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Programa Nacional de Inversiones

El Gobierno Regional de Atacama y el Ministerio de Salud (MINSAL), en febrero de 2020,
aprobaron un nuevo convenio de programacién para el periodo 2020-2025, por un monto
total de inversién de M$145.528.269, cuyos porcentajes de aportes se representan en la
siguiente grafica:
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Convenio cuyo objetivo principal es fortalecer un modelo de salud mas resolutivo y de
calidad.

Es asi como, las iniciativas de inversion estratégicas ejecutadas por el Servicio de Salud
Atacama durante el afio 2020, se enmarcan entonces dentro del actual Convenio de
Programacidon MINSAL - GORE y el Plan de inversiones del Ministerio de Salud, estas son:

1. Reposicion Hospital de Diego de Almagro con financiamiento MINSAL y del Fondo
Nacional de Desarrollo Regional (FNDR) se dispone de una inversidén total de
MS$14.760.805, que permitird financiar obras civiles, equipos, equipamiento y
asesoria a inspeccién técnica de la obra. El proyecto presenta un avance fisico al 28
de febrero de 2021 de un 17,15% y avance financiero de un 16,99%, permitiendo a
la fecha disponer del Hospital Provisorio en un 99% de estado de avance.

2. Reposicidon Hospital Comunitario de Huasco con el apoyo del Fondo Nacional de
Desarrollo Regional (FNDR) tiene una inversién total de M$16.424.510, la cual
comprende obras civiles, equipos, equipamiento y asesoria a inspeccion técnica de
la obra. Al 28 de febrero de 2021 el proyecto presenta un avance fisico de un 70,93%
y avance financiero de un 49,2%.

3. Conservacion de infraestructura para el cumplimiento de Norma Técnica Basica
(NTB) de pabellones del Hospital Provincial de Huasco tiene una inversion total de
MS248.432 Actualmente, se encuentra en proceso de puesta en marcha.



Reposicion de equipamiento vehicular de la Red Asistencial de Atacama, con una
inversion sectorial total de M$158.915 se adquirieron 2 ambulancias, una 4*2 y otra
4*4 para la red de salud de la comuna de Huasco y SAMU Vallenar, respectivamente, las
cuales se encuentran ya entregadas y en pleno funcionamiento.

Reposicion Cesfam Manuel Rodriguez con una inversion total de M$6.976.585.
Iniciativa licitada en dos ocasiones y que debid ser declarada desierta. No obstante,
dada la relevancia de esta iniciativa de inversién y el compromiso ministerial para su
ejecucidon se estdn gestionando recursos adicionales que permitirdn efectuar la
contratacién de la obra durante el afio 2021. Se proyecta su ejecucion para el
periodo 2021- 2022.

Reposicion Cesfam Altiplano Norte de Vallenar, con una inversidon total de
MS$9.544.859. Actualmente en plena ejecucion, con avance fisico y financiero al 28
de febrero de 2021 de 14,07%.

Construccion del Centro de Salud Huasco Bajo, con una inversién total de
MS$1.642.675. Este proyecto estd vinculado al Hospital de Huasco, en donde ambos
conforman la Red Comunal de Salud. Durante el afio 2020 se desarrollé la etapa de
disefio, cuyo costo alcanzé los M$34.977, actualmente nos encontramos a la espera
de las aprobaciones ministeriales correspondientes para poder acceder a la
aprobacion técnica de la etapa de ejecucién y asi proceder a licitar durante el afio
2021 esta importante obra de infraestructura.

Construccion del Servicio de Urgencia de Alta Resolutividad SAR del Cesfam
Paipote, con una inversion total desde el MINSAL de M$1.244.482. Al 30 de marzo
de 2021 el proyecto se encuentra finalizado y recepcionado y ad portas de ser
entregado para su entrada en operaciéon. Como una manera de apoyar los servicios
de atencién de urgencia, durante el mes de mayo 2020 se entregd, ademds una
moderna ambulancia 4*2, la cual forma parte integral de este proyecto.

Reposicion Servicio de Urgencia de Alta Resolutividad Cesfam Caldera, con una
inversion total M$1.349.560 durante el afio 2020, se logré ejecutar y poner en
marcha esta importante iniciativa de inversién, la cual se orienta a mejorar
completamente la infraestructura, equipos y equipamiento existente en el SAPU del
Cesfam de Caldera, esta inversidn contemplé ademas la adquisicidon de una moderna
ambulancia.



10. Reposicion equipo Gammacamara en la Unidad de Medicina Nuclear del Hospital
Regional de Copiapd, con una inversion total de M$885.175, equipo que ya se
encuentra plenamente operativo.

11. Habilitacion Unidad de Quimioterapia Oncoldgica en el Hospital Regional de
Copiapd, con una inversion total de M$125.977 se logré habilitar y equipar esta
importante unidad la cual ya se encuentra operativa y realizando procesos de
guimioterapia evitando asi que las personas tengan que trasladarse a la ciudad de
Antofagasta para recibir este tratamiento.

12. Reposicion escaner Hospital Providencial de Huasco, con una inversidon de
MS$571.582, proyecto que se encuentra aprobado técnicamente y que serd
ejecutado durante el afio en curso.

Fortalecimiento de la Red Asistencial a través de Salud Digital, formacion de
especialistas, dotacion de equipamiento y tecnologia

e Salud Digital

El modelo de la atencidn en salud ha ido a lo largo de nuestra historia marcando hitos de
desarrollo tanto tedrico como la inclusiéon de las tecnologias de la informacién y la
computacién. Es por ello que un nuevo modelo de atencién ha sido impulsado, con los
objetivos de democratizar la salud, disminuir las brechas de acceso, las distancias para
atencién de especialidad, entre otros.

Hospital Digital surge a nivel nacional a manera tal de proveer especialidades en modalidad
de telemedicina a libre acceso a la Atencion Primaria en Salud (APS) y la estandarizacién de
las derivaciones como de mejorar la Resolutividad de toda la red de APS.

Las especialidades ofrecidas por Hospital Digital, consta de: Dermatologia, Nefrologia,
Diabetes; en donde un especialista en un tiempo maximo de 5 dias aproximadamente
entrega una contrarreferencia o respuesta al requerimiento que deriva el médico de la APS.
Esta modalidad de atencion mejora enormemente los tiempos de espera de usuarios en
especialidad presencial y el paciente sin tener que viajar para obtener este tipo de atencion.
La cantidad de atenciones en la red de Atacama, durante todo el 2020 se realizaron 826
atenciones en Tele Dermatologia, 90 atenciones en Tele Nefrologia y 11 en Tele Diabetes.
Esto a considerar en todo el proceso e inicio de pandemia por Covid-19.



Se posee una canasta farmacoldgica bastante robusta y completa, para las atenciones
generadas en Tele Dermatologia, de manera tal que las indicaciones de farmacos generadas
por el especialista local, de nuestro Servicio de Salud Atacama, pueda proveerlos,
recetarlos, y que no sean costos de nuestros usuarios, sino que, son entregados de manera
gratuita a la poblacién que accede a este tipo de atencién en salud en su respectivo
CESFAM.

Se entregaron dermatoscopios a cada CESFAM de la region de Atacama y los hospitales de
menor complejidad, para que sean usados en forma tal de la pesquisa temprana del cancer
de piel. Estos dermatoscopios, mejoran la calidad fotografica frente a lesiones puntuales,
lunares u otro donde se pueda sospechar algo maligno, con lo cual, de igual manera mejora
la apreciacion diagndstica que tenga el especialista Dermatdlogo.

Proyectos Salud Digital 2021

e Tele TACO (Terapia de Anticoagulantes Orales): Proyecto local de incorporacion de
tecnologia de toma de exdmenes de INR, en forma veloz y segura, a través de la
modalidad de telemedicina, a incorporar los establecimientos del Hospital de Diego
de Almagro y Hospital de Chafaral como piloto. Evitar que el paciente se traslade,
para recibir este tipo de atencidn.

e Tele Patologia Oral: Estrategia piloto, en conjunto con Hospital Digital, destinada a
establecimientos de Atencién Primaria en Salud, para acceder a la atencién de la
especialidad de patologia Oral.

e Tele Geriatria: Estrategia piloto, en conjunto con Hospital Digital, destinada a
establecimientos de atencién primaria en salud, para acceder a la atencién de la
especialidad de Geriatria.

o Tele Chagas: Proyecto local, incorporacién de las tecnologias de la informacién para
entregar a usuarios los medios para realizar atenciones via telemedicina, tanto con
el equipo médico, como enfermeria, entre otros.

Fono Atacama Salud

El Fono Atacama Salud, inicia sus funciones el 2 de abril del afio 2020, posterior a la
indicacion de estado de catdstrofe el 18 de marzo del mismo afio. Nace con el propdsito de
disminuir el desplazamiento de personas y evitar la saturacion de centros de salud o
Servicios de Urgencia de la regién por algin motivo que pueda ser resuelto en modalidad
remota, como también ser un mecanismo de informacién de salud que esté disponible a
toda la poblacion de la regidn de Atacama, a través de la linea 800. Las consultas que en su
mayoria son relacionadas a Covid-19, tal como, consultas por resultados PCR, lugares para



toma de PCR, toma de PCR en domicilio, orientaciéon de sintomas de Covid a personas
positivas, entre otras. Le sigue la orientacion clinica, donde los profesionales de la salud,
entregan indicaciones de salud a la poblacién en general por consulta abreviada telefdnica.

A la fecha se cuenta con mas de 11.000 llamados teleféonicos entre sus distintas
areas, tales como: médica, enfermeria y psicologia.

Fortalecimiento Atencién Primaria de Salud (APS)

La Atenciéon Primaria de Salud (APS) es una estrategia que busca incrementar el bienestar,
calidad de vida y salud, de y con las comunidades, brindando atencidn a lo largo del curso
de vida de las personas, familias y comunidades de manera integral, continua y centrada en
sus necesidades. Constituye la base y puerta de entrada a nuestro sistema de salud,
encontrandose presente en todo el territorio nacional, independientemente si es de
administracion municipal o de los Servicios de Salud y si las acciones se entregan a través
de centros de Atencién Primaria o de Hospitales Comunitarios.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha definido a la APS como una base esencial
para la respuesta global al Covid-19, donde juega un rol central en el objetivo de controlar
y contener la transmisién comunitaria, logrando diferenciar pacientes positivos mediante
un diagnéstico temprano y un seguimiento oportuno. En nuestro pais, desde el inicio de la
pandemia los equipos de la APS han reorientado su quehacer para dar continuidad del
cuidado a su poblacion a cargo, junto con ello han asumido la labor de seguimiento clinico
y estudio de contactos en personas con Covid-19 y tratamiento de las personas con
sintomas leves y moderados, lo que ha permitido la deteccidn precoz de complicaciones.

Aunque resulta dificil dar una respuesta integral a todas las necesidades de la APS, en
nuestra regién hemos tratado de abordar la mayor cantidad de requerimientos de los
usuarios que se consideran fundamentales para su mejoramiento, tales como:

- Programa Hospitalizacion Domiciliaria: El 1° de abril 2020 se fortalecio en la region,
el Programa de Hospitalizacién Domiciliaria, que venia funcionando desde el 2015
en el Hospital Regional de Copiapd y se implementd en el Hospital Provincial de
Huasco- Vallenar, cuyo objetivo es brindar atencién de salud a enfermos de cuidados
de baja o mediana complejidad a través de equipos interdisciplinarios, asegurando
al usuario una atencién de similares caracteristicas a las prestadas en la
hospitalizacion, orientado a usuarios que a diario se hospitalizan, a través de la
unidad de servicio de urgencias, generando una sobredemanda de camas
hospitalarias y motiva un replanteamiento del modelo de hospitalizacion, que
incluya la de tipo domiciliaria y evitar la sobre exposicion de estos pacientes en el
recinto hospitalario.



Asimismo, en el Servicio de Salud y en las comunas de la regiéon se dotaron de
equipos clinicos que atendian a los casos confirmados Covid-19, en domicilio (visitas
de 48 horas, visitas de URGENCIA a casos complicados, altas médicas y visitas
derivadas de Call Center) y tomaban muestras a contactos estrechos solicitados por
la Unidad de Epidemiologia de la SEREMI de Salud y Call Center, con sus respectivos
moviles y conductores.

Ademads, se realizé seguimiento telefénico a cargo de médicos a los casos
confirmados COVID-19, incluidos los sabados, domingos y festivos.

A partir de Julio de 2020, se implementaron los operativos de busqueda activa de
casos (BAC), con los equipos conformados por enfermeras y kinesiélogos.



COMUNAS HOSPITAL/CESFAM/SSA | EQUIPOS PROFESIONALES | CANTIDAD
TOTAL
COPIAPO Hospital Regional de | 5equipos Médicos 15
Copiapo Enfermeras
Departamento de Salud | 1 equipo | Kinesiélogos 2
Municipal (médico
Kinesidlogo)
FREIRINA CESFAM Practicante | (1 equipo + 1 4
Oscar Ruiz Toro kinesidlogo)
VALLENAR Hospital Provincial de | 2 equipos + 1 7
Huasco kinesidlogo
Departamento de Salud | 4  equipos 10
Municipal (dos con
médico y 2
sin médico)
CALDERA CESFAM Rosario | 1 equipo Médicos 3
Corvalan Enfermeras
Kinesidlogos
CHANARAL | CESFAM  Dr.  Luis | 1 equipo 3
Herrera /  Hospital
Jerénimo Méndez
Arancibia.
COPIAPO Servicio  de  Salud | 7 equipos 20
Atacama
64
TOTAL PROFESIONALES

Produccion de los equipos de Hospitalizacion Domiciliaria
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Total de dias cama efectivamente utilizados y dias promedio de
cama por paciente-Programa HDOM
Hospital Regional de Copiapé
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Fuente: planilla MINSAL-2020

Pacientes ingresados al programa de Hospitalizacién Domiciliaria
Hospital Provincial de Huasco 2020
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Fuente: planilla MINSAL-2020



Total de dias cama efectivamente utilizados y dias promedio de cama por
paciente- Programa HDOM Hospital Provincial de Huasco 2020
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mmmm TOTAL DIAS CAMA UTILIZ 267 660 706 492 619 545 621 625
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Fuente: planilla MINSAL-2020

Produccién de equipos HDOM SSA

Total de muestras de PCR tomadas en domicilio por
equipos de ADOM SSA desde el 1° de abril 2020 al 8 de
marzo 2021

12000
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SEREMI 9856 1654

Fuente: Plataforma La Copiapo SSA 2020-2021



Seguimiento a casos confirmados COVID 19
por equipo médico ADOM SSA
abril 2020 - 8 de marzo 2021

Alta médica -

0 1000 2000 3000 4000 5000 6000 7000
Seguimiento telefénico Visita domiciliaria Alta médica
M Seriesl 6462 5642 953

Fuente: Plataforma La Copiapo SSA 2020-2021

- Acreditacion de establecimientos de Atencién Primaria: La region Atacama, el afio
2020, presenté a 5 establecimientos de salud de la Atencién Primaria, al proceso de
Acreditacién, ante la Superintendencia de Salud, bajo estandares de Calidad,
establecidos por el Ministerio de Salud, obteniendo la Acreditacion de tres Cesfam de
la comuna de Copiapd, entre los que destaca el primer Cesfam de la macrozona norte
en ser Acreditado: Cesfam Candelaria de Rosario y los Cesfam Juan Martinez y Cesfam
Paipote, quienes después de tres afios de arduo trabajo, por el mejoramiento de la
calidad en la provision de prestaciones asistenciales a la poblacién, y con el
compromiso de garantizar la seguridad y calidad en la atencion a los usuarios/as,
vieron concretado el esfuerzo del equipo, cuyos establecimientos cumplian las
condiciones necesarias para garantizar la seguridad de los usuarios con la finalidad de
proveer acciones de salud seguras.

- Estrategia entrega de farmacos y Programa alimentarios a domicilio en contexto de
Pandemia por SAR COV-2: El contexto sanitario por la Pandemia Covid-19, nos ha
impuesto el desafio de implementar estrategias que permitan mantener la oportunidad
de acceso a los tratamientos farmacoldgicos y Programas Alimentarios (PACAM), a la
poblacién mas vulnerable como lo son nuestros adultos mayores y personas con



dependencia severa. Teniendo que modificar la modalidad de entrega de los productos
para minimizar la exposicion y riesgos asociados al contagio de Covid-19.

De esta manera, cada comuna de nuestra region, desplegé una serie de estrategias para
garantizar la continuidad de tratamientos mediante la entrega en domicilios de
farmacos y PACAM. Para ello, los equipos de salud se organizaron disponiendo de una
TENS de su dotacién, quien realizaba la entrega puerta a puerta, siendo beneficiarios
adultos mayores y personas con dependencia severa, logrando el siguiente nimero de
entregas a domicilio:

N2 de entregas de N2 de personas beneficiarias de
Comuna medicamentos en domicilio, entrega a domicilio de PACAM,
2020 2020
Alto del Carmen 1329 30
Caldera 7120 276
Chafiaral 4139 502
Copiapd 7284 3100
Diego de Almagro 65 276*
Freirina 10220 439
Huasco 2920 277*
Tierra Amarilla 527 858
Vallenar 5000 1683
Total 38.604 7.441

*Personas beneficiadas usuarias de CES y Hospital Comunitario.

Programa Salud Cardiovascular: se realiza Jornada Cardiovascular para capacitar a los
equipos de la Red Asistencial con el objetivo de reducir la morbilidad y mortalidad por
enfermedades cardiovasculares (ECVS) mediante la prevencién y tratamiento oportuno y
efectivo de los pacientes con factores de riesgo CV y/o con enfermedades
cardiovasculares que se controlan en atencién primaria. La cual se realizé en APS y
Hospitales.

Ademas, también, se hizo un llamado a las personas al autocuidado a través de redes
sociales, incentivando no solo el uso de mascarilla y lavado de manos en pandemia
sino también de mantener una alimentacién sana, sobre todo ahora que mucha gente
gue esta en su casa no se respetan horarios de comidas y se hace menos ejercicio
debido a las restricciones de salidas. Todo esto en coordinacién con APS y Hospitales,
en donde también se entrega informacion al respecto a todos los usuarios.



Programa Elige Vida Sana: se realizaron en esta materia dos buenas practicas las
cuales fueron presentadas y reconocidas a nivel nacional:

e Busqueda saludable: la Direccion de Salud Municipal de la
comuna de Vallenar tiene convenio con algunos negocios de
barrio, en donde se les hace descuento a los usuarios que se
participan en este programa, con el fin de incentivar la vida
sana y la alimentacion saludable sobre todo en los adultos
mayores que son un alto numero en nuestra region.

e Actividad fisica: en la comuna de Alto del Carmen, a través de
las plataformas digitales, se estdn realizando actividades
fisicas, en donde un instructor genera en vivo distintos
ejercicios a través de Facebook Live o Instagram para
incentivar a los usuarios a realizar movimientos corporales
que les permitan generar un gasto de energia, el cual es
fundamental para el equilibrio caldrico y el control del peso
entre nuestros usuarios.

Debido a la Pandemia, la Macro Zona con las regiones de Arica Parinacota, Tarapaca,
Antofagasta y Atacama que seria en la ciudad de Antofagasta, no se pudo realizar
por contingencia.

Programa Especial de Salud y Pueblos Indigenas (PESPI): no se pudo realizar la
celebracién del dia de la mujer indigena debido a la Pandemia que vivimos, por lo que
no se han podido realizar muchas actividades.

Lo que si se realizé de igual de forma es la entrega de recursos econémicos asignados
a las distintas comunidades Diaguitas y Collas que postularon realizando proyectos en
la region.

Se realizan algunas reuniones en el Servicio de Salud con la asesora encargada del
programa mas las distintas comunidades indigenas que existen en la region, en donde
se busca promocionar la acciéon preventiva de la salud, mas que lo curativo,
visibilizando los factores protectores de la salud presentes en la cosmovisién y
practica ancestral de los pueblos originarios. Para esto se impulsan acciones donde
prevalezca el enfoque Intercultural los cuales se integran al quehacer de los distintos
equipos de salud de todos los establecimientos de salud a fin de apoyar procesos
orientados al reconocimiento, salvaguarda, fortalecimiento y complementariedad
intercultural en la regién de Atacama.

Se realizé operativo de test de PCR preventivo en una de las Comunidades Diaguitas,
llegando asi a un mayor nimero de poblacién de la regidon de Atacama, con la idea de
pesquisar posibles pacientes con Covid-19.



Programa Buenas Practicas: Esta es una experiencia o intervencién que ha generado
un resultado valioso para la comunidad, que se ha implementado con resultados
positivos, siendo eficaz y util en un contexto concreto; contribuyendo asi al
afrontamiento, regulacion, mejora o solucién de problemas y/o dificultades que se
presenten en el trabajo diario de las personas en los dambitos clinicos, de la gestidn,
satisfaccidon usuaria u otros. Emerge como respuesta a una situacién que es necesario
modificar o mejorar, es sostenible en el tiempo (puede mantenerse y producir efectos
duraderos), fomenta la replicacidon de la experiencia en una situacion distinta, pero
con condiciones similares, considera también elementos de evaluacién de resultados,
retroalimentacion de las acciones y reorganizacion de ellas a partir de lo aprendido.

Esta alineada con el Modelo de Atencidén Integral, con enfoque familiar, comunitario
y gestionado en red.

Su difusién recoge y valora el trabajo, los saberes y las acciones que realizan las
personas en su trabajo cotidiano, permitiendo generar conocimiento valido
empiricamente, transferible y util.

En este ambito se generaron varios proyectos en la regién en ayuda de la comunidad,
en donde el afio 2019 gand el Cescof de Caldera, en donde se dié amplitud a una radio
comunitaria que transmite todos los lunes un programa de salud conducido por un
psicologo que trabaja en el mismo Cescof, hablando de temas relevantes para la
comuna, con invitados que intervienen en las distintas tematicas tratadas.

Calidad y Seguridad de la Atencion Primaria de Salud (APS): Tenemos la
responsabilidad de implementar la Politica de Calidad, focalizdndonos en la Seguridad
de la Atencidn de Salud, situando a los usuarios como centro del proceso sanitario, con
énfasis en el respeto a las personas, la transparencia, el compromiso y la
responsabilidad por parte de los establecimientos de salud, el cual se sustenta en un
sistema basado en la evaluacién y mejora continua de los procesos que prestan
atencion en salud.

Contamos con autorizacidn sanitaria en todos los establecimientos de salud, ya que
sin esto no podrian funcionar, porque es la certificacién del cumplimiento de los
requisitos de organizacion, recursos humanos, infraestructura y equipamiento de los
prestadores institucionales de salud tanto publicos como privados.

Tenemos tres Cesfam acreditados, Candelaria del Rosario con un 82%, Juan Martinez
con un 94% y Cesfam Paipote con un 83% y tenemos pendiente la respuesta de los
Cesfam Pedro Ledn Gallo y Estacion Vallenar.

Es un proceso de evaluacién externo y periddico, que es voluntario mientras no entre
en vigencia la garantia de calidad.



Los estandares se fijan de acuerdo al tipo de establecimiento, niveles de complejidad
de las prestaciones, garantizando que estas alcancen la calidad requerida para la
seguridad de los usuarios.

Cada establecimiento de salud cuenta con sistemas que permitan controlar el
cumplimiento de medidas que disminuyan la ocurrencia de eventos adversos (riesgos
asociados a la atencion del paciente) y ademas se previenen infecciones asociadas a
la atencidén durante la estadia del usuario en el hospital.

El tema de emergencia y desastre también estd presente en cada establecimiento,
cuentan con un plan que permita orientar los aspectos generales de una respuesta
oportuna y eficiente del sector salud, frente a situaciones de riesgo, ya que en la
region han ocurrido varios aluviones, ademas de ser una zona sismica por lo que cada
Cesfam y Hospital cuenta con protocolos y manuales para saber cdmo actuar en caso
de catastrofe.

Se hizo en conjunto con ONEMI charlas en distintas localidades de la region de
Atacama sobre el Plan de Familia Preparada, entregando orientaciones vy
recomendaciones para la comunidad, que invita a todos los miembros de
una familia a trabajar en su seguridad y estar mejor preparados para una emergencia.

Actividades realizadas en GRD por Emergencias y Desastres en el aiio 2020

- Acto administrativo para COE —Subrogancias.

- Plan de respuesta a Emergencias SSA 2011-2020.

- Establecimiento Seguros frente a Desastres: El Hospital de Copiap6 es un
establecimiento categoria A.

- MIDAS

- Mesa SMPAS

- Mesa Comunicacion del Riesgo

- Capacitacion: en equipos médicos (EMT), en Equipos de Apoyo a la Respuesta en
Salud Mental (ARSAM), equipos primera respuesta en salud, herramienta tecnolégica
MIDAS, Georreferenciacion, Talleres Familia Preparada en conjunto con ONEMI y
primera respuesta en manejo de sustancias MATPEL -CBC.

- Alimentacion complementaria: La alimentacion complementaria significa ofrecer al
bebé alimentos sélidos o liquidos distintos de la leche materna y de una férmula de
leche infantil, siempre como suplemento y no como sustituto, este tipo de
alimentacion debe introducirse a los seis meses de vida ya que antes se recomienda
mantener en la lactancia materna en exclusiva, en el caso de los lactantes no
amamantados y prematuros, no existe un claro consenso cientifico por lo que se
evalla a cada paciente dependiendo de su estado. En la regién se han realizado
jornadas para capacitar al personal de salud en esta materia y asi poder brindar una



mejor atencién de salud. En Pandemia se han realizado turnos para la entrega de estos
alimentos en la Atencidn Primaria para asi no dejar a nadie sin este beneficio.

Vacunacion Virus del Papiloma Humano (VPH): La vacuna contra el VPH ayuda a
proteger contra ciertos virus que pueden provocar cancer en edad adulta o verrugas u
otras infecciones genitales. Y se recomienda para las nifias y nifios, antes de que inicien
su vida sexual.

Chile incorpord la vacuna al Programa Nacional de Inmunizacion en el 2014. Primero
a las nifias de 9 afos y el ano 2019, a los nifios de igual edad. La vacunacidn se
realizaba en los colegios por parte del personal de salud durante el segundo semestre
de cada afno, debido a la Pandemia esto ha cambiado, por lo que en la regién los nifios
estan siendo citados a los distintos Cesfam de nuestra Red Asistencial para colocarles
la vacuna a los menores de edad.

Cuadro de vacunas colocadas en la regidon de Atacama durante el aino 2020

Alto del Diego de Tierra Total
Etiquetas de fila | Carmen | Caldera | Chafiaral | Copiapé | Almagro | Freirina | Huasco | Amarilla | Vallenar | general
VPH
Nonavalente
(sector privado) 34 34
VPH
Tetravalente 107 391 303 3658 325 182 261 319 1385 6931
10
Total general 1.7 391 303 3692 325 182 261 319 1385 6965

No podemos dejar de hacer referencia que, en el afo 2020 con la Pandemia, no se
logré inmunizar a todos los nifios y nifias de la regién de Atacama.

Salud Rural: Son establecimientos de atencion ambulatoria, localizados en
determinadas areas geograficas y prestan servicios a la poblacion de un area
determinada que no excede los 20.000 habitantes. Estos recintos estan a cargo de un
técnico paramédico de salud rural residente, que recibe periédicamente el apoyo del
equipo profesional compuesto basicamente por médico, enfermera, matrona y
dentista, los que concurren en conjunto o en forma alternada. Como Servicio de Salud
estamos capacitando de manera constante a los técnicos paramédicos que tienen a




cargo Postas Rurales, para que puedan desempefiar de mejor manera su trabajo y dar
una atencién eficiente y oportuna.

Ademas, se hizo un proyecto a nivel regional para la reconstruccion de la Posta Rural
de Carrizalillo, comuna Freirina, la cual en abril 2020 les dieron autorizacion sanitaria.
Carrizal Bajo, Canto de Agua, El Transito, Conay San Félix, Las Breas, Domeyko,
Cachiyuyo, Incahuasi, Inca de Oro y San Pedro estan esperando su normalizacién
debido a que hay problemas con los terrenos en donde se encuentran construidas.

- Campaiia Influenza: La influenza es una enfermedad potencialmente grave que puede
llevar a la hospitalizacién vy, en ciertas ocasiones, incluso provocar la muerte. Es por
eso que la vacuna contra la influenza es la mejor forma de protegerse, esta
demostrado que reduce el riesgo de enfermar y en caso de que se contagie, disminuye
la gravedad de la enfermedad en las personas.

Con la campafia de influenza, en el afio 2019 se obtuvo una cobertura de 90,6% al
finalizar la campafia, durante este afio 2020 se lleva al dia 10-05-2020 una cobertura
regional del 90,9 siendo la nacional 90,4 y aun no se termina la campafia 2020.

Objetivos de la campaia de vacunacion:

1. Prevenir mortalidad y morbilidad grave, en subgrupos de la poblacidn, definidos por
las condiciones biomédicas que se asocian a mayor riesgo de muerte y
complicaciones causadas o secundarias a infeccién por el virus Influenza.

2. Preservar la integridad de los servicios asistenciales.

Plan de vacunacidn a nivel pais

La campafia se ejecutard desde el 05 de abril al 05 de junio del afio 2021 y/o hasta que se
cumpla la meta de vacunacién del 85% a nivel nacional.

Para el afio 2021, la meta de vacunacién contra influenza es de 85%, a nivel nacional y por
grupo objetivo.

Plan de vacunacion a nivel regional

Se inicia el proceso de vacunacidén la semana del 29-03-2021 con la inoculacién del personal
de salud clinico y administrativos centros sanitarios publicos y privados en convenio con
Seremi. Para la poblacién en general se comienza el lunes 05-04-2021 con la poblacién
adulta mayor desde los 80 afos, embarazadas, residentes y funcionarios de
establecimientos de atencidn cerrada, funcionarios de residencias sanitarias y trabajadores
de salud de recintos asistenciales publicos y privados.



La estrategia de vacunacién se desarrolla en puntos de vacunaciéon extramurales, segun
condicién local, en el mismo lugar fisico que la campafia contra Sars-Cov2. A nivel regional
se cuenta con 24 puntos de vacunacidn contra Influenza, que segun poblacidn objetivo
semanal informada desde Minsal, se desarrolla el proceso.

Actualmente se ha iniciado la vacunacion en:

e Personas desde los 65 anos.

e Menores de 6 meses a 2 anos, 11 meses, 29 dias.

e Usuarios con dependencia severa y cuidadores.

Estrategia capullo de lactantes prematuros menores de 6 meses.

Mujeres embarazadas, independiente de la edad gestacional.

Residentes y funcionarios de establecimientos de atencién cerrada: ELEAM-
SENAME-SENADIS-hospitales- establecimientos psiquidtricos.

Trabajadores de la salud de recintos asistenciales publicos y privados.

Funcionarios de residencias sanitarias.

N2 de Inmunizados, a la fecha, contra Influenza

A nivel regional, se lleva un total de 16.427 personas inoculadas contra Influenza, en
donde se destaca:

Poblacién adulta mayor desde los 65 afios: 8670 personas vacunadas.
Personal de Salud Publico: 3223 personas vacunadas.

Personal de Salud Privado: 391 personas vacunadas.

Menores de 6 meses a 5 anos de edad: 1650 personas vacunadas.
Embarazadas: 624 personas vacunadas.

Cobertura de vacunacion, Ao 2020

Poblacion objetivo: Cobertura Poblacion Objetivo

= Embarazadas 78,1% 3671
=  Enfermos crénicos hasta los 64 106,2% 34603

afnos
= Personas desde los 65 afios y mas 86% 33837
= Menores de 6 meses a 5 afios de 85,1% 24134

edad
= Personal de salud privado 144% 580
= Personal de salud publico 130,1% 3749
= Trabajadores de avicolasy cerdos 113,4% 97




= Nifios de primero a quinto basico 91,9% 23957

=  Otras prioridades 153,9% 9202

Adulto Mayor: La Ley N2 19.828 define como adulto mayor a toda persona que ha
cumplido los 60 afios, sin diferencia entre hombres y mujeres. Como Servicio de Salud
trabajamos activamente, ya que en la region un 32,6% son adultos de mayores y 50,6%
de la cuarta edad de una poblacién total de 314.709 habitantes, segin Censo del 2017.

El 32,6% de los adultos mayores de la Region de Atacama padece algun problema
permanente de salud, estando por sobre el promedio a nivel nacional (28%), mientras
que para la cuarta edad (mayores de 80 afios) esta proporcion llega a un 50,6%.

El dltimo estudio de la Asociacidon Nacional de Municipalidades, titulado «los adultos
mayores en las comunas de Chile: actualidad y proyecciones», evidencié que Alto del
Carmen se ubica como la novena regidn con mas personas pertenecientes a la tercera
edad del pais, con el 24,34% de su poblacion.

Asimismo, el analisis proyectaba que a 2020 el porcentaje aumentara 2,8 puntos hasta
alcanzar el 26,5% de la poblacion.

No obstante, y tomando en cuenta los datos del Censo de 2017, la cifra de personas
mayores de 60 afnos -rango etario tomado para ambos estudios- en la comuna de la
provincia del Huasco alcanzé las 1.162 lo que representa el 21,9% de la poblaciéon
total.

Por lo que buscamos fomentar la integracion y participacidén social efectiva de las
personas mayores, dandoles un espacio a través del Consejo de la Sociedad Civil
(COSOC) que dirige la Unidad de Comunicaciones y Participacion Ciudadana, en donde
participan representantes de los distinto Consejos Consultivos y de Desarrollo de
todos los establecimientos de salud de la regidn, la presidenta del COSOC participa
activamente en las reuniones del CIRA, dandole alta importancia a la participacién de
la comunidad. Ademas, todos los adultos mayores tienen una atencién diferenciada,
en donde se priorizan a los enfermos croénicos, se les hace entrega de medicamentos
en sus domicilios a las personas postradas o con movilidad reducida y se les hacen
charlas de temas que sean relevantes para ellos en salud, las cuales son coordinadas
con los asesores del Departamento de Atencidn Primaria (DAP) del Servicio Salud y el
encargado de Participacion Ciudadana.

Ademas, con la Pandemia fueron priorizados para Atencion Domiciliaria vy
Hospitalizaciéon Domiciliaria, en donde se les realizan visitas periédicas por equipos
multidisciplinarios, para tomarles exdmenes, entregarles medicamentos, curaciones,
entre otras atenciones brindadas por el personal de salud.




2Cual es la situacion actual de salud de nuestros

Adultos Mayores?
Radiografia a la salud del adulto mayor en Chile

Region de Atacama

Tipo de condicion

21,0% 8,5%
(adultos mayores) f (adultos mayores)
35,9% 9,0%

(cuarta edad

Dificultad fisica y/o Ceguera o dificultad
de movilidad para ver
Pr— 6.1% 2.1%
(adultos mayores) (adultos mayores)
15,8% 5,7%
(cuarta edad) (cuarta edad)
Sordera o dificultad Dificultad mental o
para oir intelectual
- 2,0% 1.5%
(adultos mayores) (adultos mayores)
3.1% 2,7%
cuarta edad) cuarta cdad)
Mudez o dificultad en Dificultad
el habla psiquiatrica

Fuente: Programa Conocimiento e Investigacién en Personas Mayores (CIPEM) — Caja los Héroes — Universidad del Desarrollo //
Encuesta CASEN 2017

- Infancia: La multiplicidad de factores que inciden en el desarrollo de los nifios y nifias,
la diversidad de realidades familiares, territoriales, sociales y econdmicas en que los
niflos y niflas de nuestro pais estan insertos, y las agudas diferencias que existen en
los niveles de satisfaccion de sus diferentes necesidades de desarrollo, sefialan la
necesidad de tener, al igual que con los adultos mayores, una atencion oportuna y de
calidad.

Debido a la pandemia no se ha podido trabajar activamente con las madres y sus
bebés, pero si se brinda apoyo a través de las residencias y educadoras de la region,
avocandonos a la salud de la madre e hijo y su bienestar.

Chile Crece Contigo funciona en todos los establecimientos de salud brindando, una
ayuda integral al nifo o nifia y a su familia.



Programa de Salud de la Mujer: El Programa de Salud de la Mujer busca contribuir al
desarrollo integral, fisico, mental y social de la mujer, en todas las etapas de su ciclo
vital especialmente en aquellos aspectos relacionados con la salud sexual y
reproductiva. Por lo que nuestro propdsito como Servicio de Salud es brindar una
atencién con mas de un enfoque, en los Cesfam: control prenatal, control de puerperio,
control de regulacién de fecundidad, consulta de morbilidad obstétrica y ginecoldgica,
consejeria en salud sexual y reproductiva, actividades de salud mental, entrega de
complemento nutricional (PNAC), visita domiciliaria, promocién y educacién para la
salud, consulta por VIH e infecciones de transmision sexual (ITS) y atencion de la mujer
en etapa de climaterio. El programa no sélo focaliza su accionar en las mujeres, sino
gue también pueden acceder hombres, adolescentes y adultos, a las actividades
relacionadas con su salud sexual y reproductiva.

En los dos hospitales de alta complejidad de la regién cuentan con: consulta
especializada de reproduccién, consulta de alto riesgo obstétrico — perinatal, consulta
de morbilidad ginecolégica, consulta de urgencia en ginecologia y obstetricia,
hospitalizacién por parto y puerperio, hospitalizacion por morbilidad gineco-oncolégica
y hospitalizacién por aborto.

Se realizan dos capacitaciones en APS y en Hospital de alta complejidad, reuniones
permanentes con el Colegio de Matronas, videos educativos e informativos sobre el
Cancer de Mamas.

A través de los Programas de Atencion y/u Hospitalizacion Domiciliaria se realizan
atenciones a mujeres en sus casas, para asi ser un apoyo y brindar una atencién mas
cercana y de calidad a pesar de la pandemia.

Chile Crece Contigo: tiene como misién acompanfar, proteger y apoyar a todos los
nifos, ninas y sus familias, a través de un sistema integrado de intervenciones sociales
de cardacter universal y otras prestaciones diferenciadas para menores en situacion de
vulnerabilidad, en las cuales en la regidn se trabaja activamente en los 19 Cesfam y en
los 5 hospitales.

La incorporacién para acceder al Programa es a través del primer control de embarazo
en un cualquiera de nuestros Centros de Salud, y lo realiza la matrona con la entrega
de la guia de gestacion y el nacimiento. Este acompafiamiento se extiende hasta el
primer ciclo de ensefianza basica.

Nuestro objetivo como Servicio de Salud en este programa es informar, educar y
sensibilizar sobre cuidados infantiles, crianza respetuosa y estimulacidn, dirigido a
todos los nifios, ninas y sus familias.

Debido a la pandemia no se ha podido trabajar activamente con las madres y sus
bebés, pero si se brinda apoyo a través de las profesionales de APS, las cuales tuvieron
reuniones permanentes en el 2020 con la asesora del programa del Servicio de Salud
Atacama y también con educadoras de la region, avocandonos a la salud de la madre
e hijo y su bienestar.



Se realizo en el mes de agosto de 2020 un webinar de Lactancia Materna para usuarios
de la Red Asistencial, se trabajo con las Residencias Sanitarias el Lactario Movil, se
entregaron mochilas de emergencia para recién nacidos en la Residencias Sanitarias,
se les entregé Kit de Apoyo a nifos hospitalizados en los Hospitales de Copiapd vy
Vallenar.

Se hizo una charla por Facebook Live en donde nos invitaron desde Nivel Central.

Prestaciones focalizadas de nuestros establecimientos de salud

Programa de Apoyo al Desarrollo Biopsicosocial: orientado a complementar lo que
regularmente se realiza en el control prenatal, atencién del parto/nacimiento y
control de nifio sano, reforzando tematicas psicosociales tales como deteccion
temprana de riesgos, preparacién a la maternidad y paternidad, pautas de apoyo al
desarrollo infantil, estimulacién inicial y la crianza respetuosa, promocién del apego
seguro, entre las principales.

Programa de Apoyo al Recién Nacido: dirigido a todas las familias que atienden su
parto en la red publica de salud. Su objetivo es que todos los nifios y nifias cuenten
con las mejores condiciones de crecimiento y cuidado desde su nacimiento, para el
logro de un desarrollo sano e integral a través de la entrega de elementos practicos
y educativos: cuidados bdsicos y un paquete de cuna corral, estimulacién, apego y
vestuario.

Manejo de la situacion de Pandemia

Establecimos lineas de accidn basadas en tres ejes estratégicos:

1. Prevencion:

En enero del 2020 establecimos 2 Centros de Referencia para COVID 19.

Desde febrero de 2020 se realiza atencién diferenciada en los Centros de Salud.
Confecciéon Protocolos Covid-19 entregados a los 24 establecimientos de la Red
Asistencial.

Desde febrero de 2020 se realizan 12 capacitaciones en Infecciones Asociadas a
Atencion en Salud (IAAS).

Desde febrero de 2020 se realizan 10 capacitaciones en Elementos de Proteccién
Personal (EPP).

En febrero de 2020 se realizan dos simulacros COVID-19 en el Hospital de Copiapd y
en el Hospital de Vallenar.

En los meses de febrero y marzo del 2020 establecen 11 Protocolos y Flujogramas
desarrollados con la Red Asistencial.

Capacitacion a los servicios publicos, en donde hasta marzo del 2020 llevabamos 230
personas del extra sector.


https://www.chileatiende.gob.cl/fichas/39862-entrega-de-ajuar-para-recien-nacidos

Educacién a la comunidad: desde febrero de 2020 se iniciaron jornadas de entrega de
informacién a la comunidad a nivel regional.

Desde el 25 de marzo de 2020 empieza a funcionar la Urgencia Diferenciada en el
Hospital de Vallenar.

Desde el 7 de abril de 2020 empieza a funcionar la Urgencia Diferenciada en el Hospital
de Copiap6.

Desde el dia 4 de mayo de 2020 se instalan Centros Respiratorios en APS en la comuna
de Copiapd.

Desde marzo de 2020 se coordina y se implementa el Laboratorio Universitario UDA
para examenes PCR.

Desde mayo de 2020 se formd la Mesa Técnica Covid 19 para trabajar de manera
transversal con todas las asociaciones, gremios y autoridades de la regién.

Desde mayo de 2020 se formd la Mesa de funcionarios, en donde podemos trabajar
en conjunto y abordar todas las necesidades de la comunidad en general.

Entrega permanente de elementos de proteccién personal para todos los funcionarios
de la Red Asistencial.

En abril se crea el Fono Salud Atacama en donde se brinda atencién clinica y psicolégica
para la comunidad de la regién.

2. Diagnostico

Poblacién a testear: Caso sospechoso, Contactos estrechos, Pacientes Oncoldgicos,
Prequirurgico, Preventivo a la embarazada (38 semanas).

Trabajo en equipo con el Laboratorio Biologia Molecular de la Universidad de Atacama,
Gobierno Regional, Servicio de Salud y la UDA.

Se evalua constantemente la tasa de examenes realizados por comunas (tasa por mil
habitantes) para ver la evolucion y la trazabilidad del virus en la region.

3. Tratamiento

Contratacion oportuna de Recurso Humano para las distintas actividades
desempefiiadas por pandemia como, por ejemplo, médicos, enfermeras, kinesiélogos,
bioquimicos, auxiliares, administrativos, entre otros.

A finales de marzo de 2020 se implementan residencias sanitarias para pacientes con
Covid-19 que no pudieran realizar el aislamiento en sus casas en la comuna de
Copiapd. En mayo y junio del mismo afio se implementan residencias en las comunas
de Caldera y Vallenar.

Una inyeccion de dinero de mas de 1.400 millones para APS en recurso humano e
insumos para atencion de pacientes y para cuidado del funcionario. Con esto se
implementé la Atencion y Hospitalizaciéon Domiciliaria para brindar una atencion
personalizada y eficiente para nuestros usuarios.

Red Integrada de Camas Criticas: se integra la red Privada a la red Publica, se realizan
reuniones semanales de camas criticas de red publica y privada, se confecciona plan
de escalada de apertura de camas segun saturacion de la red.



- Al inicio de la pandemia contdbamos con 29 ventiladores entre invasivos y no
invasivos. Hoy tenemos 53 de estos equipos disponibles para Atacama.

- Enjunio de 2020 se recibieron a los tres primeros pacientes graves trasladados desde
Santiago. Hasta finales del 2020 se habian recibido a siete pacientes.
Lamentablemente dos de ellos fallecieron.

Proceso Nacional de Vacunacion contra el Covid 19

A nivel pais, desde el afio 1978 se cuenta con un Programa Nacional de Inmunizaciones cuyo
objetivo es prevenir la morbilidad, discapacidad y muertes asociadas a enfermedades
inmunoprevenible a lo largo de todo el ciclo vital, este programa posee un enfoque integral
y se adapta a los requerimientos nacionales en cuanto a la identificacién de las necesidades
que posee la poblacion nacional a través de la situacién sanitaria actual.

Plan de vacunacion a nivel Pais

Se inicia el proceso de vacunacién a nivel Pais el 24 de diciembre del afio 2020 a través de
la disposicién de vacunas seguras y eficaces, autorizadas por las entidades reguladoras
internacional y nacional (Instituto de Salud Publica), para su uso en la poblacién segin
riesgo por edad, actividad y condicion biomédica.

El objetivo general es preservar la integridad de los servicios asistenciales y las funciones
criticas que permiten mantener la infraestructura del pais; y prevenir mortalidad y
morbilidad en subgrupos de la poblacién, definidos por las condiciones de salud
enfermedad asociadas a mayor riesgo de muerte y complicaciones causadas o secundarias
a infeccién por coronavirus.

Implementacidn del proceso de vacunacidn a nivel regional

Se comienza el proceso de vacunacion contra Sars-Cov2 a nivel regional el dia lunes 18-01-
2021 con la llegada de 3900 dosis de vacuna Pfizer/Biontech a los depdsitos de vacuna e
inmunoglobulinas de la comuna de Copiapé y Vallenar, el proceso de vacunacion se inicia
centralizadamente en el Hospital Regional de Copiapd y Hospital Provincial de Huasco en
primera instancia y a posterior en cada centro de salud de atencidn primaria y hospitales
de mediana y baja complejidad con personal de salud (clinico, de apoyo y administrativo)
de los establecimientos sanitarios de la red publica (considera red de atencién extra
hospitalaria, primaria, secundaria y terciaria) y privada en convenio con Seremi, ademas de
estudiantes de las carrera del drea de la salud que se encontraban realizando practica
clinica, residentes y funcionarios de la Teletdn e instituciones de atencién cerrada: ELEAM
y SENAME.



Metas de la campaiia y cobertura regional

La meta definida para esta campaiia, es alcanzar cobertura de vacunacién de 280% a nivel
nacional y por grupo objetivo.

A nivel Nacional, la poblacién objetivo a vacunar es de 15.200.840 personas que
favorecerian a la disminucion de la circulacidn viral del SARS-Cov2 a través de la generacidn
del efecto de inmunidad rebafio, comprendiéndose esta como la proteccion de una
determinada poblacién ante una infeccién (en este caso contra el Covid-19) debido a la
presencia de un elevado porcentaje de individuos inmunes en la misma, a través de un
proceso de vacunacion dirigido a este objetivo. De este universo esperado de personas
inoculadas, existe 7.017.559 personas ya vacunadas con su 1° dosis y 4.042.671 con ambas
dosis seguin esquema de inmunizacion, generando una cobertura efectiva de vacunacién
(con ambas dosis) del 26,6%.

A nivel regional, como poblacién objetivo a vacunar durante la campafia contra SARS-COV2
es de 234.009 personas, de los cuales un 42,9% de esta poblacién posee una dosis y una
cobertura efectiva de ambas dosis administradas del 24,7%, variando en un 1,9% menos del
promedio nacional actual.

Se lleva a la actualidad, 101.821 personas inoculadas con 1 dosis y 58.541 con ambas dosis
administradas regionalmente.

Segun criterios definidos de poblacidén objetivo a inmunizar, destacamos a la fecha como
grupo objetivo masivo a inocular dentro de la estrategia de vacunacion:

Se inicia el proceso de vacunacién con la poblacién sanitaria, de la cual se destaca: el
personal de salud publico que posee un avance de vacunacion del 110,77%, con una
complitud de esquema del 97,61%.

A posterior se suma la vacunacién masiva de la poblacién adulta mayor desde los 60 afios
de edad, el cual posee un avance de vacunacion del 80,56%, con una complitud de esquema
del 70,36% a la fecha.

Enfermos crénicos desde los 18 afios, un avance de vacunacion del 51,43% con primera
dosis administrada y un 4,26% de complitud de esquema, ya que el proceso de vacunacion
a esta poblacién fue reciente, incorporandose al calendario desde el 8 de marzo.

Rol del Servicio de Salud en la campafia de inmunizacién contra Sars-Cov2
Como institucion publica cuyo objetivo se orienta a contribuir a elevar el nivel de salud de

la poblacion, poseemos funciones determinadas en el proceso de vacunacién y apoyo a la
red ejecutora del proceso de inoculacidn, dentro de nuestras funciones se destaca:



- Establecer las comunicaciones necesarias con los directores de las Corporaciones y
Departamentos de Salud Municipal, y con directores de los establecimientos de la red
publica de salud que sea pertinente, para difundir, instruir y definir estrategias
conducentes al cumplimiento de los objetivos sanitarios, estandares técnicos y plazos
definidos por el MINSAL.

- Realizar reuniones técnicas o de entrenamiento y supervisar al nivel ejecutor para
asegurar que la intervencién sea ejecutada conforme a los objetivos sanitarios,
estdndares técnicos y plazos definidos por el MINSAL.

- Supervisar el cumplimiento de las micro planificaciones de la red asistencial publica
bajo su jurisdiccién.

- Supervisar las coberturas de vacunacion en los establecimientos asistenciales bajo su
jurisdiccion, investigar las causas e instruir medidas correctivas, cuando éstas se
encuentren bajo el nivel de la meta establecida para la campafia.

- Supervisar que los equipos de trabajo estén conformados por personal capacitado
para el proceso de vacunacidn y gestion de la cadena de frio.

- Monitorear que las vacunas sean ingresadas en el Registro Nacional de Inmunizaciones
en los plazos definidos (hasta 24 horas desde la inmunizacidn) con el fin de disminuirla
latencia del registro manual, disminuir el riesgo de EPRO y mantener coberturas
actualizadas.

Reconocimiento a la labor de los funcionarios y funcionarias de la Salud

Quiero dar las gracias a todas y todos los funcionarios y funcionarias de la Red Asistencial
de nuestra regién por su tremenda ayuda y dedicacién en esta contingencia que estamos
viviendo por la pandemia, sin su diligencia, trabajo duro y varias noches incluso sin dormir,
no hubiéramos podido cumplir de una forma tan eficiente y oportuna en las atenciones de
nuestros usuarios.

Apreciamos el tiempo dedicado a la salud de nuestra regidon y todo lo que hacen
(abiertamente y en segundo plano) para mantener funcionando nuestro sistema de salud
de manera oportuna.

Estamos ahora en un momento complicado como regién y como pais, hemos dicho siempre
gue la institucidon no es nada sin sus trabajadores. La caracteristica principal de este Servicio
es justamente que es mas que eso; mas que una figura legal, mas que lo que dicen los
documentos formales. El Servicio de Salud es una comunidad de personas vinculadas,
compartiendo una misma misidon en ayuda de nuestros usuarios y usuarias. Por ello es que
avanzamos, por ello es que alcanzamos metas, por ello es que nos emocionamos con el
éxito de cada uno, por ello es que nos duele cuando alguno de los nuestros parte. Porque
una comunidad comparte también la afectividad, el aprecio, la amistad y el respeto.

Quiero decirles con la misma conviccién, con la misma emocidn, que el Servicio de Salud no
existe sin ustedes, las instituciones sin las personas no son nada, es por eso que destacamos



la valentia y los esfuerzos de todo el personal de salud, clinico y administrativo, son ustedes
quienes quedaran en la historia como quienes dieron todo para sacar adelante a nuestra
region en materia de salud.

Por todo esto es que estamos aqui, haciendo un alto en el camino, para reflexionar respecto
de la importancia del aporte de cada uno y reconocer la entrega que han tenido con la
institucion durante todo este tiempo. Les damos a cada uno de ustedes, las gracias a
nombre de todo el Servicio de Salud.

Estoy seguro que hay muchas cosas que quisieron hacer mejor; pero estoy mas seguro aun
de la inmensa labor que seguiran aportando. Les llamamos a tomar lo bueno y a modificar
lo menos bueno, aprovechando la experiencia acumulada y a considerarla como un rico
patrimonio sobre el cual sustentar la innovacion y el desarrollo de futuro.

A todos y todas, nuestras felicitaciones, nuestra admiracién, nuestro aprecio y nuestro
respaldo, por perseverar con entusiasmo la gran tarea de hacer salud en nuestra regién.

Manejo de la Red Integrada de Salud, producto de la Pandemia

En el marco de la emergencia producida por el nuevo Coronavirus, COVID-19, surgido en la
ciudad de Wuhan, provincia de Hubei en la Republica Popular de China en el mes de
diciembre del 2019 y declaracion oficial de Pandemia el 11 de marzo de 2020 por el Director
General de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), la directora de la Organizacién
Panamericana de la Salud (OPS), Dra. Carissa Etienne ha solicitado elevar el nivel de
preparacion de los servicios de salud.

Ante este nuevo escenario el Centro de Operaciones de Emergencias (COE), activado desde
el afio 2020, ha pasado a una fase en la cual es prioritario orientar esfuerzos para estar
preparados para la respuesta a una trasmisién comunitaria sostenida.

Son principios centrales ante la actual emergencia:

1. Salvar Vidas: Identificar tempranamente, diagnosticar y manejar debidamente los
casos

2. Contener la transmisién reduciendo la transmisidn secundaria a contactos cercanos
y trabajadores de la salud.

3. Estar preparados para reorganizar progresivamente los servicios y responder a la
emergencia y su combinacién con otras emergencias.

4. Velar por la seguridad y proteccion de los Trabajadores de la Salud previniendo el
stress y promoviendo su salud mental y fisica durante y después de la emergencia.

5. Activar toda la red de servicios de primer nivel, urgencias, nivel especializado y
hospitalario; utilizando de la manera mas eficiente los recursos para responder a la
emergencia sin dejar de atender las necesidades de la poblacién.



6. Garantizar la comunicacién e informaciéon a autoridades y otros involucrados para
sensibilizar y capacitar a los trabajadores de salud y empoderar a la poblacién en la
respuesta a la emergencia. Desde la conformacién del Comando de Gestién de
Incidentes a nivel regional, se han desarrollado varias actividades y herramientas de
apoyo técnico. Una de estas herramientas es la lista de verificacién de capacidades de

los hospitales.

Propdsito

Apoyar a la red en: la preparacién, contencién, respuesta y mitigacion de la emergencia
del Covid-19, involucrando a las personas, familias y comunidades, asi como otros
actores sectoriales e intersectoriales

Objetivos

1. ldentificar las acciones e intervenciones que debemos realizar para la preparacion,
contencidn, respuesta y mitigacién durante la pandemia de Covid-19.
2. Apoyar la toma de decisiones en la previsién, organizacion y gestion conforme

evolucione la pandemia de Covid-19.

3. Orientar las acciones que favorezcan el abordaje sectorial, intersectorial y social.

Resolucion de Listas de Espera

Al 31 de diciembre del afio 2019, el Servicio de Salud Atacama contabilizaba 29.983 casos
en listas de espera no Ges, de los cuales el 50,4% correspondian a casos de consultas de
especialidades médicas, el 35,5% a consultas de especialidades odontolégicas y el 14,1% a
Intervenciones Quirurgicas. Esta era la linea base a trabajar durante el afio 2020.

Tipo Prestacion 2015 2016 2017 2018 2019(Total

MEDICA 591 14503 15094
ODONTOLOGICA 72 147 862 2625 6946 10652
QUIRURGICO 64 1285 2888 4237
Total 72 147 926 4501 24337 29983

Consultas nuevas de especialidades médicas

Al 31 de diciembre de 2020, la lista de espera con corte al afio 2019 disminuyd en 62%. El
71% de los egresos realizados fue por causal de atencidn efectiva, en tanto el 29% restante
fue egresado por causales administrativas. A estas cifras se debe agregar la gestion de casos
gue ingresaron a la lista de espera durante el afio 2020 y que debian ser atendidos con

prioridad.



Cabe sefnalar que el afo 2020 aparece la pandemia por SARSCov-2, por lo que hubo
redistribucion de personal para atencidn de areas criticas y se disminuyd la capacidad fisica
de los consultorios de especialidades para establecer UEH diferenciadas, lo que impacté en
la produccidn de este tipo de prestaciones.

En los siguientes graficos se observa el impacto en la produccién de consultas médicas en
los hospitales de Copiapd y Vallenar, por efecto de pandemia, respecto de un afio normal.

N° Total Consultas Médicas HRC Afios 2019 - 2020 N° Total Consultas Médicas HPH Afios 2019 - 2020
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Consultas nuevas de especialidades odontoldgicas

Al 31 de diciembre de 2020, la lista de espera odontoldgica disminuyd en un 15%. La
actividad odontolégica, por su naturaleza, resulté ser una de las prestaciones que mas
limitadas por efecto de la pandemia, debido a que, por el drea de trabajo, se debieron
modificar los protocolos de funcionamiento y abordaje.

Intervenciones Quirurgicas

Al 31 de diciembre de 2019 el Servicio de Salud contabilizaba 10652 casos en espera para
una cirugia. Al término del afio 2020, se habia resuelto el 64% de la lista de espera inicial. El
68% de los egresos de intervenciones quirurgicas fue por causal de atencidn efectiva, el
restante 36% fue por causal administrativa. Esta actividad se afecté también por la
pandemia dado que hubo reubicacion de personal para apoyar las areas de camas criticas y
el uso de las dependencias fisicas de pabellones como UCI — UTI.

El efecto de disminucién de actividad quirurgica electiva por pandemia, por cada hospital,
se observa en las graficas siguientes:



N° Pacientes intervenidos hospital Copiapd, anos 2019 - N° Pacientes intervenidos hospital Vallenar, anos 2019 -
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Durante el aino 2020 se conté con la ejecucion de dos proyectos de disminucién de listas de
espera quirurgica, financiados por el Gobierno Regional y ejecutados por el Servicio de Salud
Atacamay la Fundacion Desafio Levantemos Chile. Estos proyectos se ejecutan para cirugias
de Prétesis de rodillas y hernias.

Durante el afio 2020 se realizaron 192 cirugias de hernias bajo este proyecto, alcanzando a
67% de ejecucidn. En cuanto al proyecto de Prétesis de rodillas en el afio 2020 se alcanzaron
a realizar 33 cirugias siendo el avance general de este proyecto de 71%. Cabe indicar que
por la naturaleza de este tipo de cirugias es necesario contar con disponibilidad de camas
criticas ante posibles complicaciones, por lo que este proyecto se afectd mas respecto de la
cantidad de cirugias.

Proyecciones para el afo 2021

Para el afio 2021, la Direccién de Servicio se comprometio a resolver al menos el 30% de la
lista de espera de consultas de especialidades médicas al 30 de junio de 2021 y el 30% de la
lista de espera de intervenciones quirargicas al 31 de diciembre de 2021.

El avance a la fecha es de 16% para las Consultas Médicas y de 9% en Intervenciones
Quirurgicas

También se continuara con la ejecucién de los proyectos asociados a Desafio Levantemos
Chile y se espera poder incorporar un tercer proyecto en el segundo semestre, asociado a
la resolucién de cirugias de colecistectomias. Se espera que la ralentizacién en la ejecucién
de las actividades quirurgicas por efecto de la pandemia, no afecte la posibilidad de
financiamiento del nuevo proyecto.

Por otra parte, el Director de Servicio ha implementado la ejecucion de reuniones
mensuales con todo el equipo Directivo de los Hospitales de Copiap6 y Vallenar para ir
evaluando la eficiencia hospitalaria en las actividades y recursos que impactan en las listas
de espera.






