Depto. Participacion Social, Gestion al Usuario y Gobernanza
Direccion Servicio de Salud Iquique.
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ASISTENCIA C.I.R.A

ACTA DE REUNION N° 06/2019
Consejo Integrador de la Red Asistencial
C.I.R.A

Tipo Reunién: Reunién Ordinaria Consejo No Ampliado.

Convocados: Integrantes del C.I.R.A convocados.

Fecha: Viernes 23 de Agosto de 2019.

Lugar: Salon Auditorio “Caja de Compensacion Los Andes”.

Hora de Inicio : 09:40 hrs.

PARTICIPANTES INSTITUCION O SERVICIO
1 Patricia Quintard R. Directora (S) Servicio de Salud de Iquique
2 | Carlos Calvo V. Subdirector Gestion Asistencial (S) S.5.1.
3 Nelson Castillo B. Jefe Dpto. Participacién Social, Gestién al Usuario y Gobernanza S.S.1.
4 | Héctor Zavala Superintendencia de Salud Regién de Tarapaca
5 | René Flores M. Subdirector (s) Desarrollo y Gestion de las Personas S.S.I
6 Romy Meneses G. Representante FONASA Regién de Tarapaca
7 | Luciano Pinilla L. Representante de la Seremi de Salud de Tarapacd
8 Fresia Amas V. Representante CIRA - Hospital Dr. Ernesto Torres Galdames de Iquique
9 | Rosa Gonzélez L. Profesional H.E.T.G
10 | Ana Mujica L. Referente Tec. Respiratorio, Dependencia Severa S.S.1.
11 | Ivania Meléndez V. Enfermera Gestora del cuidado Hospital Digital S.S.1.
12 | Teresa Stuardo H. Referente Unidad Gestién al Usuario S.S.I.
13 | Patricio Sobrevilla Ch. Jefe Dpto. Comunicaciones y Relaciones Publicas S.S.1
14 | Carolina Pérez R. Jefa Dpto. Planificacion y Control de Gestion S.S.1.
15 | Carolina Adonis V. Jefe (S) A.P.S - S.S.1.
16 | Renato Alzamora C. Director CESFAM de Pica - Dpto. Salud Municipal Comuna de Pica
17 | Catherine Mamani C. Enfermera Coordinadora Gestion Sanitaria - Dpto. Salud Municipal Pozo Almonte
18 | Tonka Misetic S. Directora CESFAM Aguirre- Corporacion Municipal de Iquique
19 | Fanny Gomezcoello S. Directora CESFAM H Reyno de Alto Hospicio
20 | Tamara Urra R. Directora (s) CESFAM AfRazco - Dpto. Salud Municipal Alto Hospicio
21 | Diana Fernandez Directora (s) CESFAM Pedro Pulgar - - Dpto. Salud Municipal Alto Hospicio
22 | Jimena Heredia C. Profesional Epidemidloga S.S.1.
23 | José Maluenda E. Referente E.N.S - S.S.1.
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24 | Patricia Briones A. Encargada O.I.R.S - Hospital Dr. E.T.G. de Iquique.

25 | Diego Carrillo L. Referente Lista de Espera S.S.1.

26 | Manuel Castro T. Presidente (s) COSOC de Salud del S.S.1.

27 | Fernando Arias V. Profesional Dpto. Par‘ticipacién Social, Gestién al Usuario y Gobernanza S.S.I.
28 | Osvaldo Andrade A. Presidente Consejo Consultivo Hospital Dr. Ernesto Torres Galdames - Iquique
29 | JesUs Mesias S. Presidente C.D.L CESFAM Cirujano Videla de Iquique

30 | Daniza Esquil S. Presidente C.D.L - CESCOF Esmeralda de Iquique.

31 | José Gonzélez C. Presidente Consejo Desarrollo Local del CGU Héctor Reyno — Alto Hospicio

32 | Claudia Pino A. Secretaria Consejo Desarrollo Local de Salud de Alto Hospicio

33 | Secia Venega F. Representante Consejo Desarrollo Local de Salud de Alto Hospicio

34 | Cristian Carvajal H. Referente GES - S.S.1.

TEMAS A TRATAR

1.- PLAN CUATRIENAL DE SATISFACCION USUARIA - COMGES N° 15.

2.- PLAN ANUAL 2019 DEL CONSEJO DE INTEGRACION DE LA RED ASISTENCIAL
COMGES N° 1.
Campaiia Invierno — Festividades Religiosas Regionales — Hospital Digital

3.- VARIOS

INTRODUCCION:

La Directora (S) Patricia Quintard R. da la bienvenida y agradece la asistencia a esta nueva Patricia Quintard R
sesion del Consejo de Integracion de la Red Asistencial, C.I.LR.A. Directora (S) S.S.I

Manifiesta que en puntos varios se referiran a los Temas de Prefactibilidad Oncoldgica
Regional y se acordara la préxima visita con la Comunidad a la construccién del Hospital de
Alto Hospicio.

Se deja establecido que los temas y documentos presentados en esta reunion ampliada, Dr. Nelson Castillo B
seran considerados como aprobados y validados por este Consejo, salvo que algun Coordinador CIRA
integrante manifieste su oposicion al respecto. Servicio de Salud Iquique
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1.- PLAN CUATRIENAL DE SATISFACCION USUARIA 2019 - 2022.

Asociado al COMGES N° 15, cuyo objetivo es mejorar la Satisfaccion Usuaria en el marco de la
gestion integrada de la Red Asistencial, en los dmbitos de Acogida, Trato e Informacidn a las
personas usuarias en la atencion de Urgencia, Farmacia y Lista de Espera Quirtirgica y de

Especialidad, en los establecimientos hospitalarios y de la Atencién Primaria de Salud.

Los establecimientos seleccionados y comprometidos son:

- Hospital Dr. Ernesto Torres Galdamez

CESFAM Ciruj. Guzman lquique

CESFAM Dr. Héctor Reyno de Alto Hospicio
CESFAM de Pozo Almonte.

El proceso realizado a la fecha podemos identificar los siguientes:
a) Elaboracion de un Diagnastico Participativo en Satisfaccion Usuaria en los ambitos
mencionados, realizado a partir de los siguientes insumos: solicitudes ciudadanas de
OIRS, resultado encuesta del trato, mecanismos internos de medicion, casos
emblematicos y trabajo del Comité de Gestidn Usuaria.
b) Disefio de un Plan Cuatrienal de Mejoramiento de la Satisfaccion Usuaria a partir del
diagndstico.
Se espera a contar de éste procesos en los proximos cortes y afios, implementar anualmente
las acciones del plan y mejorar la experiencia de espera de las personas usuarias/os.
Lo anterior serd evaluado cuantitativa y cualitativamente de las acciones del plan
implementado y cierre de brechas correspondientes.
En el presente CIRA se presentaron las acciones propuestas participamente por los equipos de
cada uno de los establecimientos comprometidos, construyendo con ello cada uno de los
Planes Cuatrienales, se adjunta al acta la presentacion realizada.
Se contestan algunas dudas, se presentan aportes y se da por aprobado cada uno de los

planes presentados para el COMPROMISO DE GESTION N° 15 por la asamblea asistente.

No habiendo preguntas sobre el tema, se da por aprobada la presentacion.
La presentacion sera ingresada en la pagina del Servicio de Salud Iquique — CIRA

www.saludiguigue.cl — Link CIRA

SERVICIO DE SALUD DE IQUIQUE
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Teresa Stuardo H
Referente Unidad
Satisfaccion Usuaria
Servicio de Salud Iquigue
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2.- PLAN ANUAL 2019 DEL CONSEJO DE INTEGRACION DE LA RED ASISTENCIAL
2.1 HOSPITAL DIGITAL
Se presenta la actualizacion y avance del tema Hospital Digital en nuestra Region.
ROL ENFERMERA GESTORA DEL CUIDADO
e  Planificar, coordinar, dirigir, programar, evaluar y controlar procesos relacionados a la
gestién del cuidado digital.

« Algunas de las funciones son: Establecer una auténtica articulacion de los cuidados
entre los diferentes niveles de atencion y coordinar las acciones de gestion del cuidado
con todos los actores involucrados en atencion digital.

ESTRATEGIAS HOSPITAL DIGITAL

+ Existen diferentes estrategias dentro de Hospital Digital instauradas en el SSl:

Célula de oftalmologia: Diagnostico de retinopatia diabética a través de
estrategia DART utilizando inteligencia artificial en los establecimientos UAPO.

Células de especialidad en SSI: Nefrologia y Dermatologia. Ambas aplicadas
desde APS.

Célula de Gran Quemado

Agendamiento remoto: actualmente se encuentra en proceso de
implementacion.

Célula de ACV y ELEAM (aun no disponible en el SSI)

MODELOQO DE FUNCIONAMIENTO HOSPITAL DIGITAL

*Hospital Actores Hospital

Digital

PACIENTE

E.U Ivania Meléndez

V.

Referente
Digital.
S.D.GA-SSI

Hospital
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FUNCIONAMIENTO DEL PROCESO
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ESTADO DE AVANCE DE INTERCONSULTAS HOSPITAL DIGITAL EN M.Z.N

- Se han realizado 22906 IC hasta el 19 de Agosto a nivel nacional de consultas
de especialidad a través de APS.

- Antogasta lidera las IC a nivel nacional y macro zona norte con 2728, Atacama
934, lquigue 443 y Arica 145, desde enero.

- Lacélula de dermatologia es la que ha tenido un mayor crecimiendo dentro de
la region, pasando de 3 IC en enero a 100 en Julio. Siendo en total 408 en SSI
y 1148 en Antofagasta.

- Laresolutividad de dermatologia promedia el 75% con contrarreferencia a APS
y el 25% a atencién secundaria.

- La célula de nefrologia ha tenido un crecimiento moderado, se han realizado
4495 a nivel pais, 742 en la region de Antofagasta y 35 en Tarapaca. El
promedio de edad de los pacientes que consultan es de 70 afos.

SITUACION SSI JULIO

- En Julio se realizaron 109 interconsultas, entre dermatologia, nefrologia y
atencién a través de Posta rural.

- Delas 94 IC de dermatologia, 70 fueron con contra referencia a APS y 24 a
atencion secundaria. En cuanto a nefrologia el 50% se derivo a atencién con
especialista.

- Se asignaron el 100% de las horas de atencion a especialista en el HETG.

M
e e, e ..-—————————————————
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Consultorios con IC realizadas en Julio

CESFAM ‘ DERMATOLOGIA ~ NEFROLOGIA

Centro Comunitario de Salud Familiar La Tortuga

Centro de Salud Familiar Camifia

3

1
Centro de Salud Familiar Cirujano Aguirre | 6 1

Centro de Salud Familiar Cirujano Guzman | &

5

(Centro de Salud Familiar Cirujano Videla
Centro de Salud Familiar Dr. Amador Neghme

Rodriguez | 1

Centro de Salud Familiar Dr. Héctor Reyno

Gutiérrez 28

Centro de Salud Familiar Pedro Pulgar Melgarejo 23
Centro de Salud Familiar Poze Almonte 8

Centro de Salud Familiar Sur de Iquique 8 4
CESFAM Dr. Yandry Afiazco Montero 1 1

Posta de Salud Rural Chanavayita 2

Posta de Salud Rural Huara 2

B e, o - .

CELULA DE OFTALMOLOGIA

-Se han realizado 206.701 IC a la célula de oftalmologia desde Mayo del 2018 al 19 de
Agosto del 2019 en los 29 Servicios de Salud de lquigue. lquigue lidera la macro zona
norte con 2343, Atacama 1859 y Arica 943.

HOSPITAL DIGITAL RURAL JULIO

-15 postas y 3 EMR, 6 habilitadas, 9 pendientes y en proceso de implementacion desde
nivel central. Las habilitadas son PSR Mamifia, PSR Tarapaca, PSR La Huayca, PSR
Matilla, PSR Pisagua y PSR La Tirana.

-Trabajo en base a protocolo oficial HDR y Memo A 15 N°2588 creado por division
juridica, que entrega pronunciamiento en relacion a prestaciones médicas a distancia.

-Se han realizado 1623 IC a través de la plataforma Hospital Digital. En la regién de
Tarapaca. En julio se realizaron 9 IC desde La Huayca 3, Matilla 1 y Tarapaca 5.

-La factibilidad técnica seria: tener computador con camara y microfono, Windows XP o
superior, conexion a internet de 4 mbps e impresora.

HOSPITAL DIGITAL : AGENDAMIENTO REMOTO

AGENDAMIENTO REMQOTO

* 14 CESFAM- CECOSF

= 11 con Rayen
¢ TICS y establecimientos de salud de
la region al tanto de esta estrategia.

e
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HOSPITAL DIGITAL : CELULA DE QUEMADOS

CELULA DE QUEMADOS

* Ampliar |a cobertura de personal
clinico enrolado y con adquisicion de

RNQ | Gimsoos

clave Unica. e
i ::mnh»-im-lwnmu-w g
* Fomentar entre los equipos clinicos el e e e | e ‘

uso del servicio de Teleasistencia.

* VC a realizar por Servicio de Salud para
fomentar |a estrategia a nivel local

s Dar aviso de complicaciones a Mesa de
Ayuda
mds@minsal.cl
800123573

El Director del CESFAM de Pica consulta si para Nefrologia se requiere previamente
contar con examenes e imagenologia completa, a lo que se le responde que solo se

requeriria contar con la Ficha Clinica y examenes generales.

No habiendo mas preguntas sobre el tema, se da por aprobada la presentacién.
La presentacion sera ingresada en la pagina del Servicio de Salud Iquique — CIRA

www.saludiguigue.cl — Link CIRA

2.2.- CAMPANA DE INVIERNO

Se logré una cobertura de un 93% en la vacunacién influenza, siendo una de las mas
altas que se consiguieron a nivel nacional.

DISTRIBUCION DE LAS CONSULTAS EN LA UNIDAD DE EMERGENCIA SEGUN
CAUSA - SERVICIO DE SALUD IQUIQUE 2019

Distribucién de las Consultas en la unidad de emergencia segiin causa. Servicio Salud
Iquique, Afio 2019
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Se tiende a igualar la demanda por causa respiratoria a la traumdtica.
El ascenso de la consulta respiratoria se inicia en UEH durante la 22 semana de marzo.
La demanda respiratoria es 11% mayor a la semana pasada, siendo esta 2% mayor

que el 2018 a la misma semana.

Kine. Ana Mujica L.
Referente Respiratorio,
Dependencia Severa,
Parkinson, Epilepsia y
Desminados
Servicio de
Iquique

Salud

SERVICIO DE SALUD DE IQUIQUE
direccion.ssi@redsalud.gov.cl




En el SAPU los motivos respiratorios son la 1° causa de consulta del total de la
atenciones (45%). El principal diagnostico es la “Crisis Obstructiva” (34%), al mismo
tiempo se muestra un aumento en las Neumonias que ha sido sistematico desde la
semana 28.

El grupo etareo mas afectado el menor de 5 afios y los adultos entre los 15 y 64 afios.

En la UEH los motivos respiratorios son la 2° causa de consulta del total de atenciones
(14%). De estos solo el 11% se hospitaliza.

El principal diagnéstico es la IRA alta y la Crisis Obstructiva Bronquial. El 56% se
concentra en los nifios menores de 5 afios y > a 65 anos.

Distribucidn de las atenciones en SAPU segin causa, En SAPU los motivos
Servicio Salud Iquique. Afic 2019 . : rp
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Se han analizado 1382 muestras durante el afio 2019. Con una positividad del 44% . El
inicio de la Circulacién viral ha estado presente durante todo el afio, aumentando la
intensidad en la semana 12. Existe descenso de la circulacién de VRS y de Influenza A,
pero desde la semana 29 existe la aparicion de Influenza B, responsable del aumento de

la demanda asistencial.

ﬁ
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Circulacion Viral por semana epidemioldgica .
Laboratorio Clinico Hospital E. Torres G. Afio 2019
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Se han analizado 1382 muestras durante el afio 2019. Con una positividad del 44% .
El inicio de la Circulacién viral ha estado presente durante todo el afio, aumentando la
intensidad en la semana 12. Existe descenso de la circulacidn de VRS y de Influenza A,
pero desde la semana 29 existe la aparicién de Influenza B, responsable del aumento

B

de la demanda asistencial.

FESTIVIDADES RELIGIOSAS
Se analizan las atenciones otorgadas y registradas en las Festividades Religiosas de

La Tirana y San Lorenzo, ambas en la Provincia del Tamarugal.

LA TIRANA — COMUNA DE POZO ALMONTE

Se entregaron un total de 2147 atenciones en este dispositivo.

La Tirana
Atenciones por Causa Dispositivo La Tirana 2019
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CONSULTAS OTRAS CAUSAS

» Total de atendidos 2147 personas, 23% menos que el 2018

» (Causa respiratoria 1° causa de atencion en el dispositivo

W
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SAN LORENZO - COMUNA DE HUARA

Se entregaron un total de 925 atenciones en este dispositivo.

San Lorenzo

San Lorenzo 2015 - 2019
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Atenciones por Categorias
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» Total de atendidos 925 personas, 7% menos que el 2018

= (Causa respiratoria 1° causa de atencidn en el dispositivo

TRASLADOS SAMUS

Traslados SAMU

1

= 2017 = 2018 2008

»  Escuanto a los traslados por cuenta de SAMU vy |a Red de urgencia de la
regién de Tarapaca, hubo un total de 8 traslados.

7Mly1M2
58% de traslados menos que en 2018

— Tanto con las comunas involucradas, como con la gobernacion de tamarugal y

Evaluacion dispositivos y programacion 2020

= Se realizaron reuniones de coordinacién mensuales:

la Intendencia regional.

— Coordinacion interna de las comunas afectadas para la logistica del

funcionamiento de los dispositivos.
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*  Activacién coordinada tanto de la red de urgencias como de la red de APS

«  (estidn de convenios

»  Supervision directa en terreno por parte del Servicio de Salud

* Reporte diarios actualizados en Plataforma MIDAS

» Recurso humano disponible para los dispositivos, de alta resolucién para las
disposiciones.

Desafios 2020:

Presupuesto dispositivos

Apoyo de las comunas afectadas para la gestion de los dispositivos

asistencial
» Estrategias dispuestas hasta finales de Septiembre
«  Total Recursos implementados: $147.459.000

SITUACION ESTRATEGIAS ATENCION PRIMARIA POSTULADAS

» Estrategias en pleno funcionamiento
*  Plazo de termino de estrategias mediados y fines de septiembre

*  Total de recursos implementados: $173.485.262

No habiendo preguntas sobre el tema, se da por aprobada la presentacion.
La presentacion sera ingresada en la pagina del Servicio de Salud Iquique — CIRA

www.saludiguigue.cl — Link CIRA

Gestion interna del Servicio de Salud con el Ministerio de Salud y las comunas

SITUACION ESTRATEGIAS DIGERA HOSPITAL ERNESTO TORRES GALDAMES

» Estrategias en pleno funcionamiento, en estado de alerta por aumento de la demanda

SERVICIO DE SALUD DE IQUIQUE
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3.- VARIOS
3.1. VISITA CON LA COMUNIDAD A LA OBRA DE CONSTRUCCION DEL HOSPITAL DE
ALTO HOSPICIO.

Dando cumplimiento a un compromiso pendiente con la Comunidad organizada en Salud,
Consejo de la Sociedad Civil del S.S.1 (COSOC), Consejo Consultivo del Hospital y C.D.L. de
los CESFAM de la A.P.S., se comunica la factibilidad de esta visita gestionada por la Directora
ante el M.O.P.

La Directora propone fechas la Comunidad organizada, para visitar las obras de la
construccion del Hospital de Alto Hospicio (06/09/2019 — 13/09/2019 y 04/10/2019), siendo
aceptada y acordada esta Ultima, por lo que se consensua y se programara para el dia

viernes 04 de octubre del 2019.

Se extiende esta invitacion a todos los participantes del C.I.LR.A., la que se comunicara

oportunamente desde el Depto. de Comunicaciones del S.S.1.

3.2. ESTUDIO DE PREFACTIBILIDAD ONCOLOGICA REGION DE TARAPACA
La Directora Patricia Quintard R., comunica el avance de esta importante obra anhelada
desde hace muchos afos por la comunidad, la que tiene inicialmente aprobadas varias
etapas del estudio inicial realizado con la Universidad de Chile y que luego de emanado el
nuevo Plan Nacional del Cancer, significarda una ampliacion de lo proyectado tanto en
metros de la construccion misma y de la implementacion de equipos y personal humano
que tendra para su operatividad. Por ello se cambié la ubicacién de las obras dentro del

Hospital Regional que permita esta mayor construccion.

Se entregaran mayores detalles de esto, en la medida que se vayan concretando desde el

nivel central.

Patricia Quintard R.
Directora (S)

Servicio de Salud
Iquique
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DESARROLLO:
. . ; X ; Patricia Quintard R.
En algunas de la presentaciones de temas se produjo una serie de intervenciones, Directora (S)
consultas o preguntas, lo que permitié una adecuada interaccion y aclaraciones en Servicio de Salud Iquique

el mismo instante de la reunién de este Consejo.

ACUERDOS:

Se mantendra la invitacidn a los Directores de los CESFAM y Consultorios a los

proximos Consejos que se convoguen.

La visita con la Comunidad organizada a las obras de construccion del Hospital de
Alto Hospicio queda consensuada y acordada para el dia viernes 04 de octubre del

presente afio y sera informada oportunamente en el horario en que se realizara.

CONCLUSION:

La Directora agradece la asistencia y participaciéon de cada uno de los convocados a
este Consejo Integrador de Redes Asistenciales Ampliado. Se informa que las
presentaciones de los temas expuestos, Acta, Lista de Asistencia y otros, se publicaran
en la pagina del Servicio de Salud de lquique www.saludiquique.cl, en la pestafa o link
CIRA.

Se da por cerrado este Consejo, siendo las 12:00 horas.

Cierre de Reunion: 12:00 horas

Fecha Proxima Reunién 27 - 30 de septiembre de~2019
Lugar Reunion Se comunicara oportunamente el lugar y fecha de reunién en la convocatoria al
CIRA.
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