| 80 TRATAMIENTO DE ERRADICACION DEL
HELICOBACTER PYLORI

A Partir del 01 de octubre de 2019 se incorporan 5 nuevos problemas Ges:

81 Céancer de Pulmén
82 Céancer de Tiroides
83 Cancer Renal

84 Mieloma Multiple

85 Alzheimer y otras demencias
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GARANTIAS QUE OTORGA ESTE PLAN DE SALUD:

Garantia explicita de acceso: es la obligacién de Fonasay las Isapres de asegurar
las prestaciones de salud.

Garantia explicita de calidad: otorgar la atencién de salud garantizada por un
prestador registrado o acreditado.

Garantia explicita de oportunidad: existencia de un plazo maximo para el
otorgamiento de las prestaciones de salud garantizadas, en las etapas de
diagnéstico, tratamiento y seguimiento.

Garantia explicita de proteccidn financiera: es la contribucion, pago o copago
maximo que deberd efectuar el afiliado por prestacibn o grupo de prestaciones,
considerando el monto de sus ingresos.

Los Centros de Atencion Primaria son la puerta de entrada al sistema GES, ya que
son estos establecimientos los principales derivadores de estas patologias a otros

centros de la Red Asistencial para confirmacién, examenes y tratamiento.

Enfermedades cubiertas por GES en Atencion Primaria de Salud:

Cancer Cervicouterino PAP
Diabetes Mellitus I

Infeccion Respiratoria <5 afios
Neumonia >65 afos

Hipertension Arterial >15 afios

Salud Oral Integral Nifios 6 afios
Colecistectomia Preventiva 35 a 49 afios
Vicio de Refraccion, Presbicia Pura
Depresion >15 afios
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Ortesis >65

Enfermedad Pulmonar Obstructiva

Asma Bronquial < de 15 afios

Tratamiento Artrosis de Cadera Leve y Moderada
Urgencia Odontoldgica

Salud Oral Adulto 60 afios

Consumo Perjudicial Alcohol y Drogas <20 afos
Asma Bronquial > de 15 afios

Prevencion Secundaria IRCT

Salud Oral de la Embarazada

Hipotiroidismo

Erradicacién Helicobacter Pylori

Cuidados Paliativos y Alivio al Dolor

Sindrome de la Inmunodeficiencia Adquirida VIH
Epilepsia No Refractaria de 1 a < 15 afios
Epilepsia No Refractaria > 15 afos

Enfermedad de Parkinson

Displasia Luxante de Caderas

COMPROMISOS DE GESTION

Los compromisos que el equipo de salud debe cumplir, estan definidos por el
MINSAL e incluidos en las orientaciones programaticas de cada afio.
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El logro de los objetivos que pretende el cumplimiento de estos compromisos tiene
relacion con los objetivos sanitarios planteados para la década por el Ministerio de
Salud

Objetivos sanitarios para la década.

Sefalan los compromisos en salud que deben alcanzarse al 2022, expresados en
METAS SANITARIAS. Definidos como la referencia fundamental para establecer
las intervenciones y acciones prioritarias que se deben realizar en cualquier nivel
del sistema de salud chileno.

Los objetivos sanitarios para la década son:

Reducir la carga sanitaria de las enfermedades transmisibles y contribuir a

disminuir su impacto social y econémico.

Reducir la morbilidad, la discapacidad y mortalidad prematura por afecciones

cronicas no transmisibles, trastornos mentales, violencia y traumatismos.

Reducir los factores de riesgo asociados a la carga de enfermedad, a través del

desarrollo de habitos y estilo de vida saludables.

Reducir la mortalidad, morbilidad y mejorar la salud de las personas a lo largo del

ciclo vital.

Reducir las inequidades en salud de la poblacion a través de la mitigacién de los

efectos que producen los determinantes sociales y econémicos en la salud.

Proteger la salud de la poblacion a través del mejoramiento de las condiciones

ambientales y de la inocuidad de los alimentos.

Fortalecer la institucionalidad del sector salud.
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Mejorar la calidad de la atencion de salud en un marco de respeto de los derechos

de las personas.

CALIDAD Y SEGURIDAD DE LAS PRESTACIONES DE SALUD

La Politica Comunal de Salud se sustenta en el marco de la Reforma de Salud, que
en su propuesta legislativa indica “La Reforma define el Nuevo Modelo Integral de
Salud, como el conjunto de acciones que promueven y facilitan la atencion eficiente,
eficaz y oportuna , que se dirige mas que a la enfermedad a las personas |,
consideradas en su integridad fisica y mental , como seres sociales pertenecientes
a diferentes tipo de familias, que estan en permanente proceso de integracion y

adaptacion a su medio ambiente fisico, social y cultural”.

Dar cumplimiento a régimen de Garantias en Salud

Adecuar la estructura organizacional de los Centros de Salud de manera de lograr
la operatividad del sistema y asegurar el éxito de los lineamientos del modelo de
salud instaurado por el Ministerio de Salud.

Elaborar manuales y protocolos que faciliten el quehacer de los funcionarios y
disminuya la variabilidad de la accién y por ende resguarde la seguridad del usuario
y a su vez, logren elevar la calidad de la atencién y aumentar la satisfaccion usuaria
y mejorar la capacidad resolutiva de los centros de salud

Obtener certificacion como CESFAM (Recertificar el centro de salud).

Obtener la autorizacion sanitaria, salvando las brechas actuales y luego la
Acreditacion de prestadores de salud en sistema abierto. Superintendencia de
Salud.
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Trabajar en Red, siendo una organizacion activa de la Red Asistencial de Salud y
facilitadora de procesos que beneficien a los usuarios.

Alcanzar un aumento porcentual de las acciones de promocién y prevencion,
sin producir deterioro en la resolucion oportuna y eficiente de la demanda.
Favorecer, mediante sistemas eficientes y efectivos de participacion, que el usuario
y la comunidad asuman su rol activo como agentes de cambio de su propia situacion
de salud; propiciando y priorizando instancias de organizacion y de participacion
con una comunidad conocedora de sus deberes y derechos (Fortalecimiento de
las OIRS Oficinas de Informaciones, Reclamos y Sugerencias, politica de analisis

de opiniones ciudadanas, Consejos de Desarrollos, encuestas satisfaccion usuaria).

CANASTA DE PRESTACIONES PLAN DE SALUD FAMILIAR

El Per Capita es un mecanismo de financiamiento que paga de acuerdo a la
poblacion beneficiaria, por un precio estipulado por el Ministerio de Salud en
referencia a una Canasta de Prestaciones, llamada Plan de Salud Familiar (PSF) El
calculo se efectla en base a una poblacion tipo de 10.000 habitantes, considerando
el perfil demografico y epidemioldgico representativo de la poblacion chilena, de
acuerdo a parametros de cobertura y de rendimiento asociados al personal médico
y no médico que trabaja en los distintos establecimientos de la APS. El Plan de
Salud familiar considera los distintos Programas de Salud, tales como Programa de
Salud del Nifio, del Adolescente, del Adulto y Adulto Mayor, de la Mujer,
Odontoldgico, y la mayor parte de las Garantias Explicitas otorgadas en el nivel de
APS. Para el afio 2022 la Cartera de prestaciones incluyo 128 prestaciones

A. CANASTA DE PRESTACIONES PROGRAMA DE SALUD DE LA MUJER
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PREVENCION

. CONTROL PRECONCEPCIONAL.

. INGRESO A CONTROL PRENATAL.

. CONTROL PRENATAL.

. CONTROL POST PARTO Y POST ABORTO.

. CONTROL DEL BINOMIO MADRE-HIJO.

. CONTROL GINECOLOGICO.

. CONTROL DE CLIMATERIO.

. INGRESO CONTROL CLIMATERIO.

. CONTROL DE REGULACION DE LA FECUNDIDAD.

. CONSEJERIA EN VIH PRE TEST Y POST TEST

. CONSEJERIA EN VIH PRE TEST Y POST TEST EMBARAZADAS

. CONSEJERIA FAMILIAR

13. INTERVENCION FAMILIAR PSICOSOCIAL

14. CONSEJERIA EN SALUD SEXUAL REPRODUCTIVA

15. CONSEJERIA EN PREVENCION DE VIH E ITS

16. CONSEJERIA EN ESTILOS DE VIDA SALUDABLES Y CONDUCTAS DE
AUTOCUIDADO

17. VISITA DOMICILIARIA A GESTANTES EN PROCESO DE CONFIRMACION
DIAGNOSTICA DE VIH

18. ECOGRAFIA OBSTETRICA DEL PRIMER TRIMESTRE DE EMBARAZO
CURACION

19. CONSULTA DE MORBILIDAD OBSTETRICA.

20. CONSULTA MORBILIDAD GINECOLOGICA (ITS, VIH Y OTRAS).

21. CONSULTA ANTICONCEPCION DE EMERGENCIA.

22. CONSULTA SOCIAL EMBARAZADA.

23. CONSULTA NUTRICIONAL EMBARAZADA.
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24. EVALUACION NUTRICIONAL DE PUERPERA AL 8VO MES POST PARTO.
PROMOCION

25. TALLERES PARA GESTANTES Y ACOMPANANTES.

26. TALLERES DE PREPARACION PARA EL PARTO Y LA CRIANZA.

27. CONSEJERIA BREVE ANTI TABACO A EMBARAZADAS CON ALTA
ODONTOLOGICA

B. CANASTA DE PRESTACIONES PROGRAMA DE SALUD INFANTIL
28. CONSULTA MORSBILIDAD.
29. CONTROL NINO SANO. APLICACION DE PAUTAS: NEUROSENSORIAL,
EDIMBURGO, MASSIE-CAMPBELL, FACTORES DE RIESGO DE MORIR POR
NEUMONIA, FACTORES DE RIESGO DE ENFERMEDADES
CARDIOVASCULARES, RADIOGRAFIA DE PELVIS.
30. CONTROL MALNUTRICION, CONSULTA LACTANCIA MATERNA.
31. EVALUACION DE DESARROLLO PSICOMOTOR,
32. TALLERES DE ESTIMULACION,
33. TALLERES NADIE ES PERFECTO,
34. CONSULTA DE DEFICIT DESARROLLO PSICOMOTOR.
35. CONTROL DE ENFERMEDADES CRONICAS.
36. CONTROL POR MEDICO Y KINESIOLOGO EN SALA DE INFECCIONES
RESPIRATORIAS AGUDA (IRA)
37. CONSULTA DE SALUD MENTAL.
38. VACUNACION: PROGRAMA NACIONAL DE INMUNIZACIONES (PNI)
39. PROGRAMA NACIONAL DE ALIMENTACION COMPLEMENTARIA
40. VISITA DOMICILIARIA INTEGRAL EN PACIENTE DE RIESGO.
(PSICOSOCIAL, BIOMEDICO)

C. CANASTA DE PRESTACIONES PROGRAMA DE SALUD DEL
ADOLESCENTE
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41. CONTROL DE SALUD. VACUNACION 8° BASICO

42. CONSULTA DE MORBILIDAD.

43. CONTROL DE PATOLOGIAS CRONICAS

41. CONTROL PRENATAL

44. CONTROL BINOMIO MADRE-HIJO

45. CONTROL PUERPERIO POST ABORTO Y POST PARTO 44. CONTROL DE
REGULACION DE FECUNDIDAD

46. CONSEJERIA EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

A7. CONSEJERIA EN ESTILOS DE VIDA SALUDABLE 47. CONTROL
GINECOLOGICO PREVENTIVO

48. CONSULTA DE MORBILIDAD GINECOLOGICA 49. CONSULTA DE
MORBILIDAD OBSTETRICA

49. EDUCACION GRUPAL. 51. CONSULTA Y CONSEJERIA EN SALUD MENTAL
50. VISITA DOMICILIARIA INTEGRAL DE PACIENTE EN RIESGO
BIOPSICOSOCIAL.

PROMOCION

51. EVENTOS MASIVOS EN ESTILO DE VIDA SALUDABLE

52. CONSEJERIAS EN ESTILO DE VIDA SALUDABLE

53. REUNIONES CON LA COMUNIDAD O INTERSECTOR.

54. CAMPANAS MASIVAS EN ESTILO DE VIDA SALUDABLE

PREVENCION,

55. EXAMEN DE MEDICINA PREVENTIVA DEL ADULTO

56. CONTROL POR PROBLEMAS DE SALUD CON ENFOQUE PREVENTIVO,
(Primario, secundario, terciario, cuaternario)

57. FONDO DE OJO ANUAL PARA PREVENIR RETINOPATIA DIABETICA.

58. CONSEJERIA ANTITABAQUICA

59. VACUNACION ANTIINFLUENZA Y ANTINEUMOCOCICA EN PACIENTES
CON FACTORES DE RIESGO
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TRATAMIENTO:

60. CONSULTA MORBILIDAD.

61. CONTROL CARDIOVASCULAR: PACIENTES CON HIPERTENSION
ARTERIAL, DIABETES MELLITUS, DISLIPIDEMIA.

62. EVALUACION DE PACIENTE POR EQUIPO DE SALUD.

63. EXAMENES DE LABORATORIO

64. TRATAMIENTO FARMACOLOGICO DE ACUERDO A CADA PATOLOGIA.
65. CONTROL SALUD MENTAL: TRATAMIENTO MULTIDISCIPLINARIO POR
MEDICO, PSICOLOGO, ASISTENCIA SOCIAL, DE PATOLOGIA FRECUENTE EN
SALUD MENTAL.

66. DETECCION DE VIH EN PERSONAS EN CONTROL Y DERIVACION A NIVEL
SECUNDARIO. 67. VIGILANCIA DE TUBERCULOSIS, CON EXAMEN DE
BACILOSCOPIAS MAS EVALUACION POR EQUIPO DE SALUD.

68. CONTROLES MEDICOS Y KINESICOS POR PATOLOGIAS RESPIRATORIAS
CRONICAS EN SALA ERA. 69. CONSULTA NUTRICIONAL.

70. ATENCION DOMICILIARIA INTEGRAL A PACIENTES CON DEPENDENCIA
SEVERA. 71. ATENCION PODOLOGICA A PACIENTES DIABETICOS.

72. CONTROL Y MANEJO DE OTRAS PATOLOGIAS CRONICAS:
HIPOTIROIDISMO, EPILEPSIA.

73. CURACION AVANZADA PIE DIABETICO

PROMOCION.-

74. REUNIONES CON LA COMUNIDAD PARA DIFUNDIR PRACTICAS DE
ALIMENTACION SALUDABLE Y ACTIVIDAD FISICA.

75. CONSEJERIA EN ASOCIATIVIDAD
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76. EDUCACION GRUPAL
77. CONSEJERIA EN ESTILOS DE VIDA SALUDABLE ADULTOS MAYORES

PREVENCION. -

77. EXAMEN DE MEDICINA PREVENTIVA DEL ADULTO MAYOR (EMPAM).

78. INTERVENCION PREVENTIVA O TERAPEUTICA EN LOS ADULTOS
MAYORES CON SOSPECHA DE MALTRATO.

79. INTERVENCION PREVENTIVA O TERAPEUTICA EN LOS ADULTOS
MAYORES Y SUS FAMILIAS QUE PRESENTEN CONSUMO DE ALCOHOL U
OTRAS DROGAS.

80. APLICACION FICHA DE PREVENCION DE ENFERMEDAD RENAL CRONICA
A  ADULTOS MAYORES EN CONTROL PROGRAMA  SALUD
CARDIOVASCULAR.

81. INTERVENCION SOBRE FACTORES DE RIESGO CARDIOVASCULAR PARA
PREVENIR EVENTOS CARDIOVASCULARES.

82. PESQUISA DE TUBERCULOSIS EN ADULTOS MAYORES SINTOMATICOS
A TRAVES DE BACILOSCOPIAS.

83. VACUNACION ANTINEUMOCOCICA A LOS ADULTOS MAYORES DE 65
ANOS.

84. VACUNACION ANTIINFLUENZA A LOS ADULTOS MAYORES.

85. PROGRAMA DE ALIMENTACION COMPLEMENTARIA DEL ADULTO MAYOR
(PACAM).

TRATAMIENTO. -

86. CONSULTA DE MORBILIDAD.

87. CONTROL CARDIOVASCULAR.

88. CONSULTA Y POR CRONICA Y
RESPIRATORIA EN SALA ERA
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89. CONTROL DE SALUD OTRAS HIPOTIROIDISMO
EPILEPSIA

90. EXAMENES DE LABORATORIO

91. TRATAMIENTO FARMACOLOGICO DE ACUERDO A CADA
PATOLOGIA.

92. CONSULTA DE SALUD MENTAL.

93. VISITA DOMICILIARIA INTEGRAL CON FINES DIAGNOSTICOS Y
CURATIVOS.

94. ATENCION PODOLOGICA DE ADULTOS MAYORES DIABETICOS.
95. CURACION AVANZADA PIE DIABETICO.

D. PRESTACIONES ASOCIADAS A TODOS LOS PROGRAMAS

97. EDUCACION GRUPAL

98. CONSEJERIA FAMILIA

99. CONSULTA SOCIAL 100. VISITA DOMICILIARIA INTEGRAL

101. EVENTOS MASIVOS DE PROMOCION DE LA SALUD

102. CAPACITACION A LIDERES COMUNITARIOS

103. EXAMENES DE LABORATORIO CLINICO

104. RADIOGRAFIA DE PELVIS PARA DIAGNOSTICO DE DISPLASIA DE
CADENAS EN LACTANTES

105. RADIOGRAFIA DE TORAX PARA DIAGNOSTICO DE NEUMONIA Y
TUBERCULOSIS

106. OTRAS RADIOGRAFIAS

E. CANASTA PROGRAMA ODONTOLOGICO

107. CONTROL NINO SANO ODONTOLOGICO 2 ANOS
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108. INTEGRAL DE NINOS DE 4 ANOS 109. ATENCION
INTEGRAL GES 6 ANOS

110. ATENCION INTEGRAL GES EMBARAZADAS 111. ATENCION
INTEGRAL NINOS DE 12 ANOS 112. INTEGRAL MENORES
DE 20 ANOS

113. EXAMEN DE SALUD 114. EXAMEN Y DIAGNOSTICO ANOMALIAS
DENTO-MAXILARES (OPI)

115. EDUCACION INDIVIDUAL CUIDADOS EN SALUD ORAL
116. EDUCACION GRUPAL CUIDADOS EN SALUD ORAL

117. URGENCIAS ODONTOLOGICAS AMBULATORIAS
118. EXODONCIAS

119. DESTARTRAJE Y/O PROFILAXIS 120. APLICACION DE SELLANTES

121. OBTURACIONES
122. PULPOTOMIAS

123. APLICACION FLUOR BARNIZ
124. ENDODONCIAS

125. RADIOGRAFIA DENTAL

126. VISITA DOMICILIARIA POR A PACIENTES CON
DEPENDENCIA SEVERA

127. DENTAL A PACIENTES BAJO CONTROL
128. A NINOS DE JARDINES INFANTILES Y ESCUELAS

MUNICIPALES
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SALUD INFANTIL CON ENFOQUE INTEGRAL

El Programa de salud de la Infantil, tiene como objetivo apoyar el desarrollo
integral de nifios y niflas de la comuna de Chépica, que se atienden en el servicio
publico de salud (prevision de salud FONASA y PRAIS), asegurando el acceso a
atencion de salud con un enfoque promocional y preventivo. El seguimiento a la
trayectoria del crecimiento y desarrollo infantil se inicia en la gestacion y continua a
lo largo del ciclo vital del nifio o la nifia desde el nacimiento hasta los 9 afios;
comenzando con el control de la diada con matrona y seguida por las sucesivas
atenciones por médico, enfermero, nutricionista, asistente social y educadora de
parvulos, para evaluar el estado de salud y desarrollo integral de cada nifio, siendo
estos enfocados a la promocion, prevencion, proteccion social y/o de tratamiento

dependiendo de las necesidades de cada nifio o nifia.
CANASTA DE PRESTACIONES PROGRAMA INFANTIL
1. Evaluacion psicosocial de nifios y nifias

El control de salud es la instancia para identificar los factores de riesgo que pudieran
alterar el 6ptimo crecimiento y desarrollo durante la infancia, mediante la pauta de
otra vulnerabilidad, pauta de Edimburgo o del desarrollo psicomotor.
Incorporandose la pauta M-CHAT como parte de las prestaciones para la sospecha
de trastorno del espectro autista.

2. Evaluacion nutricional

Esta se realiza por el equipo multidisciplinario matrona, médico, enfermero,
nutricionista en cada control o consulta de salud infantil, realizandose derivacion

oportuna en los casos que corresponda con nutricionista o nivel secundario.

3. Evaluacion del desarrollo puberal
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Esta evaluacion permite determinar si el desarrollo biolégico va en forma adecuada

con el desarrollo cronolégico, asi como realizar una evaluacion nutricional correcta.
4. Toma de presion arterial

A partir de los tres afios de edad todos los nifios y nifias, independiente de su estado
nutricional deben contar con un chequeo de presién arterial en forma anual. En el
caso de sospecha de alteracion se realizara un perfil de presion arterial y se derivara

a nivel secundario los nifios y nifias que corresponda.
6. Evaluacion auditiva

A todo nifio en Chile se le realiza una evaluacién auditiva al alta hospitalaria, en los
casos excepcionales que existan nifios no evaluados, son derivados posteriormente

para evaluacién en nivel secundario.
7. Evaluacién ortopédica

El desarrollo evolutivo ortopédico del nifio o la nifia suele ser motivo de consulta
frecuente de padres y cuidadores, por esta razon es que el o la profesional
enfermero que realiza control de salud infantil debe poder diferenciar lo normal de

lo patolégico en el desarrollo osteomuscular.
Incluye
a) Radiografia de caderas a todos los nifios a partir de los 3 meses de vida

b) Descartar escoliosis en el control de salud infantil por enfermero por medio del
Test de Adams.

c) Genu valgo

d) Pie plano a partir de los 3 afios de vida
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8. Evaluacion de genitales

La evaluacion genital y de madurez puberal es una parte importante del examen
fisico de niflos y niflas. Los problemas frecuentes a encontrar en el examen de
genitales, segun sexo son criptorquidia, hidrocele, hernia inguinal, fimosis, quiste de

esmegma, hipospadia, sinequia, vulvovaginitis.
9. Salud bucal

Actualmente se esté realizando atencion dental a todos los nifios y nifias a partir de
los 6 meses de edad a través del programa CERO con al menos un control anual
segun riesgo hasta los 6 afios y se contindia posteriormente con el programa dental
de JUNEAB.

METAS E INDICADORES DEL PROGRAMA
I. Recuperacioén del desarrollo Psicomotor
Nombre de la Meta: Recuperaciéon del Desarrollo Psicomotor (DSM).

Indicador: Porcentaje de nifios y nifias de entre 12 a 23 meses de edad con Riesgo

del Desarrollo Psicomotor recuperados.

Numerador: N° de nifios y nifias de entre 12 a 23 meses de edad diagnosticados

con riesgo del Desarrollo Psicomotor recuperados, periodo enero a diciembre 2023.

Denominador: N° de nifios y nifias de entre 12 a 23 meses de edad diagnosticados
con riesgo de Desarrollo Psicomotor en su primera evaluacion, periodo Octubre
2022 a Septiembre 2023.

Meta Nacional: 90 % de recuperacion

Meta Sanitaria Municipal 2023: 67%
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Objetivo de Impacto relacionado con esta meta: Disminuir las alteraciones en el
desarrollo infantil mediante la estimulacién temprana en nifios con riesgo en el

desarrollo psicomotor.
Il Cobertura de evaluacion del desarrollo psicomotor

Nombre de la meta: Cobertura de Evaluacion del desarrollo Psicomotor en nifios y

nifias de 12 a 23 meses bajo control.

Numerador: N° de Nifios(as) de 12 a 23 meses con Evaluacion de Desarrollo
Psicomotor, en el periodo enero a diciembre 2023

Denominador: N° de Nifios(as) 12 a 23 meses bajo control diciembre 2023
Meta nacional: 95%
Meta IAAPS 2023: 95%

Objetivo de Impacto relacionado con esta meta: Pesquisar las alteraciones en el
desarrollo infantil. Promoviendo el desarrollo integral a través de la estimulaciéon

temprana en nifios con déficit del desarrollo psicomotor.

La poblacién infantil del CESFAM de Chépica es de 820 nifios de 0 a 5a 11m 29d.
En el siguiente recuadro se muestra la distribucion de la Poblacion Infantil segun
edad, en el CESFAM y Postas de Salud Rural.

POBLACION INFANTIL BAJO CONTROL COMUNA DE CHEPICA
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Cuadro de actividades segun edades en el Programa Infantil

PROGRAMA ACTIVIDADE | EDAD COBERTURA RENDIMIENT | RECURSOS
S o HUMANOS
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CONTROL DE | Diada 100% atencion 60 minutos por | Hora Matrona o
SALUD antes de | segin demanda diada Médico
INFANTIL los 10 | espontanea
dias
1 mes 100% atencion 2 por hora Hora Médico
seglin demanda
espontanea
2meses | 100% atencién 2 por hora Hora
seglin demanda Enfermero o
espontanea Médico
3meses | 100% de la 2 por hora Hora Médico
Poblacion
Infantil Inscrita
4meses | 100% de la 2 por hora Hora
Poblacion Enfermero o
Infantil Inscrita Médico
CONSULTA 5meses | 100% de Ila 2 por hora Hora
NUTRICIONAL Poblacion Nutricionista
Infantil Bajo
Control
CONTROL DE | 6, 8, 12 | 100% de la 2 por hora Hora
SALUD y 18 | Poblacion Enfermero o
INFANTIL meses Infantil Inscrita Médico
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Infantil Inscrita

2 afios 100% de Ia 2 por hora Hora
Poblacién Enfermero o
Infantil Inscrita Médico
3 afios 100% de Ia 45 min - 1 hora | Hora
Poblacion Enfermero o
Infantil Inscrita Médico
CONSULTA 3afios6 | 100% de Ila 2 por hora Hora
NUTRICIONAL | meses Poblacién Nutricionista
Infantil Bajo
Control
CONTROL DE | 4 afios 100% de Ia 2 por hora Hora
SALUD Poblacion Enfermero o
INFANTIL Infantil Inscrita Médico
5 a 9| Segln 2 por hora Hora
afios Programacié Enfermero o
Médico
n Local
CONTROL DE |2 y 6 |100% de Ila 2 por hora Hora
SALUD BUCAL | afios Poblacién Odontdlogo (a)

PROGRAMA DE SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE

El programa Espacios Amigables en la sexta region comenzé en el afio 2016 con

Santa cruz y Coltauco , abarcando diferentes comunas a lo largo de la region , en

64




Plan de Salud Comunal CESFAM CHEPICA 2023

2018 se incorpord Chépica siendo el Espacio Amigable nimero 11 de la region, este
es un espacio como lo dice su nombre en el que el adolescente es capaz de
encontrar atencion amigable y personalizada habilitado al interior del centro de salud
o en algun lugar diferenciado y ambientado al grupo etario , el cual resguarda la

confidencialidad en la atencion.

Actualmente en la comuna existe un total de 1639 adolescentes de 10 a 19 afios,
815 Mujeres- 824 Hombres.

En Liceo Fermin del Real Castillo y colegio Libertador O’Higgins se encuentra el
espacio fisico para ejecutar el programa, la atencion es gratuita, cercana y de facil
acceso, pueden solicitar esta atencion adolescentes que contemplen las edades de
10-19 afos, el establecimiento tiene las puertas abiertas para todo adolescente
perteneciente a la comuna, aunque estudien en establecimientos educacionales
pertenecientes a otras comunas, ya que al tener su residencia y estar inscrito en

Centro de salud familiar de Chépica tiene libre acceso a este espacio.

El equipo del programa de Espacios Amigables para Adolescentes esta conformado
por Matron, Psicélogos, Enfermera y Nutricionistas, quienes desarrollan sus

atenciones en establecimientos educacionales de la comuna y Centro de salud.
Componente y subcomponentes
1. Promocion de la Salud y Participacion Juvenil

Realizar actividades promocionales preventivas en establecimientos educacionales,
centros SENAME, centros comunales, centros deportivos, que potencien el

autocuidado y desarrollo saludable de los y las adolescentes.

Promover la participacion de adolescentes en Consejos Consultivos de

Adolescentes y JOvenes, en mesas intersectoriales para la promocion de los
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derechos de los NNA, en Consejo de Desarrollo Local (CDL), Centro de Alumnos,

colectivos, etc.

Realizacion y difusion de actividades a través de redes sociales de los Espacios
Amigables.

Atencion de Salud Integral
En Establecimientos de Salud:

- Atencion de la demanda espontanea y/o programada en Espacios
Amigables de adolescentes de 10 a 19 afios.

- Consultas por profesionales no médicos
- Control de Salud Integral a adolescentes de 10 a 19 afios

- Atencién en el Ambito de la Salud Sexual y reproductiva de adolescentes
de 10 a 19 afos.

- Consejeria en el ambito de la Salud Sexual Reproductiva SSR:
prevencion del embarazo, prevencion ITS/VIH/SIDA, uso del condon,
consejeria en Regulacion de la Fertilidad, consejeria prevenciéon VIH e
ITS.

- Consulta por anticoncepcién de emergencia.
- Ingreso a Regulacion de la Fertilidad.

- Aumento del uso de preservativo en adolescentes hombres para practica

sexual segura.

- Atenciones psicosociales de adolescentes de 10 a 19 afios.
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- Intervenciones motivacionales preventivas de uso de sustancias en

adolescentes.

Consulta Salud Mental.

Consejeria en prevencion de consumo de drogas.

Consulta nutricional.
En Establecimientos Educacionales:

- Consejeria en el &mbito de la Salud Sexual Reproductiva SSR de
adolescentes de 10 a 19 afos: prevencion del embarazo, prevencion
ITS/VIH/SIDA, uso del conddn, consejeria en Regulacion de la Fertilidad,

consejeria prevencion VIH e ITS.

- Aumento del uso de preservativo en adolescentes hombres para practica

sexual segura.

- Consejeria en prevencion consumo de drogas en adolescentes de 10 a

19 afos (presencial o remota).

Control de Salud Integral adolescentes de 10 a 19 afios.

Consulta nutricional.

Dotacién y horas establecidas para programa 2022

Cesfam Chépica

Enfermera 11 horas (Coordinacion)
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Nutricionista 11 horas

Psicologa 22 horas Salud mental Cesfam Chépica.

Nutricionista 11 Horas Cesfam de Chépica.

Liceo Fermin del Real Castillo

Psicélogo 22 horas

Matrén 20 horas

Nutricionista 17 horas

Colegio Libertador O’Higgins

Psicologo 22 horas

Matrén 17 horas

Nutricionista 15 horas

Actividades realizadas sequn la canasta de prestaciones

Talleres
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- Talleres en establecimientos educacionales pertenecientes a la comuna de
Chépica en diferentes tematicas: Diversidad Sexual, Conociendo mi cuerpo,
Enfoque de género, Método anticonceptivo e infecciones de trasmision sexual,
Se realizan rondas con apoyo de Cesfam para llegar a los establecimientos

educacionales de toda la comuna de Chépica tanto urbanos como rurales.
- Establecimientos Educacionales

- Escuela Angel Maria

- Escuela Angel de David

- Escuela Eugenio Ruiz- Tagle Montes

- Escuela Héctor Rodolfo Castillo Moreno
- Escuela Emilia Salinas Diaz

- Escuela Carlos Donoso Rebolledo

- Escuela Cruz Maria

- Escuela Gabriela Mistral

- Escuela Las Alamedas

- Escuela Maria Marta del Real Correa

- Escuela Lindorfo Montero Fuenzalida

- Escuela Luis Arturo Zufiiga Fuentes

- Escuela Luis Athas

- Escuela Luz Maria Crespo Ureta de Kerestegian
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- Colegio Libertador O’Higgins
- Liceo Fermin del Real Castillo
- Escuela Especial CRE Integrarte
Actividades de promocion y prevencion en salud enfocadas en seis tematicas:

Prevencion de embarazo no deseado en adolescentes

- Prevenciéon de Suicidio.

Enfermedades de trasmision sexual, Identidad de género y Diversidad

sexual.

Prevencion consumo de alcohol.

- Prevencién del consumo de alcohol y/o drogas.

Alimentacién saludable.

Actividades de promocion realizadas a través de redes sociales de Espacios

Amigables

- Mantener activas redes sociales tanto Instagram como fanpage de

programa.
- Participacion en programas Radiales.

Consejo Consultivo de Adolescentes y Jévenes
- Promover la participacion de adolescentes y jévenes; en Consejos

Consultivos, de Desarrollo Local, diagnosticos locales y/u otros
espacios de participacion.

70



Plan de Salud Comunal CESFAM CHEPICA 2023

- Actividades comunitarias realizadas con adolescentes que participan
en Consejos Consultivos de Adolescentes y Jbévenes u otras
instancias de participacion.

Control de salud integral del adolescente

- El control de salud integral del adolescente se permite evaluar el estado de
salud para fortalecer factores y conductas protectoras e identificar precozmente

los factores y conductas de riesgo, asi como los problemas de

- salud, con el objetivo de intervenir en forma oportuna, integrada e integral.
Objetivos

- Evaluar y promover un crecimiento y desarrollo biopsicosocial saludable.

- ldentificar factores y conductas protectoras y de riesgo, del adolescente y su

familia.

- Pesquisar y otorgar manejo inicial a los problemas de salud prevalentes del

adolescente.
- Prevenir enfermedad y discapacidad en adolescentes.

- Referir oportunamente aquellas situaciones o condiciones que ameriten

clinicamente su atencién y resolucion por otros profesionales u otras disciplinas.

Proyecciones o metas para el aio 2023

- Lograr una mayor adherencia de los adolescentes al programa de espacios

amigables.
- Incorporar nuevos profesionales a programa Trabajadora social y Médico.

- Instalar dispensador de preservativos en Cesfam de Chépica.
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- Capacitar a profesionales en marco adolescente.

- Continuar con el maximo de actividades propuestas y cumplir con las metas
solicitadas.

- Lograr continuidad en atenciones y evitar el recambio de personal.

- Eleccién de personalidad Juridica para Consejo consultivo de adolescentes

y jovenes.

- Instar la participacion de consejo consultivo con la comunidad.

Tasa de suicidio adolescente. La actividad fisica.
Obesidad infantil. El uso de preservativo.
Consumo de drogas. Doble proteccion.
muertes por VIH-sida Factores protectores.
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Consumo de alcohol en jovenes.

Embarazo adolescente.

PROGRAMA DE SALUD DE LA MUJER

DESCRIPCION DEL PROGRAMA

Contribuir al desarrollo integral, fisico, mental y social de la mujer, en todas las
etapas de su ciclo vital, desde una perspectiva que contemple los diversos aspectos
relacionados con la salud de la mujer, con un enfoque de riesgo que contemple la

promocién, prevencion, recuperacion, rehabilitacién y autocuidado de su salud.
OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA DE LA MUJER

1. Fomentar la mantencion de las condiciones biologicas,
psicoafectivas y sociales de la poblacibn femenina,
preparandose para enfrentar adecuadamente las diferentes
etapas de su ciclo vital, estimulando su participacion como

sujeto activo en el cuidado de su salud y la de su familia.

2. Prevenir la aparicién de afecciones que alteren la salud de la

mujer, mediante la pesquisa y control oportuno de factores de
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riesgo y la prevencion de dafios especificos, a fin de mejorar la

calidad de vida en las diferentes etapas del ciclo vital.

3. Acentuar el enfoque preventivo y de riesgo en la ejecucion de
las actividades, con el fin de prevenir la aparicién de afecciones
que inciden en la salud de la mujer, garantizando la deteccion
y tratamiento oportuno en los diferentes niveles de complejidad

de atencion.

4. Orientar a la mujer, la pareja y la familia para el ejercicio de una

paternidad responsable y una sexualidad saludable.

5. Promover un modelo de salud integral que incorpore a la pareja
y familia en actividades de promocion, fomento, recuperacion y
rehabilitacion de la salud.

6. Coordinar acciones de salud con otros Programas que

promuevan la salud de la mujer.
ACTIVIDADES QUE CONTEMPLA EL PROGRAMA
CONTROL PRECONCEPCIONAL

Es la atencion integral proporcionada por Matronas en Consultorio de atencion

Primaria a la mujer en edad fértil que desea iniciar o posponer un embarazo.

Esta actividad tiene como objetivo general contribuir a la promocion, proteccion y
recuperacion de la salud de la mujer en etapa preconcepcional.

Para tales efectos se deben identificar oportunamente factores de riesgo
reproductivo materno perinatal, detectar y referir a aquellas mujeres en edad fértil a

las cuales se le pesquisen condiciones que afecten su salud biopsicosocial, facilitar
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el acceso de aquellas mujeres que deseen posponer un embarazo a los servicios

de planificacion familiar y favorecer el ingreso precoz al control prenatal.

Dentro de las acciones que se realizan en esta actividad se contempla la anamnesis,
examen fisico, examen ginecoldgico, solicitud de examenes de laboratorio y

educacién para la salud con énfasis en salud sexual y reproductiva.
CONTROL PRENATAL

Es la atencién integral sistematica y periddica, con enfoque de riesgo que se otorga
a la embarazada.

El objetivo general de esta actividad es controlar el desarrollo fisiolégico de la
gestacion, prevenir complicaciones, diagnosticar y tratar oportunamente la
patologia, derivar a niveles de mayor complejidad cuando corresponda, y preparar

a la madre y su pareja, fisica y psiquicamente para el parto y el cuidado de su hijo.

Para lograr dicho objetivo y una vez diagnosticado el embarazo se deben identificar
factores de riesgo, motivar a la gestante en el cumplimiento de las indicaciones,

controlar la evolucion de la gestacion y crecimiento fetal,

pesquisar signos y sintomas de morbilidad y evaluar modificacion de factores de

riesgo.

Las acciones que se llevan acabo en esta actividad se refieren a examen fisico,
examen obstétrico, solicitud de examenes de laboratorio, realizacion de ecografias
obstétricas, prescripcion de tratamientos, entrega de alimentaciéon complementaria
y educacion para la salud, tanto personalizada en cada control prenatal como

talleres educativos para fortalecer los cuidados prenatales.
CONTROL DIADA

Es el control que se realiza a la madre y al nifio antes de los 28 dias de nacido.
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El objetivo de esta actividad es controlar la evolucidbn normal de este periodo,
prevenir y detectar cuadros moérbidos relacionados con el puerperio recién nacido y

lactancia.

Las acciones que se realizan en esta actividad dicen relacién con la anamnesis con
énfasis en: antecedentes del embarazo, parto, puerperio, recién nacido y lactancia,
pesquisa de riesgo psicosocial en la diada y familiar, detecciébn de depresion
postparto, examen fisico general y segmentario a la madre, examen fisico general
y segmentario del recién nacido, evaluar tipo de alimentacion y/o dificultades en el
amamantamiento, educacién a la madre, referencia a control de salud, segun

corresponda y citacion a Regulacion de Fertilidad.
CONTROL PUERPERA PARTO Y/O ABORTO

Corresponde a la atencion con enfoque de riesgo que se otorga a la mujer hasta el
sexto mes post parto y posterior a un aborto, con el fin de detectar factores de riesgo

biopsicosocial.
CONTROL GINECOLOGICO

Es la atencién de salud ginecoldgica integral, proporcionada a la poblacién femenina
alo largo de su ciclo vital a partir de los 10 afios, con el objeto de fomentar y proteger
la salud integral de la mujer (entendido como el bienestar fisico, mental y social de
un individuo, OMS).

Los objetivos del control ginecologico son

Realizar acciones de fomento y proteccién de la salud integral de la Mujer, detectar
precozmente trastornos de la nutricidn, prevenir y pesquisar exposiciones a riesgos
laborales y ambientales, prevenir y detectar precozmente alteraciones de la esfera
emocional y sexual, prevenir y detectar precozmente afecciones ginecologicas,

Promover la deteccion de las enfermedades de transmision sexual y SIDA, prevenir
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y pesquisar factores de riesgo para patologias cardiovascular, obesidad,

hipertension, diabetes, canceres (cervicouterino, mama, vesicular).
CONTROL CLIMATERIO

Es la atencion sistematica otorgada a la poblacién femenina climatérica de 45 a 64
afos, cuyo objeto es prevenir y detectar precozmente las patologias mas frecuentes
en este periodo del ciclo vital de la mujer identificadas a través de pauta MRS,

mejorando su calidad de vida previo al periodo de la menopausia.
CONTROL REGULACION DE LA FECUNDIDAD

Es la atencién integral proporcionada en forma oportuna y confidencial a la mujer
y/o a la pareja en edad feértil que desea regular su fecundidad, cuyos objetivos son
informar a la mujer y/o su pareja sobre tipos, caracteristicas y disponibilidad de los
métodos de regulacion de la fecundidad y los aspectos relacionados con
planificacion familiar, permitir que la mujer y/o su pareja decidan libre e
informadamente sobre la practica de la regulacion de la fecundidad y el método a
usar, prescribir y controlar el uso del método de regulacion de la fecundidad elegido
por usuarias, asegurar a las usuarias la continuidad de la atencion y el suministro
de insumos de regulacion de fecundidad, promover la prevencion de la transmision
vertical del VIH/SIDA a través de consejeria y evaluacion de la exposiciéon al riesgo

propio y de la pareja.
CONSULTAS ANTICONCEPCION DE EMERGENCIA

Es la atencion que las mujeres pueden recibir entre los tres a cinco dias siguientes
a una relaciéon sexual sin proteccion anticonceptiva, con el fin de evitar un embarazo

no deseado. Incluye prescripcion de estos anticonceptivos.

CONSULTAS EN HORARIO CONTINUADO
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Consiste en garantizar las prestaciones de salud, especialmente en los Consultorios
General Urbanos (CGU) y en los Consultorios Generales Rurales (CGR) conforme
los horarios establecidos de lunes a viernes de 8:00 a 20:00 horas, facilitando el
acceso Y la continuidad de la atencién de salud de toda la poblacion (controles y
consultas y/o tratamientos) con una mejor utilizacion de su capacidad instalada sin

desmedro de la atencion de salud.
OTRAS CONSULTAS

Es la atencion proporcionada a una mujer que acude espontdneamente o por
referencia, por presentar alguna sintomatologia de patologia obstétrica, por
anticoncepcion de emergencia o por otras patologias asociadas a la mujer, que no

sea ginecoldgica, de ITS o por VIH-SIDA.
CONSULTA MORBILIDAD GINECOLOGICA

Es la atencion proporcionada a una mujer que acude espontdneamente o por

referencia, por presentar alguna sintomatologia de patologia ginecolégica
CONSULTA DE MORBILIDAD OBSTETRICA

Es la atencion proporcionada a la embarazada o puérpera en el nivel primario, que
acude espontaneamente o por referencia, por presentar alguna sintomatologia de

patologia obstétrica.
CONSULTAITS

Es la atencion proporcionada a usuaria/o y su pareja para prevenir la aparicion de
Infecciones de Transmision Sexual, que comprende evaluacion, diagndstico,
determinacién y ejecucion de acciones de acuerdo al diagndstico, registro y citacion

a nuevas consultas en caso de necesidad.

CONSULTA SALUD SEXUAL
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Atencion proporcionada a las personas con enfoque de género, en el que se
entrega informacion, orientacidén, herramientas y/o habilidades que favorezcan la
salud sexual y prevengan conductas de riesgo. Comprende anamnesis, hipétesis
diagndstica y ejecucion de acciones de acuerdo al diagndstico, registro y citacion a

nuevas consultas, derivacion a otros programas de salud en caso de necesidad.

CONSEJERIA EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

Es la atencion individual proporcionada a la poblacién general o grupos especificos
con el fin de entregar informacién clara, completa y oportuna, que les permita tomar
sus propias decisiones en relacion a salud reproductiva, planificaciéon familiar y

métodos anticonceptivos.
VISITA DOMICILIARIA INTEGRAL

Es la atencion integral de salud proporcionada en el hogar a grupos especificos de
alto riesgo, considerandolos en su entorno familiar a través de acciones de fomento,

proteccion, recuperacion y rehabilitacion de la salud.

Se efectuara visita domiciliaria a las poblaciones de alto riesgo en los siguientes

grupos:
- embarazadas

- puérperas

- recién nacidos

- mujeres portadoras de patologias especificas

- mujeres adscritas a otras actividades del Programa de la Mujer que lo requieran.
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EDUCACION PARA LA SALUD

Es un proceso de interaccion educativa que ocurre durante la atencion gineco-

obstétrica, entre el integrante del equipo de salud y la mujer que recibe la atencion
METAS E INDICADORES 2022

COBERTURA DE PAP EN MUJERES DE 25-64 ANOS

META 2: Cobertura de PAP
Porcentaje de mujeres de 25 a 64 afios con pap vigente en los ultimos 3 afios (meta 80%) valor
proporcional 12,5%
e BRECH:\
2 entre N®
mujeres 25 a 3
= i mujeres con
< b4anos | N mujeres e PAP vigente
UMDAC?) Libwrlis inscritas con | 25 A 64 aflos - C‘fbenlu;;% adiciembre | 25%dela | Propuesta de meta 2022 en
el pap vigente | inscritas afio (Nacional 80%| 5519\ ne ge | brecha N° de mujeres
Establecimiento) (informado) 2022 Poblacion e
diciembre Inscrita )
2019 con pap esperadas
P con 80% de
extrasistema bertura
CHEPICA 100,0% 1944 3848 3078 1.134 284 2228

Cabe destacar que esta es una meta altamente complicada de cumplir, a
pesar de los grandes esfuerzos que se hacen para lograrlo, se implemento

ademas un plan de aumento de la cobertura.

El equipo que trabaja en: el Programa de la Mujer del Cesfam Chépica ha

propuesto las siguientes estrategias para aumentar cobertura de PAP:

1.- Se solicitd al area de informética de nuestro Cesfam, una planilla Excel
con todas las mujeres inscritas en este establecimiento, de 25 a 64 afos para

buscar las inasistentes a PAP y poder citarlas a la toma del examen.
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2.- Por medio de la red social FACEBOOK del CESFAM constantemente se
realizan publicaciones de orientacion y educacion referente a la importancia

de la toma del examen.
3.- Difusién a través de diario mural EN EL Cesfam

4.- Extension horaria para privilegiar atencion a pacientes que no pueden

acudir en horario normal, priorizando la toma de PAP.

5.- Sensibilizacion al equipo de Cardiovascular y Control Sano para

derivacion de pacientes inasistentes a control.

6.- Entrega de cartillas educativas en ferias locales y en colegios a hijos de
madres que cumplan con el requisito de edad, para motivarlas a asistir a la

toma del examen.

INGRESO PRECOZ A CONTROL DE EMBARAZO ANTES DE LAS 14
SEMANAS. (90%)

Meta que se cumple afio a afio con relativa facilidad, en el primer semestre
del afio en curso tenemos un 94% de ingresos de embarazo antes de las 14

semanas de gestacion.
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Meta N°13: Ingreso precoz a control de embarazo

Indicador Ingreso precoz de mujeres a control de embarazo

N° de mujeres embarazadas ingresadas

antes de las 14 semanas a control *7100
Total de mujeres embarazadas

ingresadas a control

Férmula de calculo

Meta 9 0 0/0

Medio de verificaciéon e REM AQ0S5, Seccién A

Se debe registrar, en cada corte, el acumulado, desde enero a
la fecha de corte, de las mujeres ingresadas antes de las 14
Observaciones semanas para el numerador y el acumulado, desde enero a la
fecha de corte, del total de mujeres ingresadas para el
denominador

COBERTURA DE METODOS ANTICONCEPTIVOS EN ADOLESCENTES

DE 15 A 19 ANOS (25%)
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Meta N°14: Cobertura de métodos anticonceptivos en adolescentes de 15
a 19 aios inscritos que usan métodos de regulacion de la fertilidad

Cobertura de método anticonceptivos en adolescentes de 15 a 19

Indicad S : =
POREmOOY afios inscritos que usan métodos de regulacion de la fertilidad

N°de adolescentes de 15 a 19 aiios inscritos que
usan métodos de regulacion de
la fertilidad (bajo control) *
e 100
Total adolescentes de 15 a 19 aiios inscritos

25%

Férmula de calculo

Numerador:
e REM P1 Seccién A
Denominador:
e Poblacién 15 a 19 afios inscrita validada

Medio de verificacion

La prevencion del embarazo adolescente es uno de los objetivos mas
importantes de la década por el riesgo biopsi-cosocial que conlleva para la madre
adolescente y su recién nacido, asi como también por el impacto en su circulo
familiar y social. Entre las medidas preventivas mas destacables para ello esté el
uso de método anticonceptivo (MAC) oportuno en los adolescentes que lo requieran
y su entrega debe darse en un marco de accesibilidad y elec-ciébn educada por un
profesional de salud idoneo, en la atencion diaria y ademas en los espacios
amigables.

Considerando la poblacién total de 1519, es decir hombres y mujeres tendriamos
un 18.3% bajo control de MAC a junio 2022.
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PROGRAMA CHILECRECECONTIGO

El Programa de Apoyo al Desarrollo Biopsicosocial (Ley 20.379), componente del
sub sistema Chile Crece Contigo es el eje del sistema de proteccion vy
acompafamiento integral a la infancia, comprendiendo desde la etapa pre natal,
hasta el término de la primera infancia (0 a 9 afios). Su objetivo es acompainar,
proteger y apoyar de manera integral a todos los nifios, nifias y sus familias a lo
largo de toda su trayectoria de crecimiento y desarrollo, mediante el acceso expedito
a prestaciones de salud de calidad y complementarias al actual control prenatal,
puerperio, y control del nifio y de la nifia sano/a. Adicionalmente, apoya a las familias
de nifios y niflas que pertenecen al 40% mas vulnerable de la poblacién, con el fin
que existan las condiciones adecuadas en un entorno amigable, inclusivo y

acogedor, potenciando al maximo su desarrollo y bienestar.

El equipo Chile Crece Contigo estd compuesto por dos profesionales de la
enfermeria, una Educadora de Péarvulos a cargo de la Sala de Estimulacion
Temprana (SET), una psicéloga a cargo del Programa de salud mental y un
psicologo que realiza atenciones a gestantes y nifios que lo requieran, dos
Asistentes sociales que realizan atenciones y una de ellas, ademas, es la encargada
del area de Discapacidad, dos Matronas, una Nutricionista que atiende Clinica de
Lactancia Materna, una médico que realiza atenciones de salud a nifios/as y una

Técnico en Enfermeria de nivel superior que apoya las labores del programa.

Contamos con Sala de Estimulacion Temprana inserta en el CESFAM, lo que
permite mantener una derivacién y seguimiento directo de los casos que asi lo
requieran. Se encuentra a cargo de la educadora de parvulos y contamos con una
infraestructura que cumple con los requerimientos técnicos de espacio e
implementacion, lo que facilita el trabajo con nifios, nifias y sus familias. Ademas

del trabajo individual en sala, se realizan actividades grupales como taller de
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desarrollo motor (4° mes), taller de desarrollo del lenguaje (7° mes) y talleres nadie

es perfecto.

Ademas, contamos con una Clinica de Lactancia Materna, la que tiene por objetivo
proteger y fomentar la instauracion, mantenimiento o recuperacion de la lactancia,
atendiendo de manera eficaz y oportuna cualquier problema que se presente en
esta area en la primera etapa de vida y hasta los 2 afios de edad, los cuales pueden
ser pesquisados por algun profesional o por consulta espontanea. Enfocandose en
una atencion integral a todas las madres, nifios, nifias y familias que asi lo requieran,
fomentando fuertemente la lactancia materna exclusiva hasta el sexto mes y
complementaria hasta los 2 afios 0 mas, reconociendo la importancia que esto tiene

a lo largo de todo el ciclo vital.

ACTIVIDADES REALIZADAS SEGUN CANASTA DE PRESTACIONES

Fortalecimiento del Desarrollo Prenatal

1. Fortalecimiento de los cuidados prenatales

e Ingreso al control prenatal, establecimiento de una relacion de ayuda y
deteccién de factores de riesgo psicosocial, potenciando la participacion
de su pareja u otra persona significativa. Ingreso de la familia gestante al
Sistema de Proteccion Integral, explicacion general del subsistema por
parte de matrona. Aplicacion de pauta de Evaluacion psicosocial

abreviada (EPSA) y analisis de factores de riesgo a través de entrevista.

e Entrega de guia de gestacion “Empezando a crecer” y de la “Agenda de

Salud, Control prenatal”.
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e Registro en formulario de primer control de la gestante del Sistema de

Registro, derivacion y Monitoreo (SRDM).
2. Atencion integral a familias en situacion de vulnerabilidad psicosocial

e Derivacion de los casos de gestantes en riesgo psicosocial a equipo de
cabecera y disefio del plan de salud personalizado para cada gestante y
su familia, identificando factores de riesgo y potenciando factores

protectores.

e Visita domiciliaria integral (VDI) realizadas por el equipo de cabecera a
gestantes en situacion de vulnerabilidad, que presenten 3 o mas riesgos
biopsicosociales, iniciando la intervencidn con la visita de Asistente social,
la cual, de acuerdo a la situacion visualizada, realiza las acciones

pertinentes en conjunto al equipo de salud.

° Derivaciones a prestaciones diferenciadas y activacion de la Red

Comunal Chile Crece Contigo segun vulnerabilidad psicosocial.

3. Educacion a la gestante y su pareja o acompafante significativo(a) y
educacion PARN (Programa de Apoyo al Recién nacido):

° Educacién individual a la gestante y su pareja o acompafiante
significativo, apoyo cognitivo, emocional y preparacién para el

nacimiento y la crianza.

Fortalecimiento del control integral de salud del nifio y nifia para el desarrollo

1. Fortalecimiento del control de salud del nifio y nifia para el desarrollo integral.

e  Primer control de salud madre, padre y/o cuidador-hijo, hija de ingreso
a la atencion primaria: control de salud de la diada, evaluacion del
estado de salud de la madre e hijo/a antes de los primeros 10 dias de
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vida del recién nacido/a. Observacion de la técnica de lactancia,
reforzando, apoyando y empoderando a la madre en el dominio de la
técnica de amamantamiento. Registro en el formulario de primer control

del nifio/a del Sistema de Registro, Derivacion y Monitoreo (SRDM).

Ingreso al control de salud del nifio y nifia sano(a): Aplicacion del
protocolo Neurosensorial en el control del mes de vida realizado por
Médico, identificar nuevos factores de riesgo, individual, familiar o del
entorno que podrian interferir en el desarrollo integral del nifio/a,
confeccion de plan de salud consensuado con el equipo de cabeceray

fomento de lactancia materna exclusiva.

Control de salud con evaluacién y seguimiento del desarrollo integral
del nifio y nifia: evaluacion de la presencia de sintomatologia ansioso
depresiva al control de los 2 y 6 meses realizado por enfermera/o,
evaluacion del desarrollo psicomotor al 100% de los nifios que asisten
a control de acuerdo a lo establecido por la norma técnica, EEDP: 8
meses, TEPSI: 18 y 36 meses. Fomento de la lactancia materna

exclusiva hasta el sexto mes.

Material que se entrega en controles de salud infantil
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2. Intervenciones educativas de apoyo al desarrollo y la crianza.

Intervencion psicoeducativa grupal para el desarrollo de competencias
parentales para la crianza: Taller Nadie es Perfecto, dirigido a padres,
madres y/o cuidadores de nifios entre 0 y 5 afios de edad. Consta de un
taller experiencial de 6 a 8 sesiones, basado en temas como seguridad
y prevencién, comportamiento, desarrollo mental, desarrollo y fisico y
Autocuidado de Madres, padres y cuidadores, donde todos comparten

sus experiencias y ademas refuerzan sus redes de apoyo mutuo.

Taller de promocion temprana del desarrollo del lenguaje: este taller
debe ser realizado por la educadora de parvulos a todos los nifios y
nifias de 4 meses, donde se busca mejorar la calidad de la interaccion
y comunicacion con el bebé, evitar malos habitos orales, fomentar el
consuelo efectivo del llanto, el desarrollo socioemocional y promover red

de apoyo grupal.

Taller de promocion temprana del desarrollo motor: este taller debe ser
realizado por la educadora de parvulos al 7° mes de vida, donde se
promueven actividades que aportan a mejorar el desarrollo psicomotor,
previniendo ademas dafios al desarrollo por el mal uso de aparatos (por

ejemplo, el andador).

3. Fortalecimiento de las intervenciones en nifios y niflas en situacion de

vulnerabilidad, rezago y/o déficit en su desarrollo integral.

Atencion de salud al nifio y nifia en situacion de vulnerabilidad y/o rezago
en su desarrollo integral: se debe elaborar un plan de intervencion
personalizado en funcion de los factores de riesgo detectados de
acuerdo a la evaluacion individual, el cual es llevado a cabo y

monitoreado por educadora de parvulos.
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° Atencion de salud al nifio y nifia con déficit en su desarrollo integral:
derivacion de los nifilos y nifias a modalidades de apoyo al desarrollo
infantil Chile Crece Contigo y derivacion a meédico para que refiera a
especialista cuando el caso lo requiera.

e  Visita domiciliaria Integral (VDI) para las familias de nifios y nifias en
situacion de vulnerabilidad para su desarrollo biopsicosocial y/o déficit
en el desarrollo psicomotor, donde se pone especial énfasis en el
fomento de juego interactivo, evaluacion del ambiente y de estimulacién
del desarrollo psicomotor, al menos el 90% de los nifios con déficit en el

desarrollo psicomotor, debe recibir visita domiciliaria integral.

e Modalidad de apoyo al desarrollo infantil en centros de salud: derivacion
directa a Sala de Estimulacion Temprana.

METAS E INDICADORES 2022 DEL PROGRAMA

Indicador Cumplimiento a Junio Meta 2022
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*Consolidado regional, mes de Junio 2022.
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Metas de Cumplimiento afio 2022

40,00
30,00
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10,00¢

Figura N° 1. Indicadores y Metas PADBP 2022. Elaboracion propia

PROYECCIONES Y METAS PARA EL ANO 2023

1. Porcentaje de controles de salud realizados en presencia de la pareja,

familiar u otra figura significativa para la gestante

e Se buscard mantener este indicador mediante el refuerzo y educacion,
a cada una de las gestantes, de la importancia de mantener una red de
apoyo activa y constante en este proceso.

2. Porcentaje de diadas controladas dentro de los 10 dias de vida del
recién nacido(a)

e Mantener el seguimiento directo de la matrona a las embarazadas que
se encuentran proximas a su fecha de parto, con el fin de poder agendar

a tiempo el control de diada y continuar realizando rescates telefonicos
de las puérperas.
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3. Porcentaje de madres, padres o cuidadores(as) de nifios(as) menores
de 5 afios que ingresa a talleres nadie es perfecto en relacién a la

poblacion bajo control de nifios(as) menores de 6 afios

e Aumentar la difusion masiva de la realizacion del taller Nadie es Perfecto
en controles de salud y difusién en redes sociales. Realizar coordinacion
con establecimientos educacionales para la realizacion del taller a

padres, madres o cuidadores de comunidad educativa.

4. Porcentaje de nifios(as) con resultado de déficit en el desarrollo

psicomotor en la primera evaluacién, ingresados a sala de estimulacién

e  Mantener la derivacion directa de Enfermero a Educadora de Parvulos
a cargo de sala de estimulacién, el mismo dia de deteccion del déficit,
agilizando y optimizando el ingreso.

e Mantener rescate de nifios inasistentes a controles de salud, ya sea de
manera telefénica o mediante una visita domiciliaria, con el fin de agilizar
la pesquisa temprana de nifios y nifias con problemas en el desarrollo

psicomotor.

5. Porcentaje de nifios(as) de 7 a 11 meses con alteraciones en el DSM

recuperados

° Mantener la revisién caso a caso de los usuarios derivados a sala de

estimulacion.

° Continuar realizando la citacion a reevaluacién con Enfermero en la
primera Sesién con educadora de parvulos, recordandole la fecha en las

siguientes sesiones.
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Realizar rescate telefénico o mediante visita domiciliaria de los casos

inasistentes.

6. Porcentaje de mujeres embarazadas ingresadas a control prenatal a las

que se les aplica la escala de depresion Edimburgo

Mantener la aplicacion de escala de Edimburgo por matrona en primer
control a todas las gestantes, las mismas que son registradas en REM

(Registro Estadistico Mensual).

7. Porcentaje de controles sanos de los 2 y 6 meses de edad del nifio(a)

en los que se aplica a las madres la escala de depresion Edimburgo

Mantener la aplicacion de dicha escala por Enfermero a todas las
madres que asistan a control del 2° y 6° mes con su hijo o hija,
realizando la derivacion oportuna en caso de pesquisar alguna
sospecha de depresion post parto al equipo de salud mental. La primera
atencion de las usuarias que presenten alteraciones en dicho
instrumento, sera realizada por médico, el que determinara la necesidad

de derivacion a psicologa/o si asi lo estima conveniente.

8. Porcentaje de lactantes al sexto mes de vida con lactancia materna

exclusiva

Para aumentar el porcentaje de lactancia materna exclusiva al sexto
mes, se busca que todo el equipo de salud fomente dicha préactica, con
bases soélidas respecto a los beneficios que ésta tiene, tanto para el

bebé como para la madre.

Difundir Clinica de Lactancia Materna, para que las madres y/o familias
gue lo requieran puedan resolver sus dudas o problemas de lactancia,

disminuyendo asi el abandono de la lactancia antes de lo recomendado.
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° Promover la lactancia materna mediante actividades para la

comunidad, como conversatorios, infografia en redes sociales, etc.

° Coordinacion con jardin infantil de la comuna y acompafiamiento en

certificacion de Jardin Amigo de la Lactancia Materna.

PROGRAMA DE SALUD CARDIOVASCULAR

Programa Salud Cardiovascular

El Programa de Salud Cardiovascular (PSCV), es una estrategia del Ministerio de
Salud que tiene como finalidad reducir la incidencia de eventos cardiovasculares
por medio de control y compensacion de los factores de riesgo cardiovascular,
mejorar el control de personas que han tenido un evento cardiovascular con fin de
prevenir morbilidad y mortalidad prematura, ademas de mejorar la calidad de vida
de estas personas, por medio de prestaciones entregadas en Centros de Atencion

Primara en Salud.

Acorde con las recomendaciones internacionales, el afio 2002 se combinaron los
programas de hipertension arterial (HTA) y diabetes (DM) en un programa integrado:
el Programa de Salud Cardiovascular (PSCV) para la Atencion Primaria enfocado
en el riesgo cardiovascular global de las personas. en lugar de los factores de riesgo
por separado. Este programa busca prevenir y reducir la morbilidad, la discapacidad
y mortalidad prematura por eventos cardiovasculares, asi como prevenir las
complicaciones de la diabetes mellitus, en congruencia con los objetivos sanitarios

definidos a nivel nacional e internacional.
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Su objetivo principal es Reducir la incidencia de eventos cardiovasculares a través
del control y compensacion de los factores de riesgo cardiovascular en APS, asi
como también, mejorar el control de las personas que han tenido un evento
cardiovascular con el fin de prevenir la morbilidad y mortalidad prematura, junto con

mejorar la calidad de vida de estas personas.
Entre los objetivos especificos encontramos.

Fomentar estilos de vida saludables, Lograr el control de los factores de

riesgo.
Alcanzar niveles de presién arterial 6ptimos.
Mejorar el control metabolico de las personas con diabetes.
Mejorar los niveles de colesterol de las personas con dislipidemia

Prevencion secundaria en personas con antecedentes de enfermedades

cardiovasculares

Pesquisar precozmente la enfermedad renal crénica en personas con factores

de riesgo

Abordar a la familia como unidad de apoyo que potencie los cambios de

conducta de sus integrantes.

generar espacios de didlogo comunitario para el abordaje de los factores de

riesgo en la poblacion.

INGRESO PROGRAMA DE SALUD CARDIOVASCULAR
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PESQUISA DE FACTORES DE RIESGO CARDIOVASCULAR: Cualquier
contacto con el sistema de salud debe ser utilizado como una oportunidad para

detectar factores de riesgo cardiovascular y tomar examenes de salud preventivos.

1. Examen de medicina preventiva del adulto y adulto mayor (EMPA/EMPAM)
El examen de medicina preventiva es un plan periddico de monitoreo y evaluacion
de salud, que tiene como objetivo detectar precozmente enfermedades prevenibles
o controlables y, de este modo, reducir la morbi-mortalidad asociadas a ellas. Este

“paquete” de salud preventiva se aplica segun la edad y el sexo

2. Factores de riesgo pesquisados en Programa Elige Vida Sana Derivacion de
pacientes pesquisados en el Programa Elige Vida Sana con diagnéstico de DM,

HTA, Dislipidemia y Tabaquismo en personas de 55 afios 0 mas.

3. Consulta servicio de urgencia la consulta en el servicio de urgencia puede ser
el Unico encuentro del paciente con el sistema de salud. Por esto, los equipos de
salud de los servicios de urgencia se encuentran en una posicion privilegiada para
la pesquisa de factores de riesgo cardiovascular que no han sido detectados
previamente o que se encuentran descompensados, asi como también para el
rescate de pacientes inasistente a los controles. En cualquiera de estos casos hay
gue derivar al paciente para un control ambulatorio con médico, donde se debera

confirmar/descartar el diagnostico o intensificar el tratamiento, segun corresponda.

4. Salud de la mujer la mujer tiene encuentros periddicos y frecuentes con el
sistema de salud desde temprana edad a través de controles ginecolégico,
embarazo, puerperio, climaterio, entre otros. Todos éstos presentan una
oportunidad para realizar un examen de medicina preventiva que incluya el conjunto

de prestaciones segun edad.

5. Consulta de morbilidad La consulta de morbilidad en atencion primaria, es una
instancia que ofrece una gran oportunidad al médico para sospechar y detectar
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factores de riesgo cardiovascular. Asimismo, es una ocasion para rescatar

pacientes del PSCV sin controles o descompensados.

6. Otros controles o consultas de salud Los controles o consultas de APS donde
otros profesionales de salud sospechan FR cardiovasculares. Asimismo, es una

ocasion para rescatar pacientes del PSCV sin controles o descompensados.

PROGRAMA DE SALUD DEL ADULTO Y ADULTO MAYOR

El programa de salud de personas mayores esta enfocado en vision anticipatoria y

preventiva, basado en la mantencion de la funcionalidad.

Segun el censo del afio 2017, reveld que mas del 16% de la poblacién chilena son

personas mayores.

Siendo en junio del 2020 a nivel pais 63,1 personas mayores por cada cien menores

de 15 afnos.

CESFAM cuenta con 1619 inscritos menores de 15 afios y a 2126 inscritos mayores
de 65 afios, lo cual nos genera un indice de vejez de 131. % lo que significa que
hay 131 adultos mayores por cada 100 nifios en la comuna, lo que demuestra que

SOmos una comuna envejecida.

La poblacion regional se caracteriza por estar en proceso de transicion demografica
con reduccion de la natalidad, mortalidad general y mortalidad infantil con aumento
de expectativas de vida y aumento de la proporcién de adultos y personas mayores
como se advierten en las piramides de poblacién, debido a esta realidad este

importante en proyectar la atenciéon de salud priorizada en personas mayores
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buscando estrategias y herramientas que nos permitan realizar una labor de manera

sencilla, clara, amigable y aceptada por la poblacion.

Durante el afio 2022 debido a las estrategias de vacunacion COVID 19y a la baja
de sostenida de positividad de Pandemia se retomaron los controles presenciales
en CESFAM de Personas Mayores, de la misma manera y a resultados
satisfactorios y evaluados positivamente por los usuarios se mantuvo la atenciéon
de adultos mayores en que presentan complejidad para asistir al centro de salud ya
sea por funcionalidad (Dependientes Moderados -Leves), casos sociales, zonas

sin buena conectividad de transporte publico, entre otros.

Se cuenta con 14 cupos semanales para visita domiciliaria integral Medico —
Enfermera en donde se realizan controles, cardiovasculares, EMPAM (examen
preventivo del Adulto Mayor), controles de morbilidad, postulacion a ELEAM

(Establecimiento de larga estadia del adulto Mayor)

Aparte de estas prestaciones de Salud se realizan examenes, curaciones,
atenciones de kinesiologia (22 horas semanales) y psicologia (11 horas semanales)

en domicilio.

ACTIVIDADES REALIZADAS SEGUN CANASTA DE PRESTACIONES.

Examen de medicina preventiva del adulto mayor (EMPAM): Examen de medicina
del adulto mayor, se realiza a partir de los 65 afios cada 12 meses a la poblacién
inscrita del CESFAM.

Este examen es realizado por Enfermera y cual tiene una duracion de 60 minutos.
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Desde enero 2022 se comenz0 a restablecer esta prestacion de manera presencial
en CESFAM, ya que anteriormente por contexto Pandemia COVID 19 se entregara
esta prestacion a los usuarios mayores que la solicitaran de manera voluntaria.

De igual manera se realizaron las evaluaciones cognitivas (Test Pfeiffer) y
valoracion de dependencia (BARTHEL) para aquellas personas mayores que
requieran postular a ELEAM (Establecimientos de Larga estadia del adulto mayor)

EFAM permite clasificar a los adultos mayores segun grado de funcionalidad en:
autovalente sin riesgo, autovalente con riesgo o en riesgo de dependencia.

No se aplica a adultos mayores que a simple vista se identifique algun grado de
dependencia postrados, adultos mayores ciegos totales, sordos sin correccion,
secuelados de ACV, amputados, y otras condiciones que signifiquen dependencia

evidente, en esos casos de aplica el indice BARTHEL el que evallua el grado de
dependencia.

Los objetivos del examen son:
- Evaluar la salud integral y la funcionalidad del adulto mayor.
- Identificar y controlar los factores de riesgo de pérdida de la funcionalidad.

- Elaborar un plan de atencion y seguimiento, para ser ejecutado por el equipo de
salud.

Esta divido en 2 partes:
Parte A

Discrimina entre autovalente o riesgo de dependencia
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Las preguntas 1-5 apuntan a la posibilidad de realizar las actividades de la vida
diaria. La importancia aqui reside en detectar capacidad de ejecutar la accion mas
gue ejecucion misma de ella.

Las preguntas 6 y 7 apuntan a estado cognitivo actual y reserva cognitiva adquirida
a traves de la educacion formal.

Las preguntas 8 y 9 miden funcionalidad del tren superior e inferior
Minimental: Evalia ambito Cognitivo

Evallda la orientacidon temporal y espacial del adulto mayor a través del
conocimiento del mes, dia del mes, afio y dia de la semana

- Evalla la memoria a corto plazo a través de recordar 3 palabras

- Evaltia atencion, concentracion, abstraccion, comprensién, memoria e inteligencia.
- Evalla la capacidad ejecutiva, es decir, la capacidad de seguir instrucciones
- Evalia memoria a largo plazo

Evalla la capacidad viso constructiva. Cuando esta capacidad esta alterada, el
adulto mayor debe ser derivado urgente a medico por sospecha de un Estado
Confusional Agudo. Quien aplica el test debe presentar al adulto mayor un dibujo
con los circulos que convergen en tamafio grande.

Parte B
. Discrimina entre autovalente sin riesgo o autovalente con riesgo
- Las primeras 2 preguntas estan enfocadas al riesgo cardiovascular
- Las preguntas 3 y 4 se refieren al estado cognitivo actual

- Las preguntas 5 y 6 apuntan a sospecha de depresion y ansiedad.

Se evalla también:
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- Presidn Arterial: Se considera hipertensa a toda persona que mantenga cifras de
presion arterial persistentemente elevadas, iguales o superiores a 140 de PA
sistélica y/o 90 mm Hg. de PA diastélica.

- Pulso: se busca pesquisar alteraciones del ritmo, frecuencia y amplitud. Si se
detecta alguna alteracion, derivar a médico.

Mediciones Antropomeétricas:

Peso: Controlar el peso con la menor cantidad de ropa. Si se registra baja de peso
>5% en los ultimos seis meses, sin hacer dieta, se debe derivar a médico. La baja
de peso puede constituir una sefial de enfermedad o puede estar asociado a una
falta de ingesta alimentaria relacionada con trastornos orales, mala dentadura,
alteraciones del tracto digestivo, presencia de diarreas crénicas o vomitos
frecuentes. Descartar falta de recursos econdmicos o limitaciones funcionales, por
ejemplo, incapacidad de salir a comprar o preparar el alimento.

Talla: realizar la medicién al ingreso con un podometro de adulto, la talla de la
persona mayor va disminuyendo por cambios en la arquitectura ésea.

indice de masa corporal adaptado a la poblacion adulta mayor chilena: Estado
Nutricional indice de Masa Corporal (IMC)

- Enflaquecido /a Menor de 23
- Normal 23,1 a 27,9
- Sobrepeso 28 a 31,9 Obeso 32 0 mas

Circunferencia de Cintura: Factor de Riesgo Cardiovascular, es un método simple
para describir la distribucion de tejido adiposo e intraabdominal. Se mide el
perimetro inmediatamente sobre el borde superior de la cresta iliaca
(aproximadamente a la altura del ombligo). La medida se registra en centimetros

- Mujer Riesgo > 88 centimetros
- Hombre Riesgo >102 centimetros

Actividad Fisica: se considera que realiza actividad fisica, cuando hace ejercicios
con una frecuencia mayor de 3 veces por semana y mas de 30 minutos cada vez.
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Escala de Depresion Geriatrica Yesavage Este instrumento se utiliza para el
tamizaje de la sospecha de depresion y es util para guiar al clinico en la valoracion
del estado de salud mental del individuo.

Cuestionario de Actividades Funcionales PFEIFFER, Instrumento que complementa
la evaluacion del estado cognitivo

Riesgo de Caidas: Detectan caidas se aplicaran dos pruebas: Este cuestionario
explora la memoria a corto y largo plazo, la orientacion, la informacion sobre los
hechos cotidianos y la capacidad de calculo.

Estacion unipodal (mide equilibrio estatico) y Time up and go (equilibrio dinamico)

Sospecha de Maltrato Abuso a las personas adultas mayores se define como
cualquier accion, serie de acciones, o la falta de accion apropiada, que produce
dafio fisico o psicoldgico y que ocurre dentro de una relacion de confianza. El abuso
a las personas adultas mayores puede ser parte del ciclo de violencia familiar; puede
venir de cuidadores domiciliarios o puede ser el resultado de la falta de preparacion
de los sistemas de prestaciones sociales sanitarias para atender sus necesidades.

Las manifestaciones de abuso y maltrato de las personas mayores pueden tomar
distintas dimensiones.

Abuso Fisico: causar dafo fisico o lesion, coercién fisica, como el impedir el
movimiento libre de una persona sin justificacion apropiada. También se incluye
dentro de esta categoria el abuso sexual a una persona.

- Abuso Psicologico: causar dafio psicolégico, como el causar estrés y ansiedad
o agredir la dignidad de una persona con insultos.

- Abuso Econdmico: la explotacion de los bienes de la persona, el fraude o estafa
a una persona adulta mayor, el engafo o robo de su dinero o propiedades.

Negligencia o Abandono: implica descuido u omision en la realizacion de
determinadas acciones o el dejar desamparado a una persona que depende de uno
o por lo cual uno tiene alguna obligacion legal o moral. La negligencia o abandono
puede ser intencionada o no intencionada.

- Negligencia intencionada: el cuidador por prejuicio o descuido deja de proveer a
la persona adulta los cuidados apropiados para su situacion. Sin embargo, cuando
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el cuidador no provee los cuidados necesarios, por ignorancia o porque es incapaz
de realizarlos, se considera que es negligencia o abandono no intencionado.

Factores de Riesgo En la Familia:
- Estrés del cuidador
- Nivel de dependencia de la persona adulta mayor
- Historia de violencia en la familia
- Dificultades personales y financieras del cuidador
- Alcoholismo u otras adicciones

- Falta de informacion y de recursos para la atencién adecuada a una persona con
discapacidad

- Aislamiento social del cuidador

- Falta de apoyo o de tiempo de respiro para el cuidador que es responsable por
una persona discapacitada 24 horas, 7 dias a la semana

Exadmenes: Los exdmenes de Glicemia, Colesterol Total y VDRL deben tomarse
una vez al afio y la Baciloscopia si corresponde

Diagnosticos El contar con la totalidad de los diagndsticos del adulto mayor en
forma resumida, facilitara la realizacién del plan de atencién, de acuerdo a la
situacion de salud de cada persona.

Terapia Farmacoldégica Conocer y registrar los medicamentos que consume el
adulto mayor facilitara la vigilancia de la terapia farmacologica. La polifarmacia
constituye uno de los factores mas criticos en la ingesta de medicamentos, lo que
puede tener un impacto negativo en el mantenimiento de la funcionalidad. Es
fundamental la educacion al adulto mayor, familia o cuidadores acerca de como
cumplir y organizar la toma de medicamentos durante el dia, ademas de evitar la
automedicacion.

- Fondo de ojos a usuarios con DM: Esta prueba sencilla e indolora, llamada
técnicamente oftalmoscopia, permite al especialista observar la parte posterior del
0jo e identificar si existe retinopatia diabética.
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- Este examen se realiza 1 vez al afio en UAPO Santa Cruz (Unidad ambulatoria de
procedimientos oftalmologico)

- Prevencion renal usuarios con DM: Examen se realiza a lo menos 1 vez al afio
en usuarios diabéticos con el fin de pesquisar a tiempo enfermedades renales.

PACAM: Programa alimentacibn complementaria del adulto mayor, son
beneficiarios todos los adultos mayores de 70 afios con EFAM vigente, y personas
mayores de 65 afios no autovalentes.

Consulta de morbilidad: Atencién de patologias de inicio agudo.

Consulta y control de enfermedades cronicas: Atencidbn de patologias
cardiovascular (incluyendo riesgo de ulceracion pie diabético) y no
cardiovasculares, incluyendo aquellas efectuadas en las salas de Control de
enfermedades respiratorias del adulto mayor de 65 afios y mas.

Consulta nutricional: Refuerzo de estilos de alimentacion saludable, mediciones
antropométricas (peso, talla, IMC, Circunferencia de cintura)

-Intervencién psicosocial/ Consulta social: Cesfam chépica cuenta con 2
asistente sociales, las cuales realizar intervenciones a los adultos mayores en
situacion de vulnerabilidad.

Consulta de salud mental: Se realiza atenciones de salud mental durante toda la
semana.

Consulta kinésica: El establecimiento cuenta con una sala de kinesiologia
equipada para terapias respiratorias y motoras el cual busca rehabilitar y prevenir
complicaciones mayores.

Vacunacion Antinfluenza y Neumococo: La campafia de inmunizacion
antinfluenza se realiza anualmente entre los meses Marzo- mayo.

Refuerzo de neumococo a los adultos mayores de 65 afios. En cada control se
revisa en plataforma REPEC-RNI si tiene administrada la vacuna de no ser asi, se
deriva al vacunatorio del CESFAM Chépica, La vacuna se encuentra disponible
durante todo el afio.
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- Atencion a domicilio/ Visita domiciliaria integral: Se realizar atenciones a
domicilios a los usuarios dependientes severos o casos especiales con dificultad en
el deambular.

Debido a la Pandemia se ha registrado un aumento de solicitudes de usuarios,
familiares y/o cuidadores de personas mayores las cuales segun disponibilidad de
recursos humanos se estan realizando se da prioridad a personas mayores de 75
afos y que no tengan una red de apoyo estable.

- Atencion podologia a pacientes con DM: el establecimiento cuenta con 1 poddloga
44 horas, quien atiende a la poblacién diabética del CESFAM

Actualmente no se realizan todas las atenciones podologicas, debido a pandemia,
pero se entrega la atencion a pacientes diabéticos con urgencias podolégicas

- Curaciones Avanzadas: Existen 2 modalidades de curaciones en el Cesfam y en
domicilio ambas son realizadas por Enfermeros con Post Titulo en manejo avanzado
de heridas. Actualmente los usuarios en curaciones presentan heridas de pie
diabético, ulceras venosas, ulceras mixtas.

La atencién de curaciones avanzadas en domicilio se realizara solo a personas
diabéticas mayores de 65 afios y de manera excepcional a no diabéticos mayores
de 65 afios.

- Consejeria individual/ familiar: Se entrega consejeria a usuarios que quieran
modificar algun estilo de vida, solicitar examen de VIH, disfuncionalidad familiar,
fortalecimiento de redes de apoyo, entre otros

- Tratamiento y curaciones: Existe un box exclusivo para administracion de
tratamientos procedimientos simples y curaciones simples a cargo de TENS.

- Diagnéstico y control de la TBC: se realiza pesquisa de TBC y si es positivo el
diagnostico se otorga el tratamiento y acompafiamiento al usuario hasta el alta.

Examenes de Laboratorio Basico: Cesfam Chépica cuenta con laboratorio
basico de exdmenes, donde se procesan examenes sanguineos, orina, heces,
baciloscopias.

Desde el inicio de la pandemia se estan realizando examenes a domicilio a usuarios
de 75 afios y mas.
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- Servicio de Urgencias: El servicio de urgencia rural atiende las 24 horas, los 7
dias de la semana a la poblacién, cuanta con la modalidad de turnos rotativos de
TENS, con refuerzo de profesional médicos segun necesidad.

- Ayudas técnicas y ortesis +65 afios: Se realizan interconsultas para ayudas
técnicas y ortesis a los adultos mayores que presentan algun grado de dificultad
para el deambular o que presenten dependencia ya sea leve, moderada, severa o
total.

- Neumonia +65 afios: Sospecha, diagnostico y tratamiento garantizado.

- Salud oral integral +60 afios: Programa Odontoldgico para adultos mayores

- Vicios de refraccion +65 afios: Sospecha, diagndstico y tratamiento garantizado.
- Apoyo a programa Cuidados paliativos y alivio del dolor, pertenecientes al HSC.

El seguimiento y/o acompafamiento es realizado por equipo de dependencia severa
del CESFAM Chépica, siendo la encargada del programa Srta. Alejandra Parraguez
Barahona, Enfermera

- Medicamentos de arsenal farmacoldgico APS.

- METAS E INDICADORES DEL PROGRAMA

Cobertura examen preventivo en adultos de 65 y mas afios EMPAM

Indicador: N. De adultos de 65 y mas afios, con examen de Medicina Preventiva
(EMPAM) / Poblacién inscrita de 65 y mas afios, validada por Fonasa*100 En
mayores de 65 afios.

Meta 28.3%
A la julio 2022 se han realizado 391 (17.4 %) EFAM

Esta evaluacion se realiza por profesional de Enfermeria en CESFAM y TENS solo
autorizado por SEREMI en posta de salud rural por brecha de profesional de
Enfermeria a nivel local, siendo esta situacion una de la que se debe regular para
el afo 2023 ya que solo existen 22 horas de enfermera para programa Adulto mayor
quien no puede cubrir todas las necesidades, tanto de visitas domiciliarias y
EMPAM.
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- PROYECCIONES O METAS PARA EL ANO 2023

Para el afio 2022, se pretende seguir nutriendo el equipo de adulto mayor con horas
de profesionales y TENS.

La brecha de profesionales que se posee actualmente es de 22 horas de Enfermera,
8 horas de Nutricionista, 22 horas de kinesiologo y/o Terapeuta Ocupacional, 11
horas de psicdlogo, 5 horas de matrona, TENS 44 horas para toma de examenes,
tratamientos endovenosos, control signos vitales, seguimiento vy visitas
domiciliarias.

Para promover la autovalencia en adultos mayores, para ello es necesario
incorporar horas de kinesiologo y/o terapeuta ocupacional para realizar talleres que
indica la norma técnica del programa adulto mayores, lo cual no se esta realizando
por falta de profesionales.

- Mantener y fortalecer la Mesa Intersectorial comunal de personas Mayores que se
conformé durante el 2021, en donde actualmente participan todos los estamentos
de la comuna que influyen directa o indirectamente con personas de 65 afios y mas,
con reuniones mensuales.

- Realizar diagnostico comunal de personas mayores.

- Realizar reuniones mensuales con el equipo de programa adulto mayor para
establecer una red de trabajo y gestiones que colaboren y cubran las necesidades
de las personas mayores de la comuna.
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PROGRAMA DEPENDENCIA SEVERA

El Programa de Atencion Domiciliaria a Personas con Dependencia Severa , esti
dirigido a todas aquellas personas que sufran algin grado de dependencia severa:
fisica, psiquica o multidéficit, segun indice de Barthel (Evaluacién de actividades
basicas de la vida diaria); con el fin de brindar atencion de calidad a los usuarios
con dependencia severa y preparar a sus familias que proporcionan el cuidado a
los usuarios inscritos en programa, entregando acciones de salud integrales,
cercanas y con énfasis en la persona, su familia y entorno; considerando aspectos
curativos, preventivos y promocionales con enfoque familiar y de satisfaccion
usuaria, para mejorar asi, su calidad de vida a personas que presentan dependencia

exclusivamente severa o grave.
Objetivo general

Entregar una atencion de salud integral a la persona con dependencia severa,
cuidadora/or y familia, en su domicilio, potenciando su recuperacion, rehabilitacion
y el acompafamiento a la persona dependiente, su cuidadora/or y familia, en

coordinacién con la red de salud y la red intersectorial de servicios.
Objetivos especificos

- Atender de manera integral a personas que presentan dependencia severa
y su cuidadora/or, considerando sus necesidades biopsicosociales vy

espirituales.

- Entregar a cuidadores y familias, las herramientas necesarias para asumir

el cuidado integral de la persona con dependencia severa.
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- Resguardar la continuidad y oportunidad de la atencion en la red asistencial,
a través realizando las coordinaciones y seguimiento pertinente en caso de
referencia y contrarreferencia con otros niveles de atencion de salud y con la red
intersectorial. 4. Mantener registro actualizado de personas dependientes y de

las prestaciones realizadas hacia las personas y sus cuidadoras/es.

- Postular y validar la situacion de dependencia en forma continua e informar

cambios de cuidadoras/es y extinciones en plataforma MIDESO.

- Reconocer el rol de las y los cuidadoras/es de las personas con dependencia

severa, entregandoles capacitacion y acompafamiento en su rol
Poblaciéon beneficiaria del programa

Corresponde a aquellas personas inscritas y validadas en el Centro de Salud de
Atencion Primaria, clasificadas como Dependiente Severo segun el Indice de
Barthel y su cuidadora/or. Persona clasificada como Dependiente Severo:
corresponde a aquella persona que segun la evaluacion por el indice de Barthel
obtiene 35 puntos o menos. En caso que la situacion de dependencia este asociada
a nifios menores de 6 afios de edad y a personas con algun diagnéstico de origen
psiquiatrico y/o intelectual, que por motivos de las caracteristicas de su ciclo vital
y/o curso de la enfermedad no reflejan en el instrumento Barthel la necesidad de
apoyo, el meédico del establecimiento debera realizar un certificado que valide la
dependencia y la necedad de apoyo de un cuidador, por tanto se solicita el Ingreso
al Programa de Atencion Domiciliaria de Personas con Dependencia Severa del

Establecimiento.

Las personas que se encuentren Institucionalizadas (en establecimientos de larga
estadia publicos o privados) inscritos en los Centros de Salud y por tanto

beneficiarias del Sistema Publico o de algun Programa Gubernamental, deben
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recibir la atencion domiciliaria del Equipo de Salud, del Programa de Atencion

Domiciliaria para Personas con Dependencia Severa.
Ejecucion

Este Programa es ejecutado por una Enfermera contratada en forma exclusiva para
ello, en jornada parcial (33 horas semanales) y dedica su atencién en llevar de la
mejor forma posible el Programa, realizando visitas domiciliarias a todos los
pacientes dependientes severos inscritos en el programa con un promedio de 6
visitas anuales con enfoque tanto en el usuario como en la cuidadora, capacitando

a cuidadores, gestionando la entrega de los estipendios correspondientes.

También el programa cumple como apoyo a usuarios que se encuentran en
Cuidados Paliativos y alivio del dolor de HSC por garantias explicitas

correspondiente a Cancer Terminal.

El nimero de usuarios del programa es de 84 pacientes dependientes severos
(septiembre 2022) y ha ido en ascenso, cada vez es mas la demanda de usuarios

para el programa que por una u otra razon pierden su autonomia.

Anualmente ingresan aproximadamente 30 pacientes, siendo indirectamente
proporcional a los usuarios fallecidos o egresados, Sin contar el apoyo a cuidados
paliativos ya que usuarios en este proceso no todos estan con dependencia severa,

pero si demandan educacion y apoyo a la familia hasta la fecha son 17 usuarios.
Los egresos son mayoritariamente por fallecimientos.

Para ingresar al Programa a estos pacientes se les realiza una primera visita por
enfermera, realizando una primera evaluacion de los requisitos para ingreso al
programa (que el paciente no este ingresado en programa significa que igual se
realizaran las prestaciones del programa mientras se realiza el ingreso

correspondiente):
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. INDICE DE BARTHEL SEVERO TOTAL O GRAVE
. REGISTRO SOCIAL DE HOGARES

. PACIENTES FONASA AOB

. INSCRIPCION EN CESFAM

Los cuidadores de usuarios ingresados al Programa como dependientes severos
recibiran un estipendio de parte del gobierno de $30.879- mensuales como

reconocimiento a su labor.

Actualmente en nuestra Comuna 50 cuidadores reciben estipendio, esto ha
mejorado ya que MINISTERIO DE DESARROLLO SOCIAL se encarga de esta
funcidn, por lo tanto no son cupos comunales ahora son regionales, por los egresos

e ingresos recientes se ha demorado la adjudicacion de estos.

Hay 34 personas que si estan ingresadas al Programa, pero no reciben estipendio
por las siguientes causales: paciente acaba de ingresar a programa y se encuentra
en lista de espera, cuenta con cuidadora pagada, no pertenece a fonasa A o B,

pertenece al grupo de mayores ingresos y menor vulnerabilidad.

En lo referente a los cuidados un 23,8% de nuestros usuarios durante el afio han
requerido atencion en cuanto a curaciones de ulceras por presion, debido a la
constante supervision por el equipo de atencidon domiciliaria, destacando el trabajo
de ellos en la orientacion y educacion constante a las familias en relacion a
prevencion de Ulceras por presion, caidas o accidentes que pudieran sufrir estos

pacientes.

Dotacion y horas establecidas para programa 2022

Enfermera encargada programa | 33 horas.
dependencia severa

Médico 8 horas — semana por medio 16 horas
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Kinesidlogos 44 horas semanales
Nutricionista 11 horas semanales
Psicéloga 15 horas semanales

tens 2 tens 44 horas semanales
Podologia 8 horas mensuales
Odontodloga 15 cupos anuales

Actividades por programa

- Realizar 2 visitas de caracter integral por un profesional o mas, estas son en
las que se evaluan los planes de cuidado tanto de la cuidadora como del

paciente.

- 6 visitas de seguimiento y tratamiento minimas por personal de programa de

dependencia severa.

- Plan de cuidados para la cuidadora y otro para el paciente.

- Se deben realizar 3 sesiones de capacitacién a cuidadores antiguos.
- Se deben realizar 4 sesiones de capacitacién a cuidadores nuevos.

- El 100% de los cuidadores reciban o no estipendio deben ser capacitados

respectivamente.

- Seguimiento via telefonica y WhatsApp.
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- Dia del Cuidador por profesionales de programa dependencia severa.

- Procedimientos: Toma de examenes sanguineos, instalacion de sonda foley,
sonda nasogastrica, administracion de medicamentos por via subcutanea,
intramuscular y endovenosos en bolo o por fleboclisis, instalacion de catéter
subcutaneo de morfina, curaciones avanzadas, controles de signos vitales como
Presion arterial, frecuencia cardiaca, frecuencia respiratoria, oximetria de pulso,

hemoglucotest, temperatura, Vacunacion en domicilio.

- Atencion en domicilio: Se realizan controles cardiovasculares, Adulto mayor,
Epoc, atencion personas en etapa de alivio del dolor, fichas familiares con plan

de intervencion.

- Educaciones: Se realizan dos capacitaciones anuales programadas Yy
educaciones en domicilio con plan de cuidados individual y procedimientos

invasivos.

- Solicitud de Ayudas Técnicas: Se realiza valoracion de necesidad de ayuda
técnica en visita domiciliaria como lo es colchon anti escara, silla ruedas, cojin

de silla de ruedas, andador, baston.

- Traslados en ambulancia: Se realizan traslados programados al hospital de
Santa Cruz- Rancagua- San Fernando- Santiago con previo aviso del cuidador,

al encargado del programa dependencia severa y secretaria.
- Solitud de ayudas sociales a Municipalidad.
- Entregas de pafiales por convenio recibido en 2022.

Metas e indicadores 2022 del programa
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PROGRAMA DE ATENCION DOMICILIARIA PARA PERSONAS CON DEPENDENCIA SEVERA
(A LO LARGO DEL CURSO DE VIDA: INFANCIA/ADOLESCENCIA Y JUVENTUD/ADULTEZ/ADULTEZ MAYOR)

OBJETIVO

‘META

NOMBRE NIVEL DE
DE IMPACTO OBJETIVO ACTIVIDAD @IDICADOR INDICADOR ‘ EUENIE ‘ APLICACION
Otorgar a la persona 92% y mas de
en situacion de Porcentaje (N® de personas sin la poblacién
dependencia severa, |Atender en forma de Poblacion UPP del Programa de bajo control
cuidador y familia integral considerando bajo control Atencién Domiciliaria enel
una atencion integral | el estado de salud de del Programa para Personas con Programa
Disminuir la en su domicilio, la persona en situacién de Atencion Dependencia Severa / de Atencién
44 | PREVENCION discapacidad en los ambitos de dependencia Domiciliaria N© de poblacién bajo Domiciliaria REM COMUNAL
fisico, emocional y severa, considerando para control en el Programa para
social, mejorando las necesidades Personas con de Atencion Domiciliaria | Personas con
1a calidad de vida biopsicosociales del Dependencia para Personas con Dependencia
y/o potenciando paciente y su familia. Severa que no dependencia severa) Severa no
Su recuperacion y presentan UPP *100 presentan
autonomia. uppP
Porcentaje
de Poblacion
bajo control (N° de personas
del Programa del Programa de
de Atencidon Atencion Domiciliaria El 100% de
Domiciliaria para Personas con las Personas
Disminuir o Realizar atencion para Dependencia Severa Dependientes
Disminuir la prevenir carencias nutricional en Domicilio | Personas con con indicacionde NEDy | Severas con
45 | TRATAMIENTO dicea idad nutricionales en a usuarios con Dependencia Evaluaciéon Nutricional indicacion de REM COMUNAL
pac personas con Dependencia severa y Severa con en domicilio /N° de NED, reciben
dependencia severa con indicacién de NED. indicacién de personas del Programa | atencién
nutricion Enteral | de Atencion Domiciliaria | Nutricional en
Domiciliaria para Personas con domicilio.
(NED) que Dependencia Severa con
reciben atencion | indicacion de NED) *100
Nutricional en
Domicilio
OBJETIVO
Ne | NIVEL DE IMPACTO | ossETIVO ACTIVIDAD ISICADe INDICADOR META P s
(N° de cuidadores de
Otorgar a la persona LSS Sk NS Al menos el
en situacion de de dependencia severa | goo;, de |os
dependencia severa, gel Prorgrama de cuidadores de
” Porcentaje de Atenciéon Domiciliara
cuidador y familia . personas con
una atencion integral | Evaluar el nivel de Evaluacion de PESE DEISONES OO0 dependencia
Disminuir la en su domicilio, sobrecarga de cuidadores 23?(;5;?’:%2 32 25;3:322?2:25:3 de |severa del
46 | PREVENCION d dad en los ambitos para la implementacién Pe 2z Ne & dad Programa REM COMUNAL
e i fisico, emocional y de Plan de Cuidados al sonas en i e cuidadores | 4o Atencién
social, mejorando Cuidador situacion de S parsonas an situaciin Domiciliaria
Dependencia de dependencia severa
la calidad de vida P & han sido
y/o potenciando Severa del TOGTama Ce evaluados
su recuperacion y StencOn Hoeicana con Escala de
- para personas con
autonomia Zarit
dependencia severa)
*100
Otorgar a la persona
en situacion de Porcentaje de
dependencia severa, Entregar a cuidadoras(es) | cuidadores(as)
cuidador y familia y familias las de personas en (N® de Cuidadores(as) de | 4500y, ga o5
3 8 personas en situacion
una atencién integral | herramientas necesarias, |situacion de de cle d cuidadores de
pendencia severa
Disminuir 1a en su domicilio, para asumir el cuidado dependencia capacitados / N° Total personas con
47 | PREVENCION en los ambitos integral de la persona en |severa situacion de REM COMUNAL
discapacidad . de cuidadores de
fisico, emocional y situacion de dependencia | Capacitados (as) = dependencia
personas en situacion
social, mejorando severa para prevenir el para prevenir severa
la calidad de vida sindrome de sobrecarga |el sindrome de ?;odocpendcn(la savers capacitados.
y/o potenciando del cuidador sobrecarga del
Su recuperacion y cuidador.
autonomia.
Porcentaje 100% de las
Otorgar a la persona de Poblacion personas bajo
en situacién de bajo control (N® de Personas control en
dependencia severa, Atender en forma del Programa en situacion de el Programa
cuidador y familia integral considerando de Atencion Dependencia Severa de Atencion
una atencion integral | el estado de salud de Domiciliaria que reciben al menos Domiciliaria
Disminuir ta en su domicilio, la persona en situacién | para 2 visitas Domiciliarias para
48 | PREVENCION discapacidad en los ambitos de dependencia Personas con Integrales en el aflo /N°® | Personas con REM COMUNAL

fisico, emocional y
social, mejorando
la calidad de vida
y/o potenciando
Su recuperaciony
autonomia.

severa, considerando
las necesidades
biopsicosociales del
paciente y su familia.

Dependencia
Severa que
reciben al
menos 2 visitas
domiciliarias
integralesenun
ano.

de personas bajo control
en Programa de Atencién
Domiciliaria para
Personas en situacion de
Dependencia Severa

Dependencia
Severa
reciben

al menos

2 visitas
domiciliarias

en el afo.

Proyecciones o metas para el afio 2023

- Aumentar de 33 a 44 las horas para el profesional de enfermeria.
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- Apoyar al programa cardiovascular realizando el control en domicilio.

- Aumentar las capacitaciones en el hogar, citando a la mayor parte de la

familia para que la cuidadora/ or, principal y asi poder delegar cuidados.

- Incorporar en los temas de capacitacion, el como afrontar el duelo, este

préximo afo se incorporara un nuevo tema de autoayuda para los cuidadores.

- Aumentar horas de Médico y psicélogo en domicilio evidenciado por mayor

descompensacion de pacientes, y sobrecarga en cuidadoras.

- Celebracion el dia del cuidador de forma permanente una vez al afio.
- Examen de medicina preventiva en domicilio a cuidadores.

- Piloto entrega de medicamentos en domicilio.

- Separar el programa por sector 1 y 2 con un tens en cada sector con carga
horaria completa.

- Adquirir catres clinicos para ayudar en el confort del paciente y evitar el

sobresfuerzo de cuidadora.

Adquirir concentrador de oxigeno.

- Incorporar a nuevos pacientes al programa.

- Capacitar continuamente al personal de salud.

- Visitar a usuarios institucionalizados en ELEAM.

- Carta de condolencia a las familias de pacientes que han fallecido.

PROGRAMA DE ATENCION INTEGRAL SALUD MENTAL
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El plan nacional de Salud Mental 2017-2025 del Ministerio de Salud destaca la
definicion de Salud dada por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) como “...
un estado de completo bienestar fisico, mental y social y no solamente la ausencia
de afecciones o enfermedades”. Esta definicién enfatiza el hecho de que la salud
es mucho mas que la simple ausencia de enfermedad y debe ser considerada como
“... un estado de bienestar en el cual el individuo desarrolla sus propias habilidades
puede enfrentar el stress normal de la vida, puede trabajar productiva y
fructiferamente y es capaz de realizar contribuciones a su comunidad”.

Posteriormente, la OMS agregé a la definicion “...y en armonia con el medio
ambiente” y establecié una serie de componentes que integran la salud, ademas de
declarar que “la salud es parte de la responsabilidad de los gobiernos”. El Ministerio
de Salud define la salud mental como “la capacidad de las personas para interactuar
entre si y con el medio ambiente, de modo de promover el bienestar subjetivo, el
desarrollo y uso 6ptimo de sus potencialidades psicoldgicas, cognitivas, afectivas y
relacionales, el logro de sus metas individuales y colectivas, en concordancia con la

justicia y el bien comun”

. Las nuevas concepciones de salud mental incluyen la idea de bienestar subjetivo,
autonomia, competencia y el reconocimiento de la habilidad de realizarse intelectual
y emocionalmente. Tales ideas son aplicables al individuo, la familiay la comunidad,
y consideran una vision de contexto en el que se desarrollan las personas. La
Organizacion Panamericana de la Salud establece que la salud mental y el bienestar
son fundamentales para nuestra capacidad colectiva e individual de pensar,
manifestar sentimientos, interactuar con los demas, ganar el sustento y disfrutar de
la vida. Sobre esta base se puede considerar que la promocion, la proteccion y el
restablecimiento de la salud mental son preocupaciones vitales de las personas, las

comunidades y las sociedades de todo el mundo.
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Prevalenciay magnitud de los problemas de salud mental

Los trastornos mentales y los trastornos por abuso de sustancias son prevalentes
en todas las regiones del mundo y son importantes factores que contribuyen a la
morbilidad y a la mortalidad prematura. El 14% de la carga mundial de morbilidad
se atribuye a estos trastornos. Los trastornos mentales no tratados generan un alto
costo, ya que representan el 13% del total de la carga de morbilidad mundial. La
depresion es la tercera entre las principales causas de morbilidad, representando el
4,3% de la carga mundial. Las estimaciones correspondientes a los paises de
ingresos bajos y de ingresos medios se sitian en el 3,2%y el 5,1% respectivamente.
Para el afio 2030 la depresion sera la principal causa de morbilidad a nivel mundial.
Cuando solo el componente de discapacidad se toma en cuenta al calcular la carga
de morbilidad, los trastornos mentales representan el 25,3% y el 33,5% de los afios
perdidos por discapacidad en los paises de ingresos bajos y de ingresos medios,

respectivamente.

En Chile los trastornos neuropsiquiatricos son responsables de un 23 % de la carga
de enfermedad en el pais. Asimismo, el estudio chileno de prevalencia de patologia
psiquiatrica mostré que un 36% de la poblacion mayor de 15 afios, habia tenido un
desorden psiquiatrico a lo largo de su vida, asimismo la prevalencia afio de
trastornos mentales es de un 22%, tanto en poblacion infanto juvenil como en

adultos

La Encuesta Nacional de Salud 2017 que incluye un médulo de salud mental para
estimar la prevalencia anual de depresion la que fue de un 6,2%, un 2,2% de
personas con ideacion suicida, 1,5% con planificacion suicida y un 0,7% con intento

suicida.

El Modelo de Intervencion de Salud Mental se basa en un Enfoque Comunitario,
centrado en la relacién del sujeto al interior de un contexto social, que define que

las acciones de salud deben ser entregadas a la persona y su grupo primario de
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pertenencia de manera integral, es decir, resolviendo las necesidades en las
dimensiones sociales, psicolégicas y bioldgicas en forma amplia e integrada,
continua y permanente, a lo largo del ciclo vital. En este sentido, se concibe al
individuo como producto de multiples sistemas organizativos, que se influyen entre
si y que son co-dependientes en su desarrollo, tales como, familia, comunidad,

escuela, trabajo, grupo de pares y el entorno.

La atencién en salud mental debe incorporar la relacion del sujeto/familia con el
mundo social al que pertenecen y por lo tanto debe darse en el contexto comunitario
habitual en donde se desarrolla la vida de las personas, aprovechando los recursos
disponibles, no apartandolas de sus redes naturales. Esto implica entre otros, la
planificacion y desarrollo de actividades fuera del establecimiento, de manera
complementaria a aquellas que se hacen directamente en el Centro. Se basa en un
enfoque preventivo, que implica la incorporacion de contenidos de prevencion de
salud mental en las acciones habituales de salud, con el fin de anticiparse a las
consecuencias mas negativas de la enfermedad y aportar a la difusion de estilos de
vida mas sanos y conductas de auto cuidado en la cual el individuo y su familia son

capaces de tomar decisiones en lo concerniente a la proteccion en su salud.

El Modelo de Atencién de Salud Mental se basa en un Enfoque de Redes, implica
que la atencion integral en salud mental que las personas requieren se entrega a
través de un conjunto de instancias que ofrecen diversos servicios, las que operan
como un todo en forma coordinada y articulada. Las personas transitan por esas
diversas instancias o servicios en forma fluida de acuerdo a las necesidades propias
de su proceso salud — enfermedad, estos principios se recogen en el Modelo de
Gestion de Red (MINSAL 2017), y que destacan la importancia de la integracion de

las redes asistenciales.

El Programa de Atencion Integral de Salud Mental en Atencién Primaria, ha

permitido incorporar de manera progresiva, recursos y competencias en los equipos
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de salud para enfrentar el desafio de instalar en la atencién primaria de salud la
atencion de salud mental para la poblacién; asi como también, aumentar su
capacidad resolutiva a través de la consolidacion de las consultorias de salud

mental en coordinacién con los niveles de especialidad
Objetivo General:

Contribuir a elevar el nivel de salud mental de las personas, a través de la promocién
de la salud mental positiva, mejorar la capacidad individual y colectiva para prevenir
los trastornos mentales, y entregar la atencion integral de salud, en el contexto del

modelo de atencion integral de salud familiar y comunitario.
Objetivos Especificos:

a) Desarrollar estrategias y acciones de promocion la salud mental positiva y de

factores protectores de la salud mental, tanto a nivel individual como colectivo.

b) Desarrollar estrategias y acciones para la prevencién de factores de riesgo (de la
salud mental) y los trastornos mentales por ciclo vital, a través de intervenciones
preventivas y el apoyo a grupos de autoayuda, tanto a nivel individual como

colectivo.

c) Detectar precozmente, diagnosticar y proporcionar una atencién integral de salud
a nifios, niflas, adolescentes, jovenes, adultos y adultos mayores con trastornos

mentales.
COMPONENTES DEL PROGRAMA
1.Promocion de la Salud Mental

El equipo de salud debe realizar estrategias y actividades de promocién de la salud
mental positiva a lo largo de todo el ciclo vital (nifios, nifias, adolescentes, jovenes,
adultos y adultos mayores) acordes a la realidad local. Es importante que las
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estrategias deban estar integradas a las actividades ya realizadas bajo otras lineas
de accion, en particular con las del propio establecimiento de salud, como en la
articulacion con el intersector. Por ejemplo, estrategias como de promocion de salud
mental positiva de adultos mayores debe integrarse y coordinarse con las acciones

vinculadas que ya se realizan en el establecimiento o territorio en ese aspecto.

También se pueden realizar acciones mas especificas como la realizacién de
talleres educativos con el fin de fortalecer los factores protectores y entregar
herramientas para el desarrollo de habilidades personales.

2.Prevencién de los factores de riesgo de la salud mental y de los trastornos

mentales

El equipo de salud debe realizar actividades preventivas en personas con factores
de riesgo y/o en trastornos de salud mental a lo largo de todo el ciclo vital (nifios,
nifias, adolescentes, jovenes, adultos y adultos mayores) acordes a la realidad local.
Se deben efectuar talleres preventivos/educativos, y apoyo con grupos de
autoayuda, acciones de deteccidn precoz y primera respuesta e intervenciones

individuales preventivas con pertinencia cultural y de género.
3. Atencidn integral a personas con trastornos mentales

Este componente tiene como objetivo realizar una evaluacion diagnostica y
proporcionar un tratamiento integral a nifios, nifias, adolescentes, jovenes, adultos

y adultos mayores con:
I. Trastornos Depresivos.
ii. Trastornos por consumo de sustancias (Alcohol y drogas).

iii. Trastornos conductuales e hipercinéticos de la Conducta.
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iv. Trastornos del Comportamiento y Emociones de inicio en la infancia y

adolescencia.

v. Otros trastornos mentales en nifios, nifias, adolescentes, jovenes, adultos y

adultos mayores.

vi. También se debe considerar brindar atencion integral a personas por factores de

riesgo o condicionantes como personas victimas de violencia, entre otros.
COMPONENTES Y ESTRATEGIAS
Componente N°:1 Depresion.

Prevenir, detectar, diagnosticar y proporcionar un tratamiento integral, accesible,
oportuno y eficaz, a las personas de 15 afios y mas que sufren trastornos
depresivos, concordantes con las normativas vigentes y de acuerdo al régimen de

garantias explicitas que deben cumplirse en este nivel de atencion.
Estrategias
a. Deteccién y Evaluacion Diagndstica

b. Tratamiento integral: Intervenciones Psicosociales Individuales y de Grupo y/o

prescripcion de farmacos

c. Derivacion o referencia asistida

d. Alta y seguimiento

e. Apoyo técnico a agrupaciones de autoayuda
f. Capacitacion del equipo de salud
Componente N°2: Violencia Intrafamiliar
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Prevenir, detectar, diagnosticar y proporcionar un tratamiento integral, accesible,

oportuno y eficaz, a mujeres que sufren violencia intrafamiliar.

Durante este afio se socializara el protocolo de violencia a todos lo funcionarios con
el fin de garantizar y optimizar un buen abordaje en las atenciones y derivaciones

realizadas en nuestro establecimiento.

Estrategias

1. Deteccidén y Evaluacion Diagndstica

2. Consejeria a personas que viven VIF

3. Tratamiento: intervenciones Psicosociales Individuales, Familiares y de Grupo
4. Visita Domiciliaria Integral

5. Alta y seguimiento

6. Apoyo técnico a agrupaciones de autoayuda

7. Sensibilizacion y prevencion de violencia intrafamiliar en la comunidad

(0e]

. Capacitacién del equipo de salud

Componente N°3: Prevencion y Tratamiento Integral de Alcohol y Drogas Prevenir,
detectar activamente riesgos y problemas asociados al consumo de sustancias
psicoactivas, entregar informacion y consejeria para el auto cuidado y proporcionar
tratamiento integral, accesible, oportuno y eficaz, cuando este sea necesario, a

poblacién consultante de 10 y mas afos de edad.
Se creara el protocolo de derivacion y seguimiento de los casos de OH.
Estrategias
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a. Deteccidn y Evaluacion Diagndstica.

b. Intervencion Preventiva,

c. Intervencion Terapéutica,

d. Derivacion o Referencia Asistida,

e. Alta y Seguimiento

f. Apoyo técnico a agrupaciones de autoayuda.
Componente N°4: Salud Mental Infanto Adolescente

Realizar deteccién precoz, prevenciéon del dafio e intervencion temprana en salud
mental, de acuerdo a necesidades especificas de los nifios, nifias y adolescentes,
por ciclo vital, de forma cercana al domicilio del nifio y su familia, que fomente y
mantenga vinculo familia - nifio/a, con acceso oportuno, sin exclusién, asegurando
atencion integral e integrada y con estandares de calidad. Este componente esta
dirigido a la promocion, prevencion e intervencion temprana de problemas y
trastornos de salud mental de la poblacion infantil y adolescente, tales como
maltrato infantil, trastornos hipercinéticos y de la atencién, emocionales,

conductuales.

Estrategias

a. Deteccién, Evaluacion Diagnéstica,
b. Consejeria y educacion a los padres

c. Tratamiento: Intervenciones Psicosociales Individuales, Familiares y de Grupo,

prescripcion de farmacos

d. Visita Domiciliaria Integral.
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e. Educacion en promocion y prevencion de salud mental a padres y profesores

En el marco del Modelo de Atencion Integral de Salud Familiar y Comunitaria, se
pretende que en APS se integren las atenciones de salud mental en las practicas
de todos los integrantes del equipo de salud, cuando atiendan a una persona a lo
largo del curso de vida; principalmente, en el area de la promocidn, prevencion y
deteccidon precoz de trastornos mentales. En el caso de que algun miembro del
equipo sospeche que la persona pueda estar teniendo un trastorno mental,
corresponde la atencion por médico, psicélogo/a, asistente social y cualquier otro
integrante del Equipo de Salud que se requiera para brindar una atencién integral

del usuario y su familia.
Estrategias

a) Evaluacion Diagnéstica Integral: Implica un diagnostico de todas las areas de la
vida de la persona, incluye lo contextual, factores protectores y factores de riesgo.
Es efectuado por a lo menos un médico y otro integrante del equipo de salud
(Psicélogo/a, Asistente Social u otro). Este proceso de evaluacion diagnostica
integral puede ser realizado, segun el caso, en 1 0 mas sesiones, puede conllevar
Visita Domiciliaria Integral y culmina con el ingreso al programa de salud mental.
Por tanto, es necesario que esté incorporada en la programacion del

establecimiento.

b) Tratamiento Integral: Al ingresar al programa, se efectua, por al menos, médico,

psicologo/a y asistente social, un plan de tratamiento integral.

Este incluye: motivo de consulta co-construido entre el/la/los consultantes/s y
equipo de salud, objetivos del tratamiento, actividades, plazos (nUmero de sesiones

proyectada y frecuencia) y consentimiento informado.

Las actividades a desarrollar en el contexto de tratamiento son:
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i. Intervenciones psicosociales individuales (Incluye psicoterapia cuando se

requiere).

ii. Intervenciones psicosociales de Grupo.

iii. Intervenciones familiares.

iv. Intervencion psicosocial en el contexto comunitario (barrio, colegio, trabajo, etc.).

v. Visitas domiciliarias integrales (VDI): Solo las VDI han estado incorporadas a

algunos componentes del programa integral de salud mental en APS.
vi. Prescripcion de farmacos.

vii. Trabajo con redes institucionales comunales (Previene-SENDA, OMIL, DIDECO,
Oficina de la mujer, OPD, JUNAEB, etc.)

viii. Uso de herramientas con enfoque familiar, tales como genograma, eco-mapa,

circulo familiar entre otros

c) Derivacion o referencia asistida. Entendida como continuidad de cuidados, donde
se efectian articulaciones entre establecimientos de distintos niveles de la red que
la persona vivencia como una serie de eventos del cuidado de su salud coherente

y conectado entre si en el tiempo.

d) Alta terapéutica integral. Implica que el proceso de atencion de la persona llega
a un alta de todos los integrantes del equipo de salud que la estaban atendiendo.

Legalmente, le corresponde al médico efectuarlo.

e) Seguimiento en los casos que requiera establecer contacto con las personas y/o

sus familias para monitorear la evolucion en el tiempo.

f) Consultoria de Salud Mental. El equipo de salud actta en el rol de consultantes y

el equipo de especialidad en salud mental comunitaria como consultor. La
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consultoria involucra también una importante responsabilidad del nivel primario, ya

gue en la practica se constituye un meta-equipo, en el cual, a través del componente

de enlace continuado y de la inclusion de aspectos de administracion de los

procesos clinicos, el nivel especializado se articula con este para brindar

continuidad e integralidad de cuidados a los usuarios.
INDICADORES 2022 (A OCTUBRE)

POBLACION BAJO CONTROL

VIOLENCIA AGRESOR 25
VIOLENCIA VICTIMA 18
ABUSO SEXUAL 8
INTENTO SUICIDIO 30
DEPRESION 309
CONSUMO PERJUDICIAL OH 22
TS HIPERACTIVO 58
TS COMPORTAMIENTO Y DE LAS EMOCIONES DE 60
COMIENZO HABITUAL EN LA INFANCIA Y
ADOLESCENCIA

TS DE ANSIEDAD 166
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DEMENCIA 20
ESQUIZOFRENIA 15
RETRASO MENTAL 10
ASPERGER 6

POBLACION BAJO CONTROL 747 PACIENTES.

TiTULO DEL GRAFICO
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Consultorias

Se define como la actividad conjunta y de colaboracion permanente entre el equipo
de especialidad en salud mental y el equipo de salud general del nivel primario, que
tiene como proposito potenciar la capacidad resolutiva del nivel primario, mejorar la
referencia y contra referencia de personas, entre ambos niveles de atencion,
garantizar la continuidad de cuidados de la poblacion usuaria con problemas de

salud mental o trastornos mentales

Se pretende potenciar la red de servicios de salud mental y psiquiatria en la que las
distintas unidades y que todo el equipo de salud ofrecemos una amplia gama de
prestaciones, coordinamos entre si para el intercambio de informacion, la definicion
dinamica de las respectivas areas de competencia, el flujo de pacientes entre ellas,
y la realizacion de actividades conjuntas, incluyendo tanto la promocion y proteccion

de la salud mental, como el tratamiento y la rehabilitacién de las enfermedades.

La red de servicios de salud mental y psiquiatria debe ser parte de la red de salud
general, entendiendo que las personas con enfermedad mental requieren y deben
contar con acceso expedito a todo el sistema sanitario, al igual que las personas

gue padecen cualquier otro tipo de enfermedad.

Para el afio 2023 se programaron 7 consultorias al afio las que seran realizadas de
manera presencial para lo que debemos contar con vehiculo para traslado de
pacientes y para traslado del equipo consultor, encabezado por el médico psiquiatra

Dr. Angel Artiles, Asistente social Ana Yafiez, Psicéloga Lorena Urra

Por nuestra parte existe la posibilidad de contar con la participacion de todo nuestro
equipo el que esta conformado por Dr. Matias Honorato, Psicélogos Denis Gonzalez
Herrera, Encargada de programa, ps. Claudio Reveco Bravo, Asistente Social

Estefania Cubillos Becerra

REUNIONES CLINICAS SEMANALES
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Durante este afio se implementaron las tan necesarias reuniones clinicas con el
equipo de Salud mental, cuyo objetivo es trabajar de manera integral y coordinadas
las derivaciones, revision de casos, y programacion de las actividades del programa,
éstas son realizadas todos los jueves de 8:00 a 9:00 optimizando nuestras

atenciones y respuestas a las demandas de nuestra comunidad.
ACTIVIDADES PROMOCIONALES Y PREVENTIVAS

El trabajo promocional y preventivo en conjunto con las actividades comunitarias
deben corresponder a un 30% de las actividades programadas para la Unidad de
Salud Mental.

Para el afio 2023 se ha determinado trabajar de manera conjunta con el equipo de
promocion, participacion ciudadana y espacios amigables programando Talleres
promocionales de Salud mental que la Comunidad exponga en el Diagndstico

participativo.

Dentro de las actividades es importante mencionar:
Campafa de sensibilizacion en Prevencion de Suicidio
Septiembre mes de la Salud Mental.

Prevencion Violencia contra la mujer
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SALUD RESPIRATORIA

Programas IRA-ERA

Proposito:

Otorgar atencion de salud oportuna, humanizada y de calidad a la poblacién con
enfermedades respiratorias agudas y crénicas, conforme a las guias y normas

ministeriales existentes.
Descripcion de los Programas:

Estos programas, desarrollados a lo largo del pais deben realizar actividades de
promocion, prevencion, pesquisa precoz, diagnostico, tratamiento, seguimiento y
rehabilitacion de usuarios con enfermedades respiratorias agudas y crénicas de su
poblaciébn a cargo, bajo el modelo de atencion integral y enfoque familiar,
estableciendo coordinacion con nivel secundario, incorporando determinantes
psicosociales en la evaluacién de los pacientes y sus familias, involucrando a éstas

en el autocuidado y manejo de los problemas de salud, trabajando con el intersector.
Objetivo General:

Entregar atencion oportuna, personalizada y de calidad a usuarios que cursan con
infecciones respiratorias agudas y presentan enfermedades respiratorias cronicas,
contribuyendo a disminuir complicaciones y mortalidad prematura, como también a

la mejoria de la calidad de vida de éstas.
Objetivos Especificos:

Contribuir a la disminuciéon de la mortalidad prematura por enfermedades
respiratorias agudas y cronicas, alcanzando la meta definida en la estrategia

nacional de salud
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Desarrollar estrategias educativas individuales y/o grupales para la promocion de la

salud y la prevenciéon de enfermedades respiratorias agudas y cronicas.

Estrategias Complementarias para Programas IRA-ERA en la Atencion Primaria:

e Programa Apoyo Diagndstico Radiologico en el Nivel Primario de Atencion
para la Resolucion Eficiente de Neumonia Adquirida en la Comunidad (NAC)

Propdésito:

Mejorar la resolutividad de la Atencioén Primaria frente al diagnostico de
Neumonia Adquirida en la Comunidad (NAC) en menores de 5 afios, de 65y

mas afios y en personas de otras edades con dicha sospecha diagnostica.

e Programa oxigeno domiciliario.
Propésito:

Aumentar la sobrevida de pacientes con insuficiencia respiratoria
cronica o que requieren la administracién de oxigeno en forma transitoria o
permanente, facilitando su reinsercion familiar, escolar y laboral, mejorando

su calidad de vida relacionada a salud junto con liberar camas hospitalarias.

Coordinacion e integracion de los Programas Respiratorios en la Red.

1. Coordinacion de los Programas IRA y ERA por ciclo vital.

Los programas respiratorios, como parte de las acciones en Salud Primaria
enmarcados en la entrega de una atencién oportuna, integral y continua; deben
gestionar estrategias que permitan mantener las mejores condiciones de salud de
la poblacion. Bajo este precepto debe existir una coordinacién interna para dar
cumplimiento a las acciones sanitarias entre los distintos programas de salud, en
cada una de las etapas del ciclo vital, para lo cual es necesario que se coordinen

con el resto del equipo profesional del centro de salud para el cumplimiento de las
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actividades de los programas de salud, para lo cual se sugieren las siguientes

estrategias.

Salud de la mujer y el recién nacido

Objetivos:

Contribuir a la prevencion de infecciones respiratorias agudas en el recién nacido.
Estrategias:

a. Promocién: Taller aembarazadas en: contaminacion intradomiciliaria y ambientes
libres de humo de tabaco, medidas de prevencidén de infecciones respiratorias,
deteccidn precoz de signos y sintomas respiratorios, medidas generales de cuidado

en el nifio con infecciones respiratorias y utilizacion de la red asistencial.
b. Prevencion: Fomento y aplicacion score de riesgo de morir por neumonia.

Programacion y ejecucion de visita domiciliaria integral (VDI) a madres de recién
nacidos con score grave de morir por neumonia, coordinandose con profesionales

de programas del centro de salud.

Coordinacion con encargado de vacunas para inmunizacién Antiinfluenza segun

normas.

2. Salud Infantil
Objetivos:

Contribuir a la prevencion, diagndéstico oportuno y manejo integral de patologias

respiratorias agudas y cronicas durante la infancia.

Estrategias:
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a. Promocion: Participar en actividades comunales de promocion de la salud
(hogares libres de humo de tabaco, ambientes libres de contaminacion, actividad
fisica, ferias de promocién).

° Talleres a padres y/o cuidadores en prevencién de infecciones

respiratorias agudas, reconocimiento de signos y sintomas respiratorios,

medidas generales de cuidado en el nifio con infecciones respiratorias y

utilizacién de la red asistencial. (Programa Nacional de la Infancia)

° Talleres a docentes, técnicos y apoderados de salas cuna, jardines

infantiles y colegios de la comuna. Tematica: medidas de prevencion de

infecciones respiratorias agudas, reconocimiento de signos y sintomas de
enfermedades respiratorias agudas y crénicas, técnica inhalatoria, derivacion
oportuna a atencién primaria y utilizacion de la red asistencial.

° Campafias comunicacionales en Cesfam y salas de esperas (videos,

cartillas)

b. Prevencion: Coordinacion con encargado de vacunas para inmunizacion
Antiinfluenza y Antineumocdcica segun normas.

e Pesquisa activa de crénicos respiratorios en establecimientos de
educacion y la comunidad.

e Visitas domiciliarias integrales a familias de nifios con score grave de
morir por neumonia, coordinandose con profesionales del centro de salud.

e Auditorias a familias de fallecidos por Neumonia en domicilio con
instrumento estandarizado.

e Visita Domiciliaria integral realizada por profesional a familias con nifios
portadores de enfermedades respiratorias croOnicas severas 0 con
requerimientos especiales (programa de oxigeno ambulatorio, asistencia
ventilatoria no invasiva AVNI, asistencia ventilatoria invasiva AVI),

coordinandose con profesionales del centro de salud.
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e Fomento y aplicacidon score de riesgo de morir por neumonia hasta los 6
meses de edad.

e Encuestas de pesquisa de cronicos en salas de espera con derivaciones

c. Diagnostico y Tratamiento: Recepcion en Sala IRA de pacientes derivados
desde la red por patologia respiratoria aguda o exacerbacion de cronica respiratoria,
accediendo a consulta kinésica en los plazos establecidos para pacientes GES.

e Evaluacion, confirmacion diagnostica, categorizacion, tratamiento y
seguimiento de sindrome bronquial obstructivo recurrente, asma
bronquial y otras crénicas respiratorias.

e Controles periédicos a los pacientes cronicos respiratorios segun norma
y evaluacion de nivel de control

e Evaluacion de calidad de vida a pacientes que ingresan al programa IRA,
con instrumento estandarizado (PedQL).

d. Coordinacion: Participacion en reuniones de sector, presentando casos
gue ameriten estudios de familia.

° Fomentar la derivacion y pesquisa precoz de pacientes con sospecha

de enfermedades respiratorias cronicas.

° Fortalecimiento de la atencion integral derivando a médico u otro

profesional los pacientes que requieran atencion por causas no respiratorias

identificadas.

° Apoyar las acciones del programa atencion domiciliaria cuando sean

requeridas, segun disponibilidad.

° Rescate de pacientes inasistentes.

° Fomento de Flujograma de derivacion
Salud de los Adolescentes y Jévenes

Objetivos:
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Contribuir a la prevencion, diagnostico oportuno y manejo integral de patologias

respiratorias agudas y cronicas durante el ciclo vital adolescente.

Estrategias:

a. Promocion: Participar en actividades comunales de promocion de la salud

(hogares libres de humo de tabaco, ambientes libres de contaminacion, actividad

fisica).

Fomento y realizacion consejeria breve antitabaco en todas las consultas
y controles de salud del adolescente y joven. Talleres a docentes en
colegios de la comuna. Tematica: reconocimiento de signos y sintomas
de enfermedades respiratorias agudas y crénicas, técnica inhalatoria,

derivacion oportuna.

b. Prevencion: Coordinacion con encargado de vacunas para inmunizacion

Antiinfluenza.

Pesquisa activa de cronicos respiratorios en establecimientos de
educacion y la comunidad.

Auditoria a familias de fallecidos por Neumonia en domicilio con
instrumento estandarizado.

Examen de baciloscopia a poblacién sintomatica respiratoria cautiva, se
debe realizar investigacion bacteriologica de  expectoracion
semestralmente a cada paciente bajo control que sea sintomatico
respiratorio (persona que presenta tos con expectoracion por mas de 2
semanas) y en todos los casos en que se intensifiquen los sintomas
respiratorios.

Visita domiciliaria integral realizada por profesional a familias con
adolescentes y jévenes portadores de enfermedades respiratorias

cronicas severas 0 con requerimientos especiales (programa de oxigeno
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ambulatorio, asistencia ventilatoria no invasiva AVNI, asistencia

ventilatoria invasiva AVI).

c. Coordinacion: Participacion en reuniones de sector, presentando casos
gue ameriten estudios de familia.

e Fomentar la derivacion y pesquisa precoz de pacientes con sospecha de

enfermedades respiratorias cronicas.

e Fortalecimiento de la atencion integral derivando a médico u otro

profesional los pacientes que requieran atencion por causas no respiratorias

identificadas.

e Apoyar las acciones del programa atencion domiciliaria cuando sean

requeridas, segun disponibilidad.

e Rescate de pacientes inasistentes

e Fomento de flujograma de derivacion
Salud de las personas adultas
Objetivos:

Contribuir a la prevencién, diagndéstico oportuno y manejo integral de patologias

respiratorias agudas y cronicas durante el ciclo vital del adulto.

Aportar a reducir la morbimortalidad asociada a las enfermedades cardiovasculares,
disminuyendo el riesgo cardiovascular por manifestaciones extra pulmonares de

algunas enfermedades respiratorias cronicas.

Estrategias

a. Promocion: Fomento y realizacion de consejerias breves antitabaco en
todas las consultas y controles de salud.
e Participacion activa en actividades de promocion de salud comunal (Ej.:

Dia sin fumar, Mes del corazén, del Pulmon, etc.).
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Realizar Talleres de enfermedades respiratorias a juntas de vecinos,

agrupaciones de adultos, etc.

b. Prevencion: Coordinaciébn con encargado de vacunas para inmunizacion

Antiinfluenza.

C.

Examen de baciloscopia a poblacidon sintomatica respiratoria cautiva, se
debe realizar investigacion bacteriologica de  expectoracion
semestralmente a cada paciente bajo control que sea sintomatico
respiratorio (persona que presenta tos con expectoracion por mas de 2
semanas) y en todos los casos en que se intensifiquen los sintomas
respiratorios.

Fomento del cese del consumo de tabaco en adultos en coordinacion con
programa cardiovascular e instancias comunitarias (Ej.: clubes de adultos,
talleres deportivos, etc.).

Visita domiciliaria integral a pacientes portadores de enfermedades
respiratorias crénicas severa y usuarios con requerimientos especiales
(POA, AVNIA, AVIA) de 20 a 64 afos.

Auditoria en domicilio a familiares de fallecidos por neumonia en el hogar

con instrumento estandarizado.

Diagnostico y Tratamiento: Recepcion en Sala ERA de pacientes

derivados desde la red por patologia respiratoria aguda o exacerbacion de

cronica respiratoria, accediendo a consulta kinésica en los plazos

establecidos para pacientes GES.

Pesquisa, evaluacion, confirmacién diagndstica y categorizacion de
patologia respiratoria cronica.
Controles periodicos a los pacientes cronicos respiratorios segun norma
y evaluacion de nivel de control.
Evaluacion funcional con espirometria para Asma, EPOC y otras cronicas
respiratorias tanto para diagndstico y seguimiento
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e Realizacion de Test de marcha para evaluacion y seguimiento en
pacientes EPOC.

e Evaluacion de calidad de vida a pacientes que ingresan al programa
ERA, con instrumento estandarizado (CAT, EQ5D).

d. Rehabilitacion: Implementacion de programa de Rehabilitacion Pulmonar

en usuarios con EPOC segun criterios de inclusion.

e. Coordinacién: Participacién en reuniones de sector, presentando casos que
ameriten estudios de familia.

e Fomentar derivacion y pesquisa precoz de pacientes con sospecha de
enfermedades respiratorias cronicas.

e Fortalecimiento de la atencién integral derivando a médico u otro
profesional los pacientes que requieran atencion por causas nho
respiratorias identificadas.

e Integracion con otros programas del centro de salud para la derivacion
oportuna de pacientes con sospecha de enfermedad respiratoria cronica.

e Apoyar las acciones del programa atencion domiciliaria cuando sean
requeridas, segun disponibilidad.

e Rescate de pacientes inasistentes

e Fomento de flujograma de derivacion
Salud de las personas adultas mayores (familia y cuidadores)
Objetivos:

Contribuir a la prevencion, diagndéstico oportuno y manejo integral de patologias

respiratorias agudas y cronicas durante el ciclo vital del adulto mayor.

Aportar a reducir la morbimortalidad asociada a las enfermedades cardiovasculares,
disminuyendo el riesgo coronario originado por manifestaciones extra pulmonares

de algunas enfermedades respiratorias crénicas.
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Estrategias:

a. Promocion: Fomento y realizacion de consejerias breves antitabaco en todas las

consultas y controles de las personas de 65 afios y mas.

Participacion en actividades comunales de promocion de la salud
(hogares libres de humo tabaco, vacunacion, ambientes libres
contaminacion) en clubes de adulto mayor y otros.

Participacion en actividades de promocion del centro de salud (Ej.: Dia sin
fumar, Mes del corazoén, del Pulmén, ferias de promocion, etc.)

Realizar Talleres de enfermedades respiratorias a clubes de adulto

mayor, juntas de vecinos, agrupaciones de adultos mayores, etc.

b. Prevencion: Examen de baciloscopia a poblacidn sintomatica respiratoria cautiva,

se debe realizar investigacion bacterioldégica de expectoracidbn semestralmente a

cada paciente bajo control que sea sintomatico respiratorio (persona que presenta

tos con expectoracion por mas de 2 semanas) y en todos los casos en que se

intensifiquen los sintomas respiratorios.

Fomento y administracion de vacuna neumocdcica polisacarida a los
usuarios de 65y mas afos y Antiinfluenza a mayores de 65 afios de edad,
segun normas.

Visitas domiciliarias a personas de 65 afios y mas portadores de
enfermedades respiratorias crénicas severas Yy usuarios con
requerimientos especiales (POA, AVNIA, AVIA).

Auditorias de muerte por neumonia en domicilio a familiares de fallecidos

por Neumonia en el hogar con instrumento estandarizado.

c. Diagnéstico y Tratamiento: Recepcion en Sala ERA de pacientes derivados desde

la red por patologia respiratoria aguda o exacerbacion de cronica respiratoria,

accediendo a consulta kinésica en los plazos establecidos para pacientes GES.
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Pesquisa, evaluacion, confirmacién diagnostica y categorizacion de
patologia respiratoria cronica.

Controles periédicos de pacientes cronicos respiratorios segin norma y
evaluacion nivel de control.

Evaluacion funcional con espirometria para Asma, EPOC y otras cronicas
respiratorias tanto para diagnostico y seguimiento

Realizacion de Test de marcha para evaluacion y seguimiento en
pacientes EPOC.

Evaluacion de calidad de vida a pacientes que ingresan al programa ERA, con
instrumento estandarizado (CAT, EQ5D).

d. Rehabilitacion Implementacion de programa de rehabilitaciéon pulmonar en

usuarios con EPOC segun criterios de inclusion.

e. Coordinacion: Participacion en reuniones de sector, presentando casos que

ameriten estudios de familia.

Fomentar la derivacién y pesquisa precoz de pacientes con sospecha de
enfermedades respiratorias crénicas.

Fortalecimiento de la atencién integral derivando a médico u otro
profesional los pacientes que requieran atencidbn por causas ho
respiratorias identificadas.

Integracion con otros programas del centro de salud para la derivacion
oportuna de pacientes con sospecha de enfermedad respiratoria cronica.
Apoyar acciones del programa atencion domiciliaria cuando sean
requeridas, segun disponibilidad.

Rescate de pacientes inasistentes

Fomento de flujograma de derivacion

Coordinacion Nivel Secundario con APS en los Programas Respiratorios.
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Programa IRA-ERA: La referencia y contrareferencia de los pacientes cronicos
respiratorios se coordinara segun las Normas establecidas por cada servicio de
salud, entre APS y nivel secundario. Estos protocolos realizados por especialistas
de la red deberan ser propuestos, discutidos, aprobados y difundidos en instancias
participativas de la Red local de Salud (CIRA, UGRL (Unidad de Gestion de Red
Local), otras) revisados y actualizados cada 3 afios. Se debe protocolizar y verificar
la derivacion de pacientes post-alta hospitalaria para continuidad de tratamiento en
APS, a través de flujos locales de derivacion. Los flujos de derivacion deberan ser
de conocimiento de los profesionales que se desempafian en los programas IRA-
ERA. Debe de existir una coordinacion para la realizacion de capacitacion por parte
de los equipos de salud del nivel secundario, hospital referente, a los profesionales
del programa IRA-ERA de APS, organizado por los Servicios de Salud y SEREMI.

Programa de Prematuros: En esta poblacién debe quedar asegurado su control en
el nivel secundario y primario, y aquellos que tienen comorbilidad crénica
respiratoria deben ingresar al programa IRA, y ser controlado de acuerdo a las
definiciones determinadas en protocolo de referencia y contrareferencia para recibir
las prestaciones que requiera en el lugar definido. Si el nifio prematuro displasico
broncopulmonar es parte de la estrategia de proteccion VRS con Palivizumab, el
profesional del programa IRA debe confirmar su registro en la ficha clinica de este.
Debe generarse una coordinacion entre Nivel secundario y APS que asegure la
derivacibn de los pacientes al centro de salud con la documentaciéon
correspondiente para recibir las prestaciones que proporciona la atencién primaria

de salud.

Programas Ventilatorios: los Programas de Asistencia Ventilatoria en nifios y
adolescentes (AVI-AVNI) jovenes, adultos y adultos mayores (AVNIA, AVIA) son el
pilar de atencion clinico-social de caracter avanzado que permite por una parte
mejorar la calidad de vida relacionada a salud de los pacientes, dignificar su
condicion meédico-social-familiar y liberar cupos en el sistema de atencion
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hospitalaria. Deben ser ingresados al programa por meédico especialista
Broncopulmonar, segun criterios clinicos y sociales de inclusion y exclusiéon (Anexo
N°2). Estos pacientes deben incluirse en los programas de salud de la atencion
primaria con el fin de proporcionar las prestaciones de salud necesarias
(Vacunacion, alimentacion, consultas y controles), junto a esto deben de ser
evaluados peridédicamente en domicilio existiendo una coordinacion con su equipo
tratante (profesionales que visitan al paciente y broncopulmonar de la red
(Encargado de policlinico de seguimiento), segun protocolos de referencia y
contrareferencia establecidos a nivel local. Se espera que el equipo del programa
IRA-ERA realice dos visitas domiciliarias anuales para seguimiento de este paciente
bajo control y apoye con atenciones kinésicas en periodos de exacerbaciones junto

a los profesionales que visitan al paciente en domicilio.

Programa Oxigeno Domiciliario: Este programa se ejecuta a través del nivel
secundario de salud y de los programas IRA-ERA en la Atencién Primaria. La
indicacién de oxigenoterapia es de responsabilidad del médico broncopulmonar o
médico internista o pediatra, en las regiones o zonas del pais que no cuenten con
estos especialistas, deberd ser un médico capacitado en el manejo de las

enfermedades respiratorias.

Desde el nivel secundario se realiza la contrareferencia al centro de salud respectivo
donde se encuentre inscrito el paciente, para la evaluacion del domicilio, ademas
adjunta las indicaciones del tratamiento. A su vez, un profesional del centro de salud
realiza la visita domiciliaria y completa formulario n°2 (Anexo N°3) dentro de los
primeros 7 dias habiles desde la recepcion del paciente en el centro de salud,
enviando a nivel secundario el formulario. Deben ser incorporados a registro de
poblacién bajo control todos los usuarios de oxigeno domiciliario pertenecientes a

programas respiratorios.
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El equipo del programa IRA-ERA debe realizar al menos dos visitas domiciliarias
anuales para seguimiento (Anexo N°4), velando por el cumplimiento de los controles
con especialista, las indicaciones de tratamiento (flujo indicado) y reforzando
educacion a paciente y familia.

Coordinacion Servicios de Atencion de Urgencia con APS.

SAPU/SUR/SAR: En el &mbito respiratorio, se requiere una coordinacion constante
entre estos servicios y los programas respiratorios de los centros de salud de la
comuna, especialmente en la derivacion de pacientes GES (IRA baja menor 5 afio,
asma bronquial, EPOC, neumonia en mayores de 65 afios) para continuidad de
tratamiento y seguimiento. Debe establecerse registro de las atenciones y
derivaciones de pacientes desde SAPU/SUR/SAR al centro de salud, fundamental
para mantener la continuidad de la atencién, pesquisa precoz de enfermedades

respiratorias cronicas y disminucién de la poli-consulta en estos servicios.

Unidad de Emergencia Hospitalaria: Se requiere fomentar y actuar de acuerdo a
normas y protocolos de referencia y contrareferencia establecidos en la red para
continuar tratamientos y cuidados en APS u Hospital. Es esencial que cada UEH
cuente con registro de las Salas IRA/ ERA de su red para derivacion de usuarios
con cuadros respiratorios agudos y exacerbaciones, con el fin de dar continuidad de
tratamiento, seguimiento y derivacion de sospechas de patologia respiratoria

cronica fundamental para disminuir la poli consulta en este servicio.

Rendimiento: Es el nUmero de actividades de un tipo que se deben ejecutar por
hora. Esta orientacién sugiere para las distintas actividades que se realizan en los

programas respiratorios el siguiente rendimiento:

Actividad Duracion Rendimiento por hora
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Ingreso Crdnico a | 30 minutos 2
Programa

Control de Cronico 20 minutos 3
Ingreso y Consulta de | 20 minutos 3
paciente agudo

Intervencion en crisis u | 60 minutos 1
hospitalizacion abreviada

Test de Ejercicio 40 minutos 15
Visita Domiciliaria 60 minutos 1
Test de Marcha 30 minutos 2
Sesion de Rehabilitacion | 90 minutos 0.7
Pulmonar

Espirometria 45 minutos 1.3
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Educacion individual

20 minutos

Educacion Grupal (Max.
10

60 minutos

OTRAS ACTIVIDADES

e Rehabilitacidon y educacion de pacientes con patologias musculoesqueleticas

derivados por médicos del CESFAM de Chepica como de médicos de la red

publica de salud, algunas de las patologias a tratar seran artrosis de rodilla y

cadera, hernias del nacleo pulposo, lumbagos mecénicos, sindrome de

hombro doloroso, sindrome de tlnel carpiano operado, etc.

e Visita domiciliaria a paciente postrado derivado por profesional encargado

del programa.

e Evaluacion de pacientes derivado de SENADIS para evaluacion de ayudas

técnicas, formulario que sera llenado exclusivamente por kinesidlogo o

medico fisiatra.

e Evaluacion de pacientes para ayudas técnicas para cumplimiento de

Garantias Explicitas en Salud
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PROGRAMA DE PROMOCION DE LA SALUD

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la promocién de factores
protectores, permite que las personas tengan un mayor control de las variables que
influyen en su calidad de vida, haciéndolos protagonistas y responsables de su
bienestar. Su objetivo principal es fortalecer las habilidades de las personas y la
capacidad de la comunidad para empoderarse con acciones que tiendan a mejorar

su estado general de salud, ya sea fisico, psicoemocional o ambiental.

La Promocion de salud, es la base de la salud publica, especificamente de la
atencion primaria, debido a la reduccion del gasto en salud, que se produce por la
disminucién de enfermedades derivadas de un estilo de vida poco saludable. Para
que este objetivo se lleve a cabo, es de vital importancia la participacion ciudadana,
ya que de eso depende el éxito de las acciones que se implementen.

Actualmente, el programa de promocion de la salud tiene como propadsito contribuir
a mejorar el problema de “Déficit de acceso de la poblacién a la promocién de la
salud a través de los Planes Trienales de Promocion de Salud 2022 - 2024 del
Ministerio de Salud, habilitando y optimizando entornos saludables en Chile”, en

base al desarrollo de actividades que busquen:

El fortalecimiento de las regulaciones y politicas municipales para crear y
favorecer entornos saludables con enfoque intercultural, ambiental, solidario,
equidad de género e intergeneracional, Aumento en la habilitacion y mejora de
infraestructura para implementar entornos saludables con enfoque intercultural,

ambiental, solidario, equidad de género e intergeneracional.

Aumentar la habilitacion y mejora de infraestructura para implementar
entornos saludables con enfoque intercultural, ambiental, solidario, equidad de

género e intergeneracional.
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Aumentar las intervenciones de educacion en salud para la poblacion general

y grupos especificos.

Fortalecer la participacion comunitaria para aumentar conocimientos y
habilidades de los factores protectores y para aumentar el involucramiento con
enfoque intercultural, ambiental, solidario, equidad de género e

intergeneracional.

Fortalecer la difusidbn y comunicacion social para aumentar el conocimiento
de los factores protectores/riesgo de la salud y el bienestar con enfoque

intercultural, ambiental, solidario, equidad de género e intergeneracional.

Dentro de las estrategias especificas se encuentran, Establecimientos
educacionales promotores de Salud (EEPS), donde se encuentran comprometidos

los siguientes establecimientos:
Liceo Fermin del Real Castillo
Escuela Maria Marta del Real (La mina)
Escuela Luis Athas (Auquinco)
Escuela Especial Cre-Integrarte
Jardin Infantil Cielo Azul (Orilla de Auquinco)
Jardin Infantil y Sala Cuna Zancudin

Colegio de Lenguaje Charles Darwin
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La distribucion financiera asignada para la ejecucion del trienio 2022 — 2024 es de
$15.644.703, donde cada afio cuenta con un monto de $5.214.901, distribuidos en

diferentes actividades que se orientan en los objetivos descritos anteriormente.

Actividades 2022

1. Formulacion e implementacion de regulaciones locales de Promocidn

de la Salud mediante un proceso participativo.
Fase de formulacion, revision y/o sensibilizacion (Abogacia).

El objetivo principal de la actividad es contribuir al desarrollo de regulaciones
gue orienten la labor comunal hacia el fortalecimiento de factores protectores de
salud que fomenten estilos de vida saludable en teméticas como alimentacion,

actividad fisica, vida al aire libre, entre otras.

2. Ejecucion de programas permanentes de actividad fisica en

establecimientos educacionales (escolares y preescolares).

Realizacion de sesiones de actividad fisica en tres establecimientos
educacionales de la comuna, con una frecuencia de dos veces por semana,
aumentando el tiempo de realizacion de actividad fisica en horarios de clases,
potenciando el desarrollo de habilidades motrices, tanto finas y gruesas, que
guardan relacién directa con acciones que fortalecen areas de locomocion,
manipulacion y estabilidad, a través de circuitos ludicos y dinamicos, generando
asi un mayor interés y adherencia a la participacion, utilizando de esta manera
el juego como herramienta potente de formacion de habitos que alejen a los
nifos y nifias del sedentarismo. Las actividades se realizan en conjunto a

programa Elige Vida Sana de la comuna.

Establecimientos intervenidos: Escuela Maria Marta del Real, Escuela de

Lenguaje Charles Darwin y Jardin infantil y sala cuna Zancudin.
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Monto asignado para la Adquisicion de implementos deportivos que fomenten
y faciliten la practica de actividad fisica, como por ejemplo set de motricidad,
entre otros: $609.901

3. Instalacién de estacionamientos de bicicletas en entorno comunal.

Adquisicion de 2 estacionamientos de bicicletas, los cuales se instalaran en
dependencias de municipalidad (1 unidad con capacidad para 10 bicicletas) y en
dependencias del centro de salud (1 unidad con capacidad para 10 bicicletas),
ya que son los dos lugares mas concurridos por las personas de la comuna, con
lo que se busca fomentar el transporte activo al momento de asistir a dichos
puntos, contribuyendo a la disminucion del sedentarismo. La instalacion sera

realizada por personal municipal.
Monto asignado a la actividad: $500.000

4. Diadlogos o Conversatorios Ciudadanos sobre Promocion de la Salud en

entorno comunal.

Dialogo o conversatorio comunal y/o consulta, orientada a tomar acuerdos
para abordar temas relevantes en Promocion de Salud en la comuna de

Chépica.

Participa sociedad civil y funcionarios municipales. Se replicara la actividad

en establecimientos educacionales de sectores rurales de la comuna.

5. Produccion de eventos comunales tales como eventos deportivos,

campeonatos deportivos, demostraciones de cocina en entorno comunal.

Realizacion de actividades masivas que fomenten estilos de vida saludable
en entorno comunal, tales como corridas, caminatas, cicletadas, zumbatoén,

entre otras, donde también se potencia la conmemoracion y/o celebracion de
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diferentes hitos comunales y se integran diversas tematicas (salud mental, salud

sexual y reproductiva, alimentacion saludable, actividad fisica, etc) de acuerdo

a calendario:

Vi.

Monto asignado a la actividad:

Marzo: Dia de la Mujer
Abril: Dia de la actividad fisica
Mayo: Dia Mundial Sin tabaco

Agosto: Semana de Lactancia / Dia de la

Juventud
Octubre: Dia de la alimentacion

Diciembre: Prevencion de VIH / Feria de

cierre aio en curso

Parlantes ylo implementos de
amplificacion, carpa iglu y/o toldo y/o
similar, banderas promocionales, meta
inflable y/o similar u otros: $ 3.455.000

Colaciones saludables (agua, fruta o
materia prima para degustaciones):
$300.000

Adquisicion de insumos que estimulen la
vida saludable, como por ejemplo botellas
de agua reutilizable, pelotas, cuerdas de

saltar u otro implemento que pueda ser
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utilizado como estimulo a la participacion

en eventos comunales: $350.000

6. Campafa Comunicacional "Difusién a través de medios audiovisuales”

para entorno comunal.

Publicaciones en redes sociales, participacion en espacios radiales locales,
grabacion de capsulas o generacién de otro material de difusion en tematicas de
alimentacion saludable, actividad fisica, prevencién de consumo de tabaco y

alcohol, salud mental, entre otros.

Publicidad en redes sociales y radio local de actividades consideradas en
PTPS como celebracion de hitos comunales, con el fin de promover la
participacion masiva de la comunidad en las actividades que se realizan y/o

informar sobre temas relevantes para la poblacion.

7. Taller educativo en calidad de vida y factores protectores en entorno

educacional.

Realizacion de talleres Elige Vivir Sano, en teméticas de alimentacion
saludable, actividad fisica y crianza respetuosa destinado a fortalecer factores
protectores que potencien el desarrollo de habilidades familiares en las areas

antes mencionadas, utilizando una metodologia practica y experiencial.

El afio 2022 se trabajara con 3 establecimientos de la comuna, ubicados en
tres sectores diferentes de la comuna con el fin de descentralizar las acciones:
Colegio Luis Athas (Auquinco), Colegio de Lenguaje Charles Darwin (Chépica

Centro) y Escuela Maria Marta del Real (La mina).

152



Plan de Salud Comunal CESFAM CHEPICA 2023

Actividades 2023

1. Formulacion e implementacion de regulaciones locales de Promocidn

de la Salud mediante un proceso participativo.
Afio 2023: Elaboracion de Regulacién local.

El objetivo principal de la actividad es contribuir al desarrollo de regulaciones
gue orienten la labor comunal hacia el fortalecimiento de factores protectores de
salud que fomenten estilos de vida saludable en tematicas como alimentacién,

actividad fisica, vida al aire libre, entre otras.

2. Plan de gestion y uso de espacios publicos para la Promocién de la
Salud.

Realizar y difundir con la comunidad plan de accion y utilizacion de espacios
publicos destinados a la recreacion y el deporte, considerando actividades
masivas que contemplen el uso de espacios publicos que fomenten estilos de

vida saludables, talleres de actividad fisica, etc.
3. Construccion o actualizacion de linea de base de entornos.

Actualizacion y/o elaboracién de linea base comunal que considere
indicadores de alimentacion saludable, actividad fisica, tabaco, entornos que
fomenten estilos de vida saludables, utilizacion de espacios publicos destinados

a la actividad fisica, entre otros.
4. Instalacion de juegos infantiles en espacios publicos.

Se realiza la instalacion de juegos o circuito de madera que motive y fomente
la realizaciéon de actividad fisica en la poblacion infantil del sector, la cual no tiene
acceso a espacios destinados a este fin y no cuentan con la posibilidad de
trasladarse con facilidad al sector urbano, que es donde se encuentra la mayor
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cantidad de oferta de actividades que fomenten la recreacion y la practica de

actividad fisica (principalmente por la falta de locomocion).

Se implementa plan de accion participativo, el cual se desarrollard en espacio
intervenido, donde se potencien actividades promocionales requeridas por la

comunidad.
Monto asignado a la actividad: $3.814.901

5. Ejecucion de programas permanentes de actividad fisica en
establecimientos educacionales (escolares y preescolares).

Realizacion de sesiones de actividad fisica en tres establecimientos
educacionales de la comuna, con una frecuencia de dos veces por semana,
aumentando el tiempo de realizacion de actividad fisica en horarios de clases,
potenciando el desarrollo de habilidades motrices, tanto finas y gruesas, que
guardan relacion directa con acciones que fortalecen areas de locomocion,
manipulacion y estabilidad, a través de circuitos ludicos y dinamicos, generando
asi un mayor interés y adherencia a la participacion, utilizando de esta manera
el juego como herramienta potente de formacion de habitos que alejen a los
nifios y nifas del sedentarismo. Las actividades se realizan en conjunto a

programa Elige Vida Sana de la comuna.

Establecimientos intervenidos: Escuela Maria Marta del Real, Escuela de
Lenguaje Charles Darwin y Jardin infantil y sala cuna Zancudin.

6. Didlogos o Conversatorios Ciudadanos sobre Promocién de la Salud en

entorno comunal.

Dialogo o conversatorio comunal y/o consulta, orientada a tomar acuerdos
para abordar temas relevantes en Promocion de Salud en la comuna de
Chépica.
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Participa sociedad civil y funcionarios municipales. Se replicara la actividad

en establecimientos educacionales de sectores rurales de la comuna.

7. Produccién de eventos comunales tales como eventos deportivos,

campeonatos deportivos, demostraciones de cocina en entorno comunal.

Realizacion de actividades masivas que fomenten estilos de vida saludable

en entorno comunal, tales como corridas, caminatas, cicletadas, zumbatoén,

entre otras, donde también se potencia la conmemoracion y/o celebracion de

diferentes hitos comunales y se integran diversas teméaticas (salud mental, salud

sexual y reproductiva, alimentacion saludable, actividad fisica, etc) de acuerdo

a calendario:

Vi.

Monto asignado a la actividad:

Marzo: Dia de la Mujer
Abril: Dia de la actividad fisica
Mayo: Dia Mundial Sin tabaco

Agosto: Semana de Lactancia / Dia de la

Juventud
Octubre: Dia de la alimentacion

Diciembre: Prevencion de VIH / Feria de

cierre aflo en curso

Adquisicion de insumos que estimulen la
vida saludable, como por ejemplo botellas
de agua reutilizable, pelotas, cuerdas de

saltar u otro implemento que pueda ser
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utilizado como estimulo a la participacion

en eventos comunales: $600.000

il. Colaciones saludables (agua, fruta o
materia prima para degustaciones):
$600.000

8. Camparfa Comunicacional "Difusion através de medios audiovisuales"

para entorno comunal.

Publicaciones en redes sociales, participacion en espacios radiales locales,
grabacion de capsulas o generacién de otro material de difusion en tematicas de
alimentacion saludable, actividad fisica, prevencién de consumo de tabaco y

alcohol, salud mental, entre otros.

Publicidad en redes sociales y radio local de actividades consideradas en
PTPS como celebracion de hitos comunales, con el fin de promover la
participacion masiva de la comunidad en las actividades que se realizan y/o

informar sobre temas relevantes para la poblacion.

9. Taller educativo en calidad de vida y factores protectores en entorno

educacional.

Realizacion de talleres Elige Vivir Sano, en tematicas de alimentacion
saludable, actividad fisica y crianza respetuosa destinado a fortalecer factores
protectores que potencien el desarrollo de habilidades familiares en las areas

antes mencionadas, utilizando una metodologia practica y experiencial.

10. Taller educativo en calidad de vida y factores protectores en entorno

comunal.
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Realizacion de talleres practicos en tematicas de interés de la comunidad
(definidas en diagnoéstico participativo de promocion, que contemplen
actividades como yoga, pintura, tejido, manualidades u otras) que fomenten el
desarrollo de factores protectores que potencien una vida saludable y el
autocuidado. Se integra el trabajo intersectorial y de salud como apoyo al
desarrollo de actividades. Lugar tentativo para el desarrollo de la actividad:
auditorio de casona municipal (ubicacion de facil acceso a la comunidad) u otro

atingente al correcto desarrollo de las actividades.
Monto asignhado a la actividad:

I. Compra de materia prima de acuerdo a
definicibon de temética referida por la
comunidad (por ejemplo, lanas, pinturas,
telas u otro material requerido para el
desarrollo de manualidades): $200.000

Actividades 2024

1. Formulacién e implementacion de regulaciones locales de Promocion

de la Salud mediante un proceso participativo.
Ao 2024: Aprobacion y/o Difusién

El objetivo principal de la actividad es contribuir al desarrollo de regulaciones
gue orienten la labor comunal hacia el fortalecimiento de factores protectores de
salud que fomenten estilos de vida saludable en teméticas como alimentacion,

actividad fisica, vida al aire libre, entre otras.

2. Plan de gestion y uso de espacios publicos para la Promocion de la
Salud.
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Realizar y difundir con la comunidad plan de accion y utilizacién de espacios
publicos destinados a la recreacion y el deporte, considerando actividades
masivas que contemplen el uso de espacios publicos que fomenten estilos de
vida saludables, talleres de actividad fisica, etc.

3. Construccioén o actualizacion de linea de base de entornos.

Actualizacion y/o elaboracién de linea base comunal que considere
indicadores de alimentacion saludable, actividad fisica, tabaco, entornos que
fomenten estilos de vida saludables, utilizacion de espacios publicos destinados

a la actividad fisica, entre otros.
4. Instalacion de juegos infantiles en establecimientos educacionales.

Instalacion de Boulder (muro de escalada horizontal) u otra inversion que
ayude al desarrollo de la préactica de actividad fisica en establecimiento
educacional, buscando aumentar la oferta programatica en esta area,
potenciando el trabajo fisico, psicoemocional, y social de los adolescentes. Se
realiza coordinacion con directora de establecimiento, quien solicita la
intervencién y se compromete con la adquisicion de equipamiento necesario
para la utilizacion del espacio y el recurso humano que serd el encargado de

generar un plan de trabajo en torno al espacio mejorado.
Monto asignhado a la actividad: 3.814.901

5. Ejecucion de programas permanentes de actividad fisica en

establecimientos educacionales (escolares y preescolares).

Realizacion de sesiones de actividad fisica en tres establecimientos
educacionales de la comuna, con una frecuencia de dos veces por semana,
aumentando el tiempo de realizacion de actividad fisica en horarios de clases,

potenciando el desarrollo de habilidades motrices, tanto finas y gruesas, que
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guardan relacion directa con acciones que fortalecen areas de locomocion,
manipulacion y estabilidad, a través de circuitos ludicos y dinamicos, generando
asi un mayor interés y adherencia a la participacion, utilizando de esta manera
el juego como herramienta potente de formacion de habitos que alejen a los
nifos y nifias del sedentarismo. Las actividades se realizan en conjunto a

programa Elige Vida Sana de la comuna.

Establecimientos intervenidos: Escuela Maria Marta del Real, Escuela de

Lenguaje Charles Darwin y Jardin infantil y sala cuna Zancudin.

6. Didlogos o Conversatorios Ciudadanos sobre Promocién de la Salud en

entorno comunal.

Dialogo o conversatorio comunal y/o consulta, orientada a tomar acuerdos
para abordar temas relevantes en Promocion de Salud en la comuna de

Chépica.

Participa sociedad civil y funcionarios municipales. Se replicara la actividad

en establecimientos educacionales de sectores rurales de la comuna.

7. Produccién de eventos comunales tales como eventos deportivos,

campeonatos deportivos, demostraciones de cocina en entorno comunal.

Realizacion de actividades masivas que fomenten estilos de vida saludable
en entorno comunal, tales como corridas, caminatas, cicletadas, zumbaton,
entre otras, donde también se potencia la conmemoracion y/o celebracion de
diferentes hitos comunales y se integran diversas tematicas (salud mental, salud
sexual y reproductiva, alimentacién saludable, actividad fisica, etc.) de acuerdo

a calendario:

I. Marzo: Dia de la Mujer
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Monto asignado a la actividad:

para entorno comunal.
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Abril: Dia de la actividad fisica
Mayo: Dia Mundial Sin tabaco

Agosto: Semana de Lactancia / Dia de la

Juventud
Octubre: Dia de la alimentacion

Diciembre: Prevencion de VIH / Feria de

cierre aio en curso

Adquisicion de insumos que estimulen la
vida saludable, como por ejemplo botellas
de agua reutilizable, pelotas, cuerdas de
saltar u otro implemento que pueda ser
utilizado como estimulo a la participacion

en eventos comunales: $600.000

Colaciones saludables (agua, fruta o
materia prima para degustaciones):
$600.000

8. Camparfia Comunicacional "Difusién através de medios audiovisuales"

Publicaciones en redes sociales, participacion en espacios radiales locales,

alcohol, salud mental, entre otros.

grabacion de capsulas o generacién de otro material de difusion en tematicas de

alimentacion saludable, actividad fisica, prevenciéon de consumo de tabaco y
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Publicidad en redes sociales y radio local de actividades consideradas en
PTPS como celebracion de hitos comunales, con el fin de promover la
participacion masiva de la comunidad en las actividades que se realizan y/o

informar sobre temas relevantes para la poblacion.

9. Taller educativo en calidad de vida y factores protectores en entorno

educacional.

Realizacion de talleres Elige Vivir Sano, en teméticas de alimentacion
saludable, actividad fisica y crianza respetuosa destinado a fortalecer factores
protectores que potencien el desarrollo de habilidades familiares en las areas

antes mencionadas, utilizando una metodologia practica y experiencial.

10. Taller educativo en calidad de vida y factores protectores en entorno

comunal.

Realizacion de talleres practicos en tematicas de interés de la comunidad
(definidas en diagnéstico participativo de promocion, que contemplen
actividades como yoga, pintura, tejido, manualidades u otras) que fomenten el
desarrollo de factores protectores que potencien una vida saludable y el
autocuidado. Se integra el trabajo intersectorial y de salud como apoyo al
desarrollo de actividades. Lugar tentativo para el desarrollo de la actividad:
auditorio de casona municipal (ubicacion de facil acceso a la comunidad) u otro

atingente al correcto desarrollo de las actividades.
Monto asignado a la actividad:

I. Compra de materia prima de acuerdo a
definicion de tematica referida por la
comunidad (por ejemplo, lanas, pinturas,
telas u otro material requerido para el

desarrollo de manualidades): $200.000.
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Finalmente, se destaca que segun indica la OMS “La promocion de la Salud no es
solo responsabilidad del sector salud, sino que va mas alld de estilos de vida
saludable. La Salud es un concepto positivo que enfatiza recursos sociales y
personales, asi como las capacidades fisicas y dado que la Promocion de la Salud
es considerada para el Estado una Politica de Salud Publica; y que se describe
COMO un proceso, cuyo objetivo consiste en fortalecer las habilidades y capacidades
de las personas para emprender una accion, y la capacidad de los grupos o las
comunidades para actuar colectivamente con en el fin de ejercer control sobre los
determinantes de la salud, todas las actividades contenidas en este plan sony seran
desarrolladas con el compromiso y participacion de todo el equipo Intersectorial de
Promocion de Salud Comunal.

PROGRAMA DE RESOLUTIVIDAD

La Reforma de la Salud establece como uno de sus objetivos el fortalecimiento de
la Atencidn Primaria, a través de capacitacion de sus equipos de salud y de mejorar
la infraestructura e implementacién. En virtud que la demanda supera a la oferta, se
producen brechas que es factible de abordar a través de distintas estrategias que

son complementarias y que permiten ampliar oferta y cobertura:

e Ultilizaciéon de cupos ofertados por la Red de Prestadores Publicos

e Capacitacion Gestionada o trabajo conjunto entre Médicos Especialistas y
Médicos de Atencion Primaria

e Programa de Especialistas en terreno

e Telemedicina
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El Programa de Resolutividad corresponde a una de estas estrategias, que no
pretende por si sola dar cuenta de la resolucion de una brecha, sino mas bien
aportar junto a otras estrategias al aumento de oferta para prestaciones de salud.
El desarrollo de este Programa ha impactado positivamente tanto en el equipo de
salud local como en los usuarios, favoreciendo la relacion de médicos de atencion
primaria con los médicos especialistas y disminuyendo en muchos casos tiempos
de espera. Lo anterior ha generado un incremento de la demanda oculta lo que
claramente justifica la mantencion e idealmente futura expansion de los
componentes de este Programa. Es importante para el Trabajo en Red, considerar
qgue los profesionales que participen del Programa pertenezcan en lo posible a la
Red local y que se integren con los equipos de salud locales en un trabajo conjunto,
sistemético y permanente, entendiendo que el usuario no pertenece a uno de los
componentes de la Red, sino que por el contrario, es parte de la misma y debe
desplazarse dentro de ella fluidamente y con procesos que aseguren la continuidad
de atencién, Unica forma de asegurar un trabajo eficiente, con optimizacién de
recursos y con un estandar de calidad que logre impacto sanitario y satisfaccion en

el usuario.
OBJETIVO:

Mejorar la capacidad resolutiva del Cesfam Chépica, potenciando la accesibilidad,
oportunidad, pertinencia diagnéstica en la derivacion y calidad técnica, en
atenciones de especialidad considerando los aspectos preventivos, promocionales,
asistenciales, curativos, y de control epidemiolégico, con un Enfoque de Salud

Familiar e integral
COMPONENTES:

Oftalmologia: Esta orientado al diagndstico y tratamiento de los siguientes
problemas de salud ocular: Vicios de Refraccion (personas hasta 64 afios), 0jo rojo,

tumores benignos (Chalazion, Pterigion) y Atencion Integral del paciente con
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Diabetes. Se podra incluir a personas de otras edades si existe el requerimiento

local que lo amerite.

Otorrinolaringologia: esta orientado al diagndstico y tratamiento de la Hipoacusia
(personas hasta 64 afios), Sindrome Vertiginoso y Otitis Aguda (personas de 15y
mas afos). Se podréa incluir a personas de otras edades si existe el requerimiento

local que lo amerite

Gastroenterologia: Erradicar la infeccion por Helicobacter pylori cuando se asocie a
esofagitis, Ulcera duodenal, Ulcera géastrica, gastritis linfonodular, gastritis atréfica.
(Personas de 15 y Mas afios) como método de deteccion precoz del cancer gastrico.

(Guia clinica cancer gastrico, MINSAL)

Dermatologia: Las prestaciones de esta especialidad estan orientadas a tratar
farmacoldgicamente a pacientes con patologia dermatoldgica, evaluada a través de
la estrategia de Teledermatologia, (no existe limite de edad establecido), logrando
gue el médico de Atencion Primaria entregue farmacos efectivos, seguros y
resolutivos, de acuerdo a las orientaciones entregadas por el Dermatdlogo,

generando un impacto real en el usuario.

En el Programa de Resolutividad afio 2022 fueron aprobados la suma de $2.868.460

los que se distribuyen de la siguiente forma:

CONSULTAS OTORRINO $2.868.460 12

AUDIOMETRIA 12
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AUDIFONOS 8

PROGRAMA IMAGENES DIAGNOSTICAS

La Reforma de la Salud establece como uno de sus objetivos el fortalecimiento de
la Atencién Primaria, a través de capacitacion de sus equipos de salud y de mejorar
la infraestructura e implementacion. En virtud que la demanda supera a la oferta, se
producen brechas que son factibles de abordar a través de distintas estrategias
complementarias tales como: Utilizacion de cupos ofertados por la Red de
Prestadores Publicos, capacitacion gestionada o trabajo conjunto entre médicos
especialistas y médicos de Atencién Primaria, operativos en salud, telemedicina,
programas especificos, compra de servicios entre otras. El Programa de “Imagenes
Diagnosticas en Atencion Primaria” corresponde a una de estas estrategias, que no
pretende por si solo dar cuenta de la resolucion de una brecha, sino mas bien
aportar junto a otras estrategias en la resolucién de los problemas de salud de la
poblacién. jDado que en el disefio de un proceso clinico asistencial!, existen una
serie de variables que influyen en la correcta implementacion de éste. Toda
confirmacion diagnostica de una determinada patologia requerira complementarse
con examenes y procedimientos que forman parte de los procesos de soporte.
Eventualmente uno de los problemas que ha constituido nodo critico para la
continuidad de atencién del usuario y de la resolucion oportuna de su problema de
salud, tiene relacién con la disponibilidad de procedimientos de Imagenologia en
atencion primaria. Por lo anterior el Programa de “Imagenes diagnosticas en
Atencion Primaria”, se orienta a fortalecer los procesos de soporte para mejorar la

oportunidad del proceso diagndstico en:
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e Cancer de Mama: En Chile el cancer de mama ocupa desde el afio 2009 el

primer lugar entre las muertes por cancer entre las mujeres. La tasa de Afos
de Vida Potenciales Perdidos (AVPP) por cancer de mama en la mujer es de
100 por 100.000, ocupando el segundo lugar, luego de céancer de cuello
uterino.
Este componente incorpora examen de Mamografia y Ecotomografia
mamaria orientados a mujeres entre 50 a 69 afos, presumiblemente sanas
como método de screening de cancer de mama y como apoyo en la
confirmacion diagndstica en aquellos casos de Probable Patologia Mamaria
(PPM). Los examenes estan orientados a las mujeres de 50 a 59 afos,
especialmente en mujeres sin mamografia en los dltimos 3 afios segun lo
garantizado en el Examen de Medicina Preventiva, y en otras edades con
factores de riesgo (hasta el 30% del total de las Mamoqrafias)

e Displasia luxante de caderas (DLC), que corresponde a una alteracion en
el desarrollo de la cadera, que afecta, en mayor o menor grado, a todos los
componentes mesodérmicos de esta articulacion. Es una de las
enfermedades ortopédicas mas comunes afectando a un 0.1 a 3 % de la
poblacién. Su incidencia varia, segun presencia o ausencia de factores de
riesgo, entre 1,5 a 20,7 por cada 1.000 nacidos vivos. Aunque en la mayoria
de los casos no se identifican factores de riesgo, la presencia de uno o mas
de ellos, aumenta significativamente la probabilidad de presentarla,/&
pudiendo llegar hasta un 12% en recién nacidos de sexo femenino con
antecedente de presentacion podalica
Este componente incorpora Radiografia de cadera en nifios y nifias de 3
meses, (solicitada en control de los 2 meses), orientada a apoyar la
confirmacién diagndstica de patologia de displasia de desarrollo de caderas

e Patologia biliar y cancer de vesicula, Chile posee las tasas de incidencia
y mortalidad mas altas por cancer de vesicula en el mundo. En Chile es;

1) Cancer digestivo de diagnéstico tardio.
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2) Mal prondstico en etapas avanzadas, elevada mortalidad.

3) Cancer resistente a radio y quimioterapia.

4) Peor prondstico de todos los canceres gastrointestinales y hepatobiliares.
5) Ausencia de marcadores diagnosticos en etapas iniciales.

Este componente incorpora examen de Ecotomografia abdominal, orientado
a la pesquisa de patologia biliar y cancer de vesicula en pacientes de 35y
mas afos. La prescripcion y la calidad técnica de esta prestacion estan
definidas en el Protocolo de Cancer de vesicula. De acuerdo a los
requerimientos locales se podra realizar la prestacion a otros grupos etéreos
gue posean factores de riesgo asociados. Asi mismo esta prestacion puede

apoyar la deteccion de otras patologias.

Para el Programa de “Imagenes Diagndsticas en Atencion Primaria en 2022
se destinaron $ 35.815.000 para el desarrollo de las actividades y prestaciones
programadas para nuestros pacientes, dentro de las cuales se incluyen las

siguientes:
Mamografias 797 $ 14.346.000
Placas Complementarias BIRADS 0 8 $ 44.000
Ecotomografia Mamaria 175 $ 3.150.000
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Ecotomografia Abdominal 400 $ 8.000.000

Radiografia de Pelvis 150 $ 975.000

Radiografia de Térax 600 $ 9.300.000
$ 35.815.000

LABORATORIO CLINICO

1. Laboratorio Clinico

1.1. Aspectos Generales

El Laboratorio Clinico del CESFAM Chépica, funciona en un espacio de
aproximadamente 40 mt2 en el cual se distribuyen las areas de Bioanalisis Clinico,
Quimica de Orina, Hematologia, Inmunologia y un area especial para Microbiologia;
que en el caso de este laboratorio se ocupa para baciloscopias, y examenes
parasitologicos.

e Recursos Humanos:

Laboratorio Clinico del Consultorio Chépica cuenta actualmente con tres
funcionarios:
a) Dos (2) Tecndlogos médicos jornada completa (44 horas semanales)
b) Cuatro (4) TENS jornada completa (44 horas semanales)

El laboratorio cuenta con una sala de toma de muestras que funciona en
condiciones normales desde las 8.30 horas hasta las 10.30 horas., sin embargo, su
funcionalidad es practicamente todo el dia, puesto que, sin estar normado, funciona
como laboratorio de urgencia lo que es de relevancia al decidir el traslado de un
paciente atendido por urgencia o la oportuna aplicacion de medicamentos en
pacientes de gravedad.
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1.2.  Equipamiento

Actualmente el Laboratorio cuenta con modernos equipos:

QUIMICA CLINICA

COBAS 311 : Analizador de Quimica Clinica
HUMANEX A1C  : Analizador de Hemoglobina Glicosilada

HEMATOLOGIA

SYSMEX XS-1000 : Analizador para 16 parametros hematologicos y un
rendimiento de 16 muestras por hora

HUMACLOT JUNIOR : Coagulémetro de un canal

VITAL : Lector de VHS capacidad 5 tubos

HORMONAS

COBAS 411 : Analizador para hormonas.

ORINA

URISED . Analizador de parametros fisico quimicos de la orina y

sedimento urinario.
OPTICA

MICROSCOPIO OLYMPUS CX31: Que nos permite desarrollar todos los informes
de microscopia en orina, parasitologia, baciloscopias y bacteriologia

OTROS EQUIPOS:

Centrifuga Digital MPW 251 capacidad 48 tubos
Estufa de Cultivo, 4 Computadores e impresora
Impresora Térmica para codigo de barras
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SOFTWARE:

DIATEC : Software de laboratorio que gestiona la agenda, los resultados y las
derivaciones de las muestras de pacientes haciendo mas eficiente y oportuna la
entrega de informacion tanto hacia nuestros pacientes como para nuestro equipo
de trabajo.

1.3. Horas de Examenes y Entrega de Resultados

El Laboratorio cuenta con un registro diario de horas para exdmenes
agendados en funcién del requerimiento del paciente, ya sea para efectuarse los
controles segun patologia, para preoperatorios o pacientes con interconsulta a otro
establecimiento del servicio, por nombrar algunos.

La llegada de éstos equipos ha significado para los pacientes mas rapidez
en la entrega de resultados, tiempos de espera que no van mas alla de las 24 horas,
examenes de urgencia en 30 minutos y una mayor cobertura en las prestaciones
que se traduce en que practicamente el total de test requeridos seran realizados en
el consultorio, evitando de esta forma las derivaciones al hospital de Santa Cruz y
demoras innecesarias.

1.4. Laboratorio dentro del Servicio de Salud

El Laboratorio de Chépica esta en la lista de Laboratorios Rurales de la regién
y eso nos obliga a realizar un listado establecido de exdmenes que llamamos
Canasta Basica de Examenes.

Bajo esta perspectiva el Laboratorio de Chépica esta posicionado por sobre
la exigencia del Servicio de Salud como Laboratorio Rural, aproximandose mas a
un Laboratorio Urbano, pudiendo responder asi ante una exigente demanda con
mas prestaciones para los usuarios sin costo adicional y en absoluto beneficio de
una rapida y eficiente atencion.
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CANTIDAD DE EXAMENES POR ANO
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El Laboratorio esta suscrito al programa de control de calidad externo dependiente
del Instituto de Salud Publica PEEC, el cual mediante evaluaciones trimestrales y otras
semestrales certifica la calidad de todas las areas del laboratorio emitiendo un informe que
llega a la direccidon de cada establecimiento.

Ademas, se lleva un registro diario de control de calidad de todos los equipos y
reactivos que se ocupan, lo que asegura la calidad y certeza de los resultados entregados.

Ademas, desde enero de 2020 se inicid convenio de Toma de examenes de
Laboratorio con el departamento de Salud de Chimbarongo, el cual dentro de las
prestaciones se consideraba la toma de examenes en las 8 Postas Rurales que tiene este
Servicio.

MES TOTAL
ENERO 12.551.443
FEBRERO 15.731.144
MARZO 9.343.254
ABRIL 1.183.042
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MAYO 2.236.604
JUNIO 7.237.254
JuLio 6.790.624
AGOSTO 8.332.406
SEPTIEMBRE 11.901.402
OCTUBRE 12.695.632
NOVIEMBRE 12.266.294
DICIEMBRE 10.762.356
TOTAL $111.031.455

Y desde abril de 2022 se firmdé Convenio de Laboratorio con la Municipalidad de

Nancagua con Un Cesfam y 3 Postas Rurales

PLAN DE CAPACITACION

Plan de Capacitacion 2023

Actividades de

Capacitacion

Objetivos Educativos

N2 DE PARTICIPANTES POR
CATEGORIA

CATEGORIA

B|C|[D|E F | TOTAL

N2 de Horas
Pedagogicas
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1. MANEJO Y
RESOLUCIO
N DE
CONFLICTOS
- MANEJO
DE
SITUACIONE
S DE CRISIS.

Determinantes en
salud: Determinantes
sociales en salud,
Salud y trabajo
Comunitario

10

10

15

15

10

10

70

8 y mas

Salud mental del equipo
de Salud, Manejo y
resolucion de conflictos,
Comunicacion efectiva

10

15

10

10

10

10

65

8 y mas

Manejo

clinico y conductual de
pacientes con agitacion
psicomotora

10

13

10

12

10

10

65

8 y mas

primeros
auxilios psicologicos
(PAP)

10

13

15

12

10

10

70

16 y mas
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Manejo de Heridas 1015|2510 | 3 | 2 65 20 y mas
complejas, Heridas y
manejo de parches,
Manejo avanzado de
Heridas y ulceras,
actualizacion en
Podologia
2.REFORZA
MIENTO DEL
ACCESO ALA ]
CAPACITACI | Frogramas de 10120125 | 10455 75 20y mas
. Actualizacion:
OI\,I DELOS 1 A ctualizacion en
TECNICOS Laboratorio,
DE _ | Actualizacién en Guias
ENFERMERI | linicas, Actualizacién
A, MEDICOS, | en Farmacia,
ENFERMERO | Esterilizacion,
S, Bioseguridad
AUXILIARES
10 {25135 | 20 |10 10 100 20 y mas
RCP
Primeros auxilios 10 {151 25 | 20 | 10| 10 80 8 y més
5 15| 15 [ 10 | 10 [ 5 | 60 8 y mas

3.IMPLEMENT
ACION DEL
CUIDADO
INTEGRAL
CENTRADO

Promocion de salud y
prevencién de
enfermedades

174




Plan de Salud Comunal

CESFAM CHEPICA 2023

EN LA 15| 15 | 10 | 5 5 55 16 y mas
PERSONA Elaboracién de plan de
CON ENFASIS | cuidados
EN LA
MULTIMORBI
LIDAD.
15 | 20 | 10 5 10 65 8 y mas
Deteccion precoz de
factores de riesgos
Deteccidon y tratamiento de 10 | 20 | 10 | 8 5 50 16 y mas
enfermedades
cardiovasculares.
151 15 | 15 | 15 | 15 80 8 y mas
Violencia de género
4.FORTALECER
LAS D i6 i d 25 20 5
COMPETENCIA laeéic?é)sr;g/ntratamlento e 10 | 10 y mas
S DEL EQUIPO P
DE SALUD
PARA EL
ABORDAJE DE
LOS Trastornos del espectro 10 15 20 y mas
PROBLEMAS autista
DE SALUD
MENTAL,
NEUROLOGICO
S Y ABUSO DE Discapacidad intelectual 5 5 14 20 y mas
SUSTANCIAS
10 | 10 5 5 35 16 y mas
Consumo de drogas y
sustancias ilicitas
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15 | 15 | 10 | 10 10 65 8 y mas
5.FORMACION
DEL
PERSONAL DE Diversidad de géneroy
SALUD PARA diversidad sexual
LA ATENCION
RESPETUOSA
A POBLACION ] i
CON GENERO Prog.rama Chile (.Ill'ece 10 | 5 1 1 19 16 y mas
NO Contigo, Pr0m0c1.0n y
fomento Lactancia Materna,
CONFORME Desarrollo Psicomotor,
Herramientas de
negociacion con el intra y
extra sector, a los equipos
de salud familiar en el eje
comunitario, Curso basico 10 |10 |5 1 31 8 y méas
de Sistema de
funcionamiento sanitario
chileno,
15 |1s 10 10 10 | 65 8 y mas
Modelo de salud familiar
6. ENRIQUECER para funcionarios
LA GESTION Y Técnicos de Nivel
EL Superior,, administrativos,
DESARROLLO auxiliares y choferes.
DE LAS Herramientas esta,dls.tlcas,
PERSONAS Ley de compras publicas
Diplamado de Salud 10 | 3 | 2 120 y mas
Familiar
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7.MEJORAR LA

Actualizacioén para
choferes: Mecanica
automotriz nivel medio y
avanzado, Actualizacion
en conduccién y
procedimientos para
choferes APS, Manejo y
transporte de Muestras

10

10

20

8 y mas

Ergonomia en oficinas,
posturas ergon6émicas
adecuadas, pausas
saludables, autocuidado,
Métodos de trabajo
seguro, Derecho a saber
de acuerdo al decreto
supremo 40 sobre
prevencion de riesgos
profesionales y
procedimiento en
ocurrencia de accidentes
del trabajo y
enfermedades
profesionales

10

15

20

10

10

10

75

8 y mas

Manejo Control de Bodega,
Actualizacion en Mercado
publico y Chile Compra,
Manejo de residuos,
Actualizacion Ley 20.285 de
transparencia

10

15

10

10

10

50

16 y mas
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PREVENCIONY | Prevencién y proteccién 10 | 15 | 10 50 8 y mas
MANE]O DE contra incendios (uso de
EMERGENCIAS extintores), Emergencias y
Y Catastrofes orientados a
CATASTROFES brigadas de emergencias de
cada CESFAM

iggVOCADAS 5 [ 10 {1510 50 8y mas
ACCIDENTES O
DESASTRES
NATURALES

Gestion de la 5 10 20 | 10 55 8 y méas
8. INTEGRAR comunicacién e
TECNOLOGIAS informacién, Curso Basico,
DE Intermedio y Avanzado en
COMUNICACIo | Excel
NESE
INFORMACION
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PLAN DE PARTICIPACION CIUDADANA

|.- CONTEXTUALIZACION TERRITORIAL:

DESCRIPCION TERRITORIAL:

Nota: La presentacion del territorio debe tener un desarrollo que entregue un panorama completo
en el que trabaja Participacién Ciudadana. La extensidn de este espacio debe ser suficiente para
responder a cabalidad lo solicitado y que permita tener una primera imagen del territorio.

La comuna de Chépica se encuentra localizada en la provincia de Colchagua, de la VI
Region del Libertador General Bernardo O Higgins. Ubicada a aproximadamente a 150
kilbmetros al sur de Santiago, entre las comunas de Lolol, Santa Cruz, Nancagua,
Chimbarongo, Teno, Rauco, Hualafié. La comuna de Chépica, cuenta con 15.037
habitantes segin INE CENSO 2017, mantiene una poblacién Urbano Rural dividida en
partes relativamente iguales (50,15% y 49,85% respectivamente). Una poblacion
mayormente masculina (7.577) versus la femenina (7.460).

La actividad econémica de la comuna segun el Servicio de Impuesto Interno (Sll), se
encuentra concentrada en el rubro “Agricultura, Ganaderia y Caza, que ha representado
un 55% de la actividad empresarial, le sigue el rubro “Comercio al por mayor y menor
(22%) y reparacion de vehiculos automotores/enseres domésticos (23%)”. Las otras
actividades comerciales alcanzan una relevancia menor dentro del desarrollo de la
comuna.

La comuna cuenta con un Centro de Salud Familiar (CESFAM) y tres postas rurales;
ubicadas en Auquinco, La Candelaria y en Orilla de Auquinco. La distribucion de estas
permite abarcar a toda la comuna, lo que no implica que el servicio abarque al 100% de
la poblacion que lo requiere. Cuenta con un CESFAM ubicado en el area urbana (Calle
18 de Septiembre S/N ) con una poblacion inscrita de 13.488 personas del area urbanay
rural, ambas areas (urbano y rural) conforman los sectores N° 1 y 2 de atencion de Salud,
existen un total de 2.126 adultos mayores de 65 afios.
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Durante los ultimos afios se ha aumentado la participacion ciudadana, dando un espacio
al dialogo y el trabajo con organizaciones sociales principalmente el Consejo de
Desarrollo Local de Salud.

Se han buscado estrategias de dialogo con las autoridades comunales para mejorar
problematicas de salud y comunales.

Con los efectos de pandemia la participacion ciudadana se vio afectada ya que las
reuniones mensuales se estuvieron realizando por zoom y la comunidad se veia afectada
por su conexion.

Actualmente estamos trabajando con normalidad y los consejos se reanudaron
presencialmente asistiendo una cantidad importante a cada reunion, con el fin de apoyar
la participacion ciudadana y principalmente ser un apoyo en mejorar la calidad de salud
de la comuna de Chépica.

En los consejos de desarrollo local de salud participan los usuarios del CESFAM,
autoridades comunales, Representantes de agrupaciones comunitarias, Club de adulto
mayor, juntas de vecinos, agrupaciéon de discapacidad, funcionarios del Centro de salud
de Chépica, entre otras.

.- DIAGNOSTICO TERRITORIAL PARTICIPATIVO:

Se debe realizar un diagnéstico territorial participativo que permita comprender las
problematicas territoriales emergentes para el sistema de salud desde la participacion, el
cual debe ir complementado con informacién secundaria relacionada con indicadores
sanitarios y determinantes sociales de salud en el territorio. Lo anterior sin dejar de lado, el
andlisis de actores sociales activos en salud, demandas de las comunidades a la red y
necesidades de los establecimientos.

DESCRIPCION METODOLOGICA DEL DIAGNOSTICO TERRITORIAL:

Descripcién acabada de la(s) estrategia(s) utilizada(s) para realizar el Diagnéstico territorial en
salud. Considerar los distintos procesos para obtener la informacion necesaria, y que se
desglosara en el préximo item.

En esta seccién se debe explicar el o los métodos usados para la realizacion del diagnéstico
participativo territorial en salud. Se debe detallar paso a paso cémo se obtiene la informacion del
diagndstico y quienes participan en él.

Nota: Es necesario presentar el mecanismo completo utilizado para realizar el diagnéstico
participativo territorial en salud.
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Diagndstico: “Es el proceso mediante el cual las personas de la comunidad y el equipo
de salud, recogen y comparten informacion que permita conocer la situacién de Salud de
la comunidad o territorio, sus prioridades, fortalezas y debilidades, definen en conjunto el
o los problemas a abordar y los recursos con que cuentan para actuar”.

ETAPAS DESARROLLADAS

INICIO INVITACION

El diagnostico participativo de salud con la comunidad se llevé a cabo el dia 20 de abril
de 2022, con una invitacion y difusién a todos los actores que quisieran participar,
principalmente se realiz6 la invitacion presencial a las autoridades comunales, dirigentes
de las junta de vecinos, clubes de adulto mayor, clubes deportivos, a los demas
participantes se envié un correo electrénico para que participaran tales como educacion,
centro de alumnos de los colegios, directores de los colegios, escuelas rurales,
funcionarios municipales, funcionarios de la salud, carabineros, bomberos, fundacion las
rosas etc. Ademas, se realiz6 una difusion por las redes sociales del CESFAM
(Facebook-Instagram).

CHEPICA (I)articip atwo
y De salud

‘Ven, participa y/aytidancs
I mejorar nuestro

Micot20eeat.  CESFAM

fluditorio de la
Caoona mu!ua'pal n Cesfam Chépica
 las 14:30 horas O R

DESARROLLO DEL DIAGNOSTICO

Con la presencia de 51 participantes, en el auditorio de la casona municipal, se dio inicio
al diagndstico participativo de salud, utilizando la técnica JARDIN COMUNITARIO, en
donde la comunidad dividida en grupos al azar debia crear un jardin con lo bueno y malo
del CESFAM, la pregunta de apertura fue ¢ Cédmo ven ustedes la salud en la comuna de
Chépica? Instancia que tenia como objetivo dialogar y analizar la salud de la comuna de
Chépica.
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RESULTADOS DEL DIAGNOSTICO TERRITORIAL:

La informacién obtenida de la(s) estrategia(s) utilizada(s), detalladas con datos cuantitativos y/o
cualitativos, con toda la informacién obtenida y que permite generar los planes y programas del
ano.

En esta sesién se debe presentar la informacién obtenida en el “Diagndstico Participativo
Territorial en Salud” detallada con todos los datos obtenidos, esta podria tener mas de una fuente
de informacién, en cualquier caso, debe estar descritas detalladamente, completa y ser suficiente
para la planificacion de la acciones y actividades.

Los resultados del diagnostico fueron los datos entregados por cada jardin
comunitario realizado por cada grupo, se puede sefialar que las autoridades que
participaron conformaron un solo grupo para no influir en la informacion que la
comunidad entregara.

Grupo 1
Positivo

e Derivaciones oportunas
e Diversidad de profesionales
e Se facilita acceso atencién fuera del Cesfam

A mejorar

e Sefaléticas a implementar para personas con discapacidad

e Mejorar trato a los usuarios

e Mejorar horas medicas

e Falta de privacidad para toma de examenes covid

e Falta de cierre de seguro e implementos de higiene en los bafios
Grupo 2
Positivo

e Atencién de pacientes COVID
e Buen trato en servicio de urgencia
e Traslado de los pacientes fuera de la comuna
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Atencion de las asistentes sociales

Atencion del equipo de dependencia severa

Controles del adulto mayor

Disponibilidad y actitud de CESFAM para intervenir con mejoras
Buen trato

Equipo medico

A mejorar

Demora en las interconsultas

Falta de vehiculos

Falta de personal

Problemas de accesibilidad

Atencion telefénica del CESFAM

Grupos vulnerables problemas de acceso atencion medica
Atencion de medico lenta

Necesidad de medicina complementaria
Recetas retenida tiempo de espera

Encasas horas dentales

Escasas horas medicas

Mala calidad d de tapaduras dentales

Falta de mobiliario servicio de urgencia tercianas
Toldo para espera de resultado de COVID

Grupo 3
Positivo

Entrega de alimentos y medicamentos
Vacunacion eficaz

Puntualidad de atencién

Toma de muestra de examenes
Atencion de asistentes sociales
Construccion un nuevo CESFAM
Realizacion de diagndstico participativo

A mejorar
e Reconocimiento del rol del profesional
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Disponibilidad de ambulancia

Seguimiento de casos de dependencia severa
Recursos limitados

Se debe realizar derivaciones oportunas
Atencion dental mas horas

Falta de atencion a pacientes de salud mental
Trato servicio de urgencia

Capacitar a los funcionarios en trato al usuario
Sala de toma de muestra de COVID apta

Grupo 4

Positivo

Incorporacién de nuevos programas en el CESFAM

Mas atencion de médicos

Mas disponibilidad de horas

Los espacios comunes se encuentran mas limpios (buen aseo)
Mejorar atencion de los funcionarios al usuario

A Mejorar

Mas horas disponibles para salud mental

Contratar mas psicélogos para atencién de salud mental
Mejorar el acceso para discapacitados y adultos mayores
Mas disponibilidad de horas medicas

Grupo 5

Positivo

Ha mejorado la higiene del CESFAM
Diversidad de medicamentos en farmacia
Atencion oportuna por la hora citada
Atencion domiciliaria

A mejorar

Mejorar la atencion de teléfono y presencial en SOME
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Cambiar la actitud de los funcionarios de SOME

No tramitar tanto

Dejar los celulares de lado SOME

En farmacia en las mafianas hay mucha fila para retirar remedios

Entrega de recetas para cronicos

Las personas estan poco informadas no saben que a fin de mes no dan los
remedios y pierdan el viaje.

Que las rectas de los crénicos las horas sean extendidas.

Afiches en sala de espera, servicio de urgencia, entrada Cesfam, entrega
de informacion a organizaciones comunitarias y escuelas.

Mas preocupacion en las areas verdes del CESFAM, a la entrada e interior.
Antes de entrar al Some colocar mas sillas

Cerrar ambos costados por el frio en la mafiana

Colocar afiches grandes de categorizacién de urgencia

Falta de empatia especialmente con los adultos mayores

Que atiendan correctamente a los pacientes

Falta de doctores en el area de salud mental

Grupo 6/ autoridades

Buscar mejorar la infraestructura / espacios mas amigables

Personal de salud dispuesto atencion

Mejor cantidad de médicos aumento en los afios

Falta de vehiculos

Salas de espera mas adecuadas para algunos servicios

Retraso del CESFAM nuevo

Atencion expedita.

Buen trato de los funcionarios (empaticos, buena atencion en servicios de
urgencia).

Sefalar que aun faltas metodologias para realizar la ejecucion del diagnéstico se
estan comenzo con el levantamiento de problematicas por parte de la comunidad
y se deben aplicar otras técnicas con el grupo motor y los actores relevantes en
el diagnostico.

PROBLEMATICAS Y TEMATICAS PRIORIZADAS POR CENTRO DE SALUD:

Se deben enunciar las problematicas territoriales en temas de salud a abordar durante el afio y
explicar como se abordara el componente participativo Las cuales deben ser coherente con el
resultado del Diagnéstico Territorial Participativo.
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Es decir, de los resultados del diagnéstico se debe establecer cuales temas, problematicas o
demandas se abordaran durante el afio 2022 y establecer de qué manera participa la comunidad
en cada accién o actividad.

El diagnostico se comienza el 20 de abril de 2022, con la aplicacion de la técnica
jardin comunitario en donde las personas sefialaron las problematicas que se
deben trabajar con el centro de salud, podemos sefiar que este proceso es el
inicio del trabajo que se debe llevar a cabo para finalizar el diagnostico
participativo.

Aun asi, podemos destacar las siguientes problematicas mas sefaladas por la
comunidad y los actores participante:

Mejorar trato a los usuarios de algunos funcionarios

Bajo nivel de respuesta a lineas telefénicas externa por la alta demanda.
Falta de difusién de las prestaciones de salud

Gestion en el CESFAM

Infraestructura y acceso

ll.- PLAN DE FORTALECIMIENTO DE PARTICIPACION CIUDADANA 2022

OBJETIVOS

Los objetivos deben ser coherentes y responder a las probleméticas territoriales establecidas a
abordar, teniendo en consideracion las lineas de trabajo explicadas en las consideraciones
técnicas de meta sanitaria y Orientaciones Técnicas entregadas por la Seccién de Participacién
del Servicio de Salud O’Higgins. En definitiva, qué busca, y se desglosa en objetivo general y
especificos. Existe un solo objetivo general el cual es una mirada mas amplia, y los objetivos
especificos son los medios por los cuales se cumple el objetivo general.

Nota: Los objetivos deben ser: realistas, medibles, ajustados al periodo de ejecucion del plany a
los recursos disponibles (tanto humanos como financieros). Al construir un objetivo este se inicia
con un verbo.

Objetivo General:

Al construir o elaborar un objetivo general este debe ser amplio, considerar la planificacién anual,
la cual debe ser coherente con los resultados del diagnostico territorial y las orientaciones técnicas

Fortalecer la Participacion Ciudadana y trabajo del Consejo de Desarrollo
Local de Salud en la comuna de Chépica.
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Objetivos Especificos:

Los objetivos especificos son aquellos que permiten el logro del objetivo general. Cada uno de
ellos se construye pensando en las distintas lineas o ejes estratégicos y en las distintas acciones
gue solicita, estos deben considerar la planificacién anual, la cual debe ser coherente con los
resultados del diagnéstico territorial y las orientaciones técnicas de Fortalecimiento de la
Participacion Ciudadana.

Nota: Los objetivos especificos, estan en funcién del objetivo general, es decir, permiten el logro
de este y tienen como vision las acciones y actividades a realizar segun las estrategias a utilizar
y en concordancia con los objetivos especificos

Redactada en positivo e iniciando con uno verbo (tabla de taxonomia de Bloom).

Organizar reuniones mensuales con el Consejo de desarrollo local de salud.
Desarrollar capacitaciones con temas relacionados a salud a través del CDL.
Difusion de prestaciones de salud (Horario de atencidn, vacunacion etc.).
Actualizacion y difusion protocolo Trato Usuario.

Construir el diagnostico participativo de salud.

Postulacién a fondos concursales CDLS.

Eleccién nueva directiva consejo de salud.

Informar sobre Lineas telefonicas.

Fortalecer la participacion juvenil.

Conversatorio con CDLS
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Son las estrategias determinadas, que a la luz de los resultados del diagndstico participativo territorial se establecen como carta de
navegacion para el afio, cada uno con su eje estratégico, correlacionado con los objetivos especificos presentados. Justifique la
pertinencia de la estrategia en atencién a cada uno de los objetivos especificos a trabajar en el plan estratégico de participacion,

explicando brevemente cual es la problematica territorial que aborda el objetivo y cual sera la estrategia de intervencion para abordar
dicha problematica. Cuando explique la problematica territorial, basta con que sintetice los resultados del analisis anterior.

Mejorar trato a Actualizaci

los usuarios en 0n y

CESFAM difusion
protocolo
Trato
Usuario
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*Agregar todas las filas necesarias.
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Es la calendarizacion de las distintas etapas para el logro de los objetivos 0 metas anuales, el nivel de detalle podra ser mensual o
inferior. Es decir, es la planificacién para el logro del objetivo general, que es mas que las actividades o acciones a realizar.
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*Agregar todas las filas y columnas necesarias.
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Descripcion Del Programa:

Programa de actividades propuesto para realizarse en los consultorios Generales
Rurales, CGR, en comunas que no cuentan con Hospitales de Baja complejidad, reforzando
los niveles locales con recursos financieros adicionales, acordes a su poblacidn, con el fin de
optimizar la atencion de urgencias con los profesionales mas idéneos disponibles, segun
cada caso, permitiendo potenciar las atenciones que a ellos corresponden.

Este programa considera el tamano de las poblaciones a atender, asi como la
disponibilidad de profesionales médicos y/o profesionales de colaboracion médica y de
técnicos paramédicos entrenados en atencién de Urgencias, para realizar las atenciones
correspondientes.

Debe sefialarse que la dispersion, el tamario, el nUmero de poblacion, asi como la
tipologia geografica de comunas y localidades rurales donde este programa se desarrolla
determinara la tipologia o nivel de Servicios de Urgencias rural que se instalen, asi como su
horario.

Objetivo General

Otorgar atencién inmediata, segura y de la mejor calidad posible en situaciones de
urgencia/emergencia médica de caracter impostergable, a la poblacién de las localidades
rurales en las que no existe otro establecimiento asistencial que cubra la demanda de
urgencia, en horarios inhdabiles, a los usuarios que concurran, asi como a los usuarios
derivados del sector rural de su area de atraccion.

Objetivos Especificos:

e Establecer en los consultorios Generales Rurales, en horario no habil, un dispositivo
de atencidn de urgencia organizado destinado a
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Realizar atencién inmediata médica o profesional de recuperacién de la salud, a fin
de resolver problemas de morbilidad aguda que se presenten.

Otorgar primeros auxilios, aplicar tratamientos, dejar en observacidn hasta por 6
horas y realizar procedimientos que ayuden a recuperar, estabilizar o evitar el
agravamiento de pacientes criticos en situaciones de urgencia inmediata.

Derivar y trasladar oportuna y coordinadamente, en condiciones de compensacién
y seguridad, aquellos pacientes que por la complejidad del caso o la necesidad de
recursos requeridos deba ser atendido en otros establecimientos, de mayor
complejidad de la red de urgencias correspondientes.

Componentes

Atencion médica o profesional inmediata, segin patologia de los consultantes,
entregada por Técnico Paramédico, profesional de colaboracién Médica o por
médico, segln requerimiento.

Aplicacién de tratamientos y/o procedimientos de enfermeria.

Traslados a los niveles de mayor complejidad, cuando la patologia del consultante
asi lo requiera.

Productos Esperados

Consultas de urgencia dadas por médicos, profesionales de colaboracién médicas
y/o técnicos paramédicos a la poblacion demandante.

Tratamientos y/o procedimientos clinicos médicos o de enfermeria aplicados por
médicos, profesionales de pacientes que asi lo requieran.

Traslados a establecimientos de urgencia de mayor Resolutividad, en condiciones de
seguridad a pacientes que asi lo requieran.

Monitoreo, Evaluacion Y Medios De Verificacion

El monitoreo de estas actividades es la constatacién de la realizacidon de las
actividades propuestas. Su mediacién, en el caso de los tres componentes se efectlia
a través de los registros habituales de prestaciones en los sistemas de salud, esto es
a través de registros estadisticos mensuales REM:

Consultas médicas de urgencias realizadas /afio, REM A8, SECCION F.
Procedimientos médicos y de enfermeria efectuados en REM BM 18.
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e Traslados a establecimientos de mayor Resolutividad /afio, REM A08 Seccion A.

Recurso Humano

Actualmente el Servicio de Urgencia cuenta dentro de su personal estable los
siguientes profesionales en sistema de turnos:

e 4 Médicos

e 1 Enfermero

e 8Tens

e 4 Tens de TRIAGE
e 4 Conductores

En el contexto de pandemia se modificd el sistema de turnos para no tener tanta
rotacion de funcionarios en el Servicio de Urgencia, esto significa que los Tens y conductores
estan trabajando en turnos de 24 horas y tres dias libres.

Los médicos tienen horario de 08:00 a 17:00 horas y de 17:01 a 00:00 horas de lunes
aviernes. Los sabados, domingos y festivos los médicos tienen turno de 08:00 a 00:00 horas.

Las atenciones del afio 2021 se incrementaron desde septiembre con 1.612 a 1713
en diciembre del mismo afio
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ATENCIONES URGENCIA MENSUAL 2021
1.612 1.612

1.742 1713

1.388

1.316
1.205 4 456

1.148

1.019 |
Q‘v:ko

1.148 1.148

En el afio 2022 la atenciones de urgencia sobrepasaron las 2.000 atenciones por

sobrecarga de la pandemia llegando a un maximo de 2.251 atenciones en el mes
de agosto 2022.
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ATENCIONES URGENCIA MENSUAL 2022
2.174

1.977

1.903

1.891

1.761

1.638

| I

1.581

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JuLio AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE

SALUD ORAL

PROGRAMA ODONTOLOGICO

Programa que tiene como proposito mejorar y mantener la salud bucal de la
poblacion beneficiaria de la comuna en el primer nivel de atencion, a través de
atencién preventiva y recuperativa. Principalmente a la poblacién menor a 20 afios
de edad y embarazadas, los otros grupos etarios igual reciben atencion en horas de

morbilidad.

DESCRIPCION DEL PROGRAMA
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Se descompone en programas financiados por el percapita y otros financiados por
convenios anuales que se realizan entre Servicio Salud O'higgins y Municipalidad

de Chépica.

Programas CESFAM Percapita

- Control Cero 0-19 afios

- Control 0 menor 3 afios libre de caries

- Nifios 6 afios libre de caries

- Atencién morbilidad menores de 20 afios
- Ges 6 afios

- Ges embarazada

Horas de Cirujanos Dentistas para ejecutar estos programas ,56 hrs

semanales.

Programas en Convenio

- Mas Sonrisas

- Hombres Escasos Recursos

- Ges 60 afos

- Solo Protesis

- Endodoncia

- Morbilidad mayores de 20 afios
- Sembrando Sonrisas

- Alta Enseflanza Media

- Atencion domiciliaria

- Junaeb
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Cirujanos Dentistas contratados por prestacion de servicios asociados a metas

desde abril a diciembre.
Atencion Morbilidad en las Mafianas ; No pertenecen a ningun programa,
Horas destinadas, 31 hrs semanales , 22 hrs Cesfam y 8 hrs posta de Auquinco.

Horas de Cirujanos Dentistas destinadas para esta atencion, 31 horas semanales.

ACTIVIDADES REALIZADAS SEGUN CANASTA DE PRESTACIONES

Las actividades realizadas son ; obturaciones, extracciones, destartraje, controles

y examenes de salud, actividades educativas, fluoraciones, sellantes.

Dependiendo el programa son solo la accién o alta del paciente,
ademas de los programas de convenio como Mas sonrisa, Hombre de escasos

recursos, Ges de 60 afios, solo prétesis se realizan protesis

METAS E INDICADORES 2022 DEL PROGRAMA

- Control Cero 0-9 afios 456 nifios

- Control 0 menor 3 afios libre de caries 142 nifios

- Nifios 6 afios libre de caries 37 nifios

- Atencion morbilidad menores de 20 afios 488 atenciones
- Ges 6 afos sin meta

- Ges embarazada sin meta

- Mas Sonrisas 189 altas
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-  Hombres Escasos Recursos
- Ges 60 afos

- Solo Protesis

- Endodoncia

- Morbilidad mayores de 20 afios

- Sembrando Sonrisas
- Alta Enseflanza Media
- Atenciéon domiciliaria

- Junaeb 160  Ingresos-1000

urgencias

De Enero a Agosto ademas se han realizado

Control Cero 10-19 afios 264

Morbilidad todas las edades 1970

PROYECCIONES O METAS PARA EL ANO 2023

15 altas
40 altas

21 protesis

19 endodoncias

1920 atenciones

740 fluoraciones
62 altas
14 pacientes

controles-160 rx-200
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- Aumentar atencion de nifios en edad escolar, para esto, instalar
equipo dental movil en escuelas rurales y acercar atencion a los

sectores.
Se cuenta con el equipo que se instalaria.

- Para lograr esta meta se debe aumentar nuestra dotacion actual, por

lo menos con 22 hrs de Cirujano Dentista y 2 cargos de TONS 44 hrs
Dotacion actual , 2 cargos de cirujano dentista de planta 21 hrs cada uno

2 cargos de cirujano dentista contrata 22 hrs cada uno

2 cargos de Tens 44 hrs de planta

1 cargo de tens 44 hrs honorario
Nuestro Servicio Dental cuenta con :

3 box de atencion en Cesfam

1 box de atencidén en Colegio Libertador Bernardo O”Higgins

1 box de atencion en Posta de Auquinco

1 Some Dental

1 bodega Dental

1 Servicio de esterilizacién

1 sala de estar

1 secretaria dental

1 amplia sala de espera
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EARMACIA

Programa “Fondo de Farmacia para enfermedades Cronicas no

Transmisibles en Atenciéon Primaria“ FOFAR.

El Programa FOFAR tiene por objetivo contribuir al acceso y disponibilidad de
medicamentos e insumos a las personas y familias afectadas por enfermedades
cronicas no transmisibles con prioridad en problemas de salud cardiovascular, de
manera de potenciar, la oportunidad y calidad técnica, en las atenciones de salud,
de acuerdo a un modelo de atencién integral de Salud Familiar y comunitario.
Ademas, tiene por propdsito fortalecer la gestion farmacéutica de las entidades
administradoras de salud, de modo que permitan la provision y almacenamiento

racional y oportuno de los medicamentos.
Actividades

Incorporacién de recurso humano farmacéutico y TENS, para unidad de

farmacia.

Entrega de medicamentos, insumos, dispositivos médicos y actividades de

apoyo a la adherencia.

Apoyar en la disponibilidad de medicamentos para el control de patologias
de riesgo cardiovascular incorporadas en el programa, HTA, DM2 y DLP,

garantizando la entrega completa y oportuna.

Apoyo en la compra de insumos para curacion avanzada de heridas
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Despacho de medicamentos

La unidad de farmacia despacha mensualmente un promedio de 5300 recetas,
equivalente a 20 mil prescripciones entregadas de manera mensual. Beneficiando

a un total de 3300 pacientes que retiran su receta de manera cronica.

‘e
- R R. BAJO
R. CRONICA ' CONTROL
MORBILIDAD LEGAL
5.300
3300 1600 400 Recetas
entregadas

Por su parte, la coordinacion territorial, mediante la cual se traen los medicamentos

de hospitales beneficia a un promedio de 160 pacientes, divididos de la siguiente

manera:

00 0]
O PROMEDIQO .

RECETAS O COORDINACION CON
(CDESPACHADAS EN HOSPITALES
OOI %s O

oo O 65 Sta Cruz
65 Rancagua 160
30San Fernando Recetas
entregadas

Financiamiento de medicamentos

Desde el afio 2020, se incorporé la compra de medicamentos mediante la
intermediacion de CENABAST y afio tras afio se han sumado nuevos medicamentos

intermediados, incorporando ademas para el 2023 insumo para abastecer a las
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areas de Dependencia Severa y Curaciones Avanzadas. Esto nos ha permitido
organizar el suministro de forma anual, de acuerdo al consumo, contando con el

despacho mensual de estos productos en nuestras dependencias.

FONDO DE 16 MEDICAMENTOS DIABETES
FARMACIA .
(FOFAR) HIPERTENSION
DISLIPIDEMIA
PROGRAMAS 54 MEDICAMENTOS IRA'Y ERA
MINISTERIALES EPILEPSIA
(GES Y OTROS) PARKINSON
ARTROSIS
MAC
CENABAST 2020 33 FARMACOS
2021 83 FARMACOS
2022 91 FARMACOS
2023 102 FARMACOS , 31 INSUMOSY 4 SUEROS
COMPRA 25
DIRECTA FARMACOS

La intermediacibn mediante CENABAST también nos permite un ahorro
significativo, dado que tiene los precios de insumos, sueros y medicamentos mas
convenientes en el mercado. En la tabla adjunta podemos observar el ahorro anual

en la compra de los 9 medicamentos con mayor consumo anual:
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Proyectos 2023

Ampliacion de la ventanilla de farmacia: La ampliacion de la ventanilla que
permitird la atencion de tres puestos de manera simultanea, en donde una de
ellas serd de atencion preferencial. Permitiendo asi, la disminucion de los
tiempos de espera para el retiro de medicamentos, mayor comodidad para el
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despacho, atencidén preferencial para personas con movilidad reducida v,
ademas, un espacio de trabajo mas comodo.

Atencion Farmaceéutica: Como parte de la Estrategia ECICEP, comenzara la
atencién por parte del farmacéutico con el objetivo de brindar educacion
farmacéutica a los pacientes y ayudarlos con la adherencia a sus tratamientos.

AA\/IN 10 V AAMDARIA NE \/ACTINIACIANI

El desarrollo de la pandemia nos enfrentd a importantes retos que desafiaron
nuestras vidas y nos obligaron a adquirir mayores cuidados para nuestra salud. Al
comienzo, en marzo de 2020, pocos vislumbraban la magnitud de lo que se
acercaba y la mayoria pens6 que era algo pasajero. Sin embargo, con mucho
esfuerzo y resiliencia, y una serie de estrategias tomadas oportunamente, logramos
salir adelante con acciones que han sido destacadas a nivel nacional e
internacional. Tras momentos dificiles, de incertidumbre y miedo ante lo
desconocido, la primera luz de esperanza se vio con el desarrollo de las vacunas
contra COVID-19, lo que mas tarde seria la principal forma de combatir la pandemia.
Chile se adelanté y comenzé a sostener acuerdos comerciales de forma muy
anticipada, lo que permitié que en diciembre de 2020 se iniciara la administracion
de primeras dosis de la vacuna y, con ello, se diera inicio al exitoso Plan Nacional
de Inoculacion contra COVID-19. El avance fue de tal envergadura, que fuimos el
primer pais del mundo que incluyd a los nifios desde tres afios y mas en la
vacunacion, y los pioneros en la aplicacion de la dosis de refuerzo, lo que ha
permitido disminuir notablemente las hospitalizaciones y el desarrollo grave de la
enfermedad. Con el avance de la pandemia se cre6 la Coordinacion Nacional de
Testeo, Trazabilidad y Aislamiento, y a continuacion la Estrategia Nacional de
Testeo, Trazabilidad y Aislamiento, TTA, que permitio articular e integrar una amplia

red entre las Seremis de Salud, los Servicios de Salud y la Red de Atencion Primaria
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de Salud, y crear una gran Red de Laboratorios. Esto permitio llevar a cabo una
importante estrategia que se mantiene hasta hoy, y que ha contribuido de manera
relevante a interrumpir la cadena de contagios mediante la articulacion de sus tres
principales componentes. En testeo, a cargo de Seremis con la estrecha
colaboracion de la Atencion Primaria de Salud, se ha logrado realizar mas de 30
millones de examenes entre PCR y Antigeno. La trazabilidad incluye mas de 20
centros distribuidos en el pais, desarrollando investigacion epidemiolégica y
seguimiento a los casos, también con la estrecha colaboracién de la APS en los
momentos mas complejos de la pandemia. En materia de aislamiento, se cre6 una
inédita red de Residencias Sanitarias con recintos disponibles en todo el pais y con
servicio gratuito para cualquier persona que requiriera realizar aislamiento efectivo.
La Red de Laboratorios de Examenes de Diagnéstico para COVID-19 comenz6 con
menos de 10 en marzo de 2020, y tras dos afios cuenta con mas de 190 laboratorios

y mas de 140 mil examenes diarios procesados.

Actualmente en el Cesfam de Chépica se esta realizando toma de exdmenes de
PCR y Antigeno a los casos sospechosos y el seguimiento a los positivos via

telefoénica.

A continuacion se muestra la cantidad de muestras realizadas, los casos positivos

y el proceso de vacunacién Covid-19.
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PORCENTAJE DE POSITIVIDAD DE LAS MUESTRAS DE PCR EN LA COMUNA DE
CHEPICA

49,7

400

300

200

100

CAMPANA DE VACUNACION COVID-19

El proceso de Vacunacion Covid-19 al 30 de septiembre tenemos una cobertura de
un 91.7 % de tercera dosis y un 67.9 % en cuarta dosis
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GRAFICO POBLACION OBJETIVO CON PRIMERA DOSIS DE VACUNA COVID-19 COMUNA DE CHEPICA

B POBLACION OBJETIVO N 1°DOSIS

3.000

3-5 6-11 12-11 18-29 30-39 40-49 50-59 60 - 69 70-79 80y MAS

GRAFICO POBLACION OBJETIVO, PRIMERA, SEGUNDA TERCERA Y CUARTA DOSIS VACUNA COVID-19 COMUNA DE CHEPICA

¥ POBLACION OBJETIVO ® 1°DOSIS = 1°Y2°DOSIS M 3°DOSIS ® 4°DOSIS

80y MAS

212



Plan de Salud Comunal CESFAM CHEPICA 2023

GRAFICO PORCENTAJE DE AVANCE Y PORCENTAJE DE COBERTURA VACUNA COVID-19 COMUNA DE CHEPICA
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GRAFICO POBLACION OBJETIVO Y CANTIDAD DE REZAGADOS SEGUNDA DOSIS VACUNA COVID-19 COMUNA DE CHEPICA
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GRAFICO DE COBERTURA DOSIS DE REFUERZO VACUNA COVID-19 COMUNA DE CHEPICA
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‘GRAFICO POBLACION OBJETIVO Y CUARTA DOSIS VACUNA COVID-19 COMUNA DE CHEPICA
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