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CLINICA DAVILA

\ \ Hospitalizacion
Medico Quirdrgico 263

Médico  Servicio Integral Servicio Integral de la Mujer 96
Quirdrgico de la Mujer T
Pediatria 52

Total 411
5 r Unidades Paciente Critico

Pediatria UPC Pediatrica UPC Pediatrica 19
Intensivo Adulto 36
Intermedio Adulto 60
Total Camas Neonatologia 34
Coronaria 14
Total 163
Intensi Int di ; .
ng?jr.ﬁt':ﬂ : ELTED - Total Camas Clinica Davila 574

N° de Pabellones 25

=

Neunamlﬂgia Coronaria
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CLINICA DAVILA

D s0.147

EGRESOS
HOSPITALARIOS

€9 37337

INTERVENCIONES
QUIRURGICAS

€D 90857

ATENCIONES
DE URGENCIA

Q 602.921

CONSULTAS
MEDICAS

D 367

NUMERO DE DIAS
PROMEDIO DE ESTADIA

o 1.329.103

EXAMENES
DE LABORATORIO

@ 203.103

EXAMEMES
IMAGENOLOGIA

78,2%

INDICE DE OCUPACION
GEMERAL

€ 7.056

PARTOS
Y CESAREAS

(1) INCLUYE PARTOS Y CESAREAS

CLINICA

S ALUD PARA T O DO S a..[)AV”_A




Organigrama Gobierno Clinico

Direccidn
Médica

Area Calidad y Area Docencia, Area de

Seguridad Clinica Desarrollo y Informacion y
Comunicaciones Estudios Médicos

Area Gestién Area Gestién
Clinica Médica

Programas IAAS
y Procesos
Clinicos

Comité de
Mediaciones

Comité de Comité Juridico Comité revision

Reclamos Financiero practicas Clinicas

Notificacion

incidentes y Vigilancia,Auditoria
eventos y Gestion de
adversos Eventos Adversos

y Reclamos clinicos
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Circulo Virtuoso

Conocer los
eventosy lo
gue las
personas
reclaman

Cambiar
comportamientos
y mejorar la
practica clinica

Escuchar

Considerar
planteamientos

Analizar
Entregar

Respuesta Investigar el
caso
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CLINICA DAVILA

FLUJOGRAMA DE ACCION ANTE LA NOTIFICACION DE INCIDENTES, EVENTOS
ADVERSOS Y EVENTOS CENTINELAS

NOTIFICACIONES por SISTEMA NOTIFICACIONES por OTRAS VIAS
INFORMATICO (Mails, reclamos. lelefénica)

INCIDENTE EVENTO EVENTO
l ’ :l ADVERSO [ CENTINELA ] noreaR
DIRECCION
MEDICA
e
o m T
INFORMAR
A AREA
2 GESTION
INFORMACION A AREA CALIDAD TECNICA J MEDICA
| [
CONFIRMACION DEL EA O CENTINELA CON MEDICO
JEFE Y COORDINADOR(A) DEL SERVICIO
RESPONSABLE
COMUNICACION DE JEFATURA DE
SERVICIO CON MEDICO TRATANTE,
PACIENTE Y FAMILIA
GESTION EVENTO GESTION EVENTO
ADVERSO CENTINELA
Informe EA Plan de manejo
Intarvencion inmediato
inmediata
revisando Informe analisis
cumplimiento de Causa-raiz
medidas de
prevencion }—
Plan de Plan de
ntervencion con intervencion col
cronograma cronograma
[ EVALUACION DE LA INTERVENCION ]
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CLINICA DAVILA

GESTION CLINICA (GCL)

El prestador institucional provee condiciones para [a entrega de acciones de salud seguras.

Caraoteristioa
Se realiza vigilancia de los eventos adversos? (EA) asociados a la atencidn.

cooigo
CARACTERISTICA

UMBRAL DE
CIMFLIMIENTD

Cumple: = 75%

VERIFICADORES

Elementos Medibles
BCL-2.2

gerencla del
prestador

PUNTOS DE VERIFICACION

QBSERYA

Se describa en un

documents de cardcter

instituchonal el sistema

de vigilancia de eventos
adversos asoclados a la
atenchin, que contempla

3l manos:

- Eventos adversos y
ewenios cantinela a
vigilar de acwardo a
raalidad asistancial.

- Sistema do vigilancia.

- Procedimients da
raporta.
3& han definkdo los

responsables de su
aplicacitn.

PAUTA DE
24

Existen repistros
implamantados y en uso
para reportes de EA de
acuarde al sistema de
vigilancia local.

Se constata andlisis de
ewvantos cantinglas.

Z2Epmpins de BA 8 wipiar diberas por preaidn, EA ssocisdos 3 i anesieais, B4 ssocioos 3 l5 cinpa, B4 sspciados 3 6mmes
o med Cacidn, caidas con lssin, musriss inesparacss, edravie o binpsiss, B4 ssocisoos 3 is atencidn obsisinics, sic.

ENA S A

c

D P A R A T

COTEJO

MANUAL DE ATENCION CERRADA
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APRUEBA NORMA GENERAL TECMNICA N 120

MINISTERIC DE SALIUD SOBRE CALIDAD DE LA ATENCION: REPORTE
SUBSECRETARIA DE REDES ASISTENCIALES DE EVENTOS ADVERSOS ¥ EVENTOS

DEPTO. CALIDAD Y. SEGURIDAD DEL PACIENTE CENTINEL.A.

- - AE .

28 i

I|| sanNTiaco, £ 4 MAYD Z0n

1

EXENTA N*

VISTO: lo dispuaeste en los articulos 4%, 85 v 16 v en el Libro I del
decreto con fuerza de ey N* 1 de 2005, del Ministerio de Salud: en el decrats MN® 135 de 2004 del
Ministerio de Salud v en la resolucidn MN° 1600 de 2008 de la Contraloriz Genaral de i= Repdblica, v

ICOMN S DE RS ND:

- La nacesidad”de establacer un sistema de wvigilancia v reporie de

evaenios adversos y eventos centinela potencialments prevenibles para contribuir a la segurided de
la atencidn de salud, dicts [a siguiente,

RESOLUCION:

1%, FIJASE, a contar de la facha de la presente resclucién, el texto

de fa Morma General Técnica N° | 2gsobre Calidad de la Atencién: Reporte de Eventos Adversos v
Eventos Centinela.

A BOCE N A 2 & L U B P A R A ; 0 S a.l
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== DAVILA

SISTEMA DE REPORTE DE
INCIDENTES, EVENTOS ADVERSOS
Y EVENTOS CENTINELAS

En Clinica Davila estamos promowviendo la Calidad v Seguridad en la
atencidn a nuestros pacientes. Por esta razdn, quereamos que Lsted nos
ayude a mejorar los aspectos que afecten la atencidn de salud.
Agradeceremos que notifigue en forma voluntaria, confidencial, andnima e
inmediata cualguier situacidn o acontecimiento inesperado gue puso o
puedese poner en riesgo la seguridad de los pacientes, describiendo la
situacidn puntual, el servicio o unidad ¥ 21 momento de ocurrencia. Estas
natificaciones seran recibidas y analizadas por el Area de Calidad Técnica.

Serwvicioc

Fecha y
hora :

Enwviar

CLINICA




'CLINICA DAVILA

(53 MIM Clasificacion de Incidentes = %
— Ingreso de Responzable
Usuaio  |VHENRIOUEZY | "
Pazzword I’””“c | |ngrezar EI
—Egtado Par Mimero de Incidente

@ [ToDOS ] -
Incidente Mumero : I I)
[+ Periodo de Ingreso Desde :IEI'I A/2006  Hasta: ISDHEIE.-’EEI'I [ Buscar

1 Servicio: |MO4SD

Id Incidente Fecha Ingreso Fecha | 20/03/2016 8 30

23388 30/06/2016 21:41:10 ECOT] |PACIENTE DE LA HABITACION SALIR DE DUCHA -
23357 30062016 21:35%:14 UCI A Tesdo Ongenal | |SUFRE CAIDA, REFIERE QUE SE ENREDA CON CORTINAS AL QUEDAR SUMERGIDAS EMN 3
23356 30/06/2016 20:38:26 M5 AGUA DE LA DUCHA,

B MNIEGA SENSACION VERTIGO U OTRO SINTOMA, MO PRESENTA, LE;":“N EMN NINGLUNA PARTE
23355 | 30/06/2016 18:2617 CENT DEL CUERPO. EN EL MOMENTO DE LO OCURRIDO PTE EN COMPARIA DE TENS, QUIEN ME

23354 ANA0EAZ20T6 18: 1233 UTI A [PAGENTE OE = 7 SALIF DE DUIC

= Terdo Modiiceds : |[PACIEN LA HABITACION [ .. | UCHA -
23333 | 30/06/201617.53:26 |UTI A ﬁ:’“ Mat) |SUFRE CAIDA REFIERE OUE SE ENREDA CON CORTINAS AL QUEDAR SUMERGIDAS EN
23352 ANA0EA2016 14:58:57  LIRGH o LAGILIA DE LA DUCHA, E
23351 INA0E2016 14:47:657 (MO 4 NIEGA SENSACION VERTIGO U OTRO SINTOMA, NO PRESENTA, LE:SII:}N EN NINGLIMNA FARTE
searo | a0/00 /2016 141679 [UC DEL CUERPO. EN EL MOMENTO DE LO OCURRIDO PTE EN COMPAR§A DE TENS, QUIEN ME

INFORMA, il [ |
23349 | 3070642016 14:07:51 | IMAG
03348 | 30/06/2016 125601 SEGL I 22108 p:[ 953190 Fecha Efectiva: | 20/00/20N6 08-27. 389 Estado: | CLASIFICADD
TM5 OIS OGN NTE o 0 COPUCEOTIORIES A T Evente s =l
7345 30/05/2016 023131 | LPC A Uredad lnvobucsada IMEDICD QUIRLAGICO 1*NORTE D EI c soiidad : |Evu'|lr.| Y — LI
| | Categona  [A Segundad de Pacenite -] Fuente Pesquisa - | -
Clasdec.acedn [Ea-dat ;J
ﬂ Detale : [Caida en el Bafio =l Pessona [2] Imphcada (2] ﬁl
Hiztorial Respue
P Asorade o[ TEE <7 e
HIM Clazificacion de Incidentes cc: |

N v -
MNao V Acepla 5 ale

CLINICA
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INFORME..DE EVENTO ADVERSO

Evento Adverso:

Fecha yhora de OCUMENCIa:

'-'-=-r-.I 105 INVOILCT005 &n &l evento:

I--r onal involucrado

Nombire del Fti: ente

Lhas de hospialzscion:

e CCUMmSY

Ces imvolucrado)

ion con medidas | EvVEnCion existentes )

Infermacion complementana

Faciente y tamilia intormada del evento :|marcary

Nombre del medico gue informa del evento al paciente - tamila

Fecha y hora de Informacion 3 paciente - tamilia

Existe registro &n histona clinica de 13 intormacion del evento 3 paciente — tamilia: {marcar)

ACCID

nmaRaias:

SEEUN EL ANALISIS DE ESTE EVENTO, SE CLASIFICAEN: {mamjuea con und X

[ ] erevenims
|:| MO PREVENISLE

FLAN DEINTERVENCION

ENTACION

'J"I-:I 2 medana

servicio y firma

firma




'CLINICA DAVILA

ARos 2012 2013 2014 2015
Notificaciones

Incidentes

Eventos Adversos

Eventos Centinelas

Total Notificaciones 2289 2768 4045 3811
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CLINICA DAVILA

Tasa de Eventos Adversos en Clinica Davila
2011-2012-2013-2014-2015

0,60
0,50

0,40

DCO

0,30

2011= 126.989

2012= 137.639

0,20
0,10

Tasas x 1000 DCO

2013= 124.156
2014= 157.789
2015= 157.447

0,00
2011 2012 2013

=—¢— Caida de paciente

== Retiro no programado de elemento invasivo
== Asociado a Examenes y Procedimientos
=== PP G°3Y 4

2014 2015

== Error en administracion de medicamentos
== Fugas y Accidentes
=@ Asociados a Cirugias

o
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'CLINICA DAVILA

-
Biblicteca del Congreso Nacional de Chile «_ \  Legislacion chilena
—e
Tipo Norma Ley 20584
Fecha Publicacidn :24-04-2012
Fecha Promalgacidn :13-04a-2012
Organismo MINISTERIO DE SALUD; SUBSECRETARIZ DE SALUD PUBLICA
Titulo REGULA LOS DERECHOS ¥ DEBERES QUE TIENEN LAS PERSONAS EN
RELACION CON ACCIONES VINCULADAS A SU ATENCION EN SALUD
Tipo Versidn :Unica De @ 01-10-2012
Imicio Vigencia t01-10-2012
Fin Vigencia D1 -0Z2-2222
Id MNorma :1 029348
TTRT. thttp:// www.leychile ¢l /N?i=1039348&Ff=2012-10-01l&p=

LEY MUOM. 20.584

REGULA LOS DERECHOS ¥ DEBERES QUE TIENEN LAS PERSONAS EN RELACION CON ACCIONES
VINCUOLADAS A ST ATENCION EN SALITD

Teniendo presente gue el H. Congreso Nacional ha dado su aprobacidn al
siguiente
Articulo 4°.- Toda persona tiene derecho a que, en el marco de la atencidén de

salud que se le brinda, los miembros del equipo de salud y los prestadores
institucionales cumplan las normas vigentes en el pais, y con los protocolos
establecidos, en materia de seguridad del paciente y calidad de la atencidn de
salud, referentes a materias tales como ingecciones intrahospitalarias,
identificacidén y accidentabilidad de los pacientes, errores en la atencidén de salud
Y., en general, todos aquellos eventos adversos evitables se?ﬁn las practicas
cominmente aceptadas. Adicionalmente, toda persona o quien la represente tiene
derecho a ser informada acerca de la ocurrencia de un evento adverso,
independientemente de la magnitud de los dafios que aquel haya ocasionado.

Las normas y protocolos a e se refiere el inciso primero seran aprobados por
resolucidén del Ministro de Salud, publicada en el Diario Oficial, y deberan ser
germanentemente revisados y actualizados de acuerdo a la evidencia cientifica

isponible.

CLINICA
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'CLINICA DAVILA

Porcentaje cumplimiento de informacion en ficha Clinica

2016 | Sem

%

Evento Adverso informado
por Medico a

paciente/familia con registro
en ficha clinica

Evento Adverso sin informar
por medico en ficha clinica

Total Eventos Adversos

CEDENEIECIA

L A B UENA S ALUD PARA "0 DO S a.l [_)/W\




CLINICA
':'DAVILA

LA, BJERA SALLIC FARR TODOHS:



CLINICA DAVILA

Algunos pasos del proceso

Usuario Diario
presenta Servicio al

reclamo cliente

formal

Semanal

Comité Respuesta al

Comite Reclamos usuario

Revision
Practicas
Clinicas

Quincenal .
Comite

Juridico

Comité de Financiero
Mediaciones




CLINICA DAVILA

Comités para la Gestion

Revisar todas las reclamaciones de orden clinico en
Comité de funcién de la tematica principal de la queja, la
Reclamos solicitud del reclamante, el impacto clinico juridico
y financiero a identificar.

Comité de
Mediaciones

Comité de
Revision de
Practicas
Clinicas



Comités para la Gestion

Gestionar y resolver respecto de casos
clinicos complejos de alto riesgo juridico,
donde haya aspectos relacionados con la
cuenta o procesos prejudiciales

Comité
Juridico
Financiero

Comité de
Mediaciones

Comité de
Revision de
Practicas
Clinicas



Comités para la Gestion

Tiene como funcién
Comité de revisar y gestionar la
Mediaciones informacion relacionada
a casos en mediacion.

Comité de
Revisién de

Practicas
Clinicas



Comités para la Gestion

Comité de
Mediaciones

Su funcién es investigar las practicas Comité de
médicas y de cuidados, analizando Revision de
las conductas y acciones asociadas a Practicas
casos especiales. Clinicas
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Reclamo

R

e R o o

000023 yak L,, \'eq:tﬁg 8 DAVILA
s dario, a su vez debe ser wummmw

PACIENTE I\POD[RADO (] nspna SENTANTE
SEGUN LEY N° 20.5

NOMBRE Y APELLIDO:

OMBES

RUT: AU

VINCULO CON EL PACIENTE:

DOMICILIO:
oM COMUNA

TELEFONO: . | Teeroro
EMAIL {0 s o S \o

AUTORIZA RESPUESTA CORREQ ELECTRONICO:

\
\
| | AREa DONDE SE GENERAEL RECLAMO JINC2RNOS




CLINICA DAVILA

Reclamo

4

: Santiago 22-06-2016 o - 2
y ido de la urgencia e C e
Sefor Director Clinica Dévila © hublese vuelto en un estado adn més grave. Posteriormente aparecié mucho tiempo, ahi nacid nuestra hija y frente a emergencias siempre
nuevamente y muy distendido, le dijo que estas cosas pasaban, sit insélita.

m-nmuauuhww.mmwmmﬂ
malestares y se recurre a sus servicios.

Presente:

Dicho todo lo anterior nuestros reclamos son:
Junto con saludar me presento, sd

Primera atencién; 9
iCus
ser muchos?
s ¢El diagnéstico fue bien hecho?
ocurrido en la Urgencia, hechos que paso a relatar a continuacién: Enla oo ot tenla apendicits? g

El dia Jueves 26 de mayo del 2016 concurrimos a las 21:00 por lo medicamentos que le indicé el doctor?
mi sefiora se encontraba con fuertes dolores en el vientre (zona &Por qué frente a dudas no se realizé un escéner o Ecografi

tener una buena ¥
su pronta (esperaremos dos semanas a contar de la entrega d
(queremos saber cudles serdn las medidas compensatorias por

Segunda Atencién

realizada una nueva evaluacién el doctor le pregunta a mi sefiora si zmmommdewwdawmdvmdmm
sefora confirma que disminuyo, pero no se quitd, a lo que el doctor. tenia mi Sefora?
vuueesoudeﬂdoaqmeﬁaﬂeuum’melm £El Doctor no profundizé y no descarté todas las
ambiguo, ya q ; 9 mi sefiora al traumatélogo?

con analgésicos y antibiéticos durante 7 dias para curar la enfern ¢Por qué el doctor accedié de mala manera a re
la urgencia. cualquier otra cosa?

X ol do Por qué en un momento tan vulnerable para

ir a una urgencia?, i Vi

que comentamos pero que asumimos que era debido st xov 50 €160 G HAGA o

infeccion urinaria y que debia pasar con los dias. &No es la labor del médico disminuir el dolor
Pasados ya 14 dias del tratamiento las molestias recuperar su salud?
lo que nuevamente tuvimos que llevarla a urgencias a ¢Este sefior acaso no hizo el Juramento de

¢Cudles son los criterios para dar de alta a
El dia viernes 10 de junio mi sefiora se pres n
cuadro de mucho Dolor en Inlmlsmn z0na que se p molestias persisten y no se siente bien?
o PSP e orsts
haciendo una ignorante
después de una evaluacién y tomarle examenes
que no tenia nada, el doctor procede a ponerle.
y que la derivard a un TRAUMATOLOGO, ya qu
llegaba a la espalda, en ese momento mi :
ecografia para quedarse tranquila y no volver a u
Ia 20na abdominal, la respuesta del doctor fi ls‘qm:ﬂ ::o m,:: ::: m.::“

devolverd

Dicho lo anterior,

*  ¢Nocree usted que si hubiese un d




Reclamos

recn QUG 6] -. CLINICA
N¢ 00050 " DAVILA
IMPORTANTE:

1.- Para dar curso a esta solicitud se deben completar todos los campos del formulario, a su vez debe ser firada por el paciente, representante legal 0 apoderado.

2.- En ¢l evento que usted requiera acompaniar documentos relacionados con su rectamo, 0 que el mismo se refiera a datos confidenciales, estos deberdn ser entregados
directamente en la oficina de servicio al cliente.

PACIENTE 2 APODERADO O REPHESENTANTE LEGAL
SEGUN LEY N° 20.5!

AUTORIZA RESPUESTA CORREO ELECTRONICO: S _ AUTORIZA RESPUESTA CORREO ELECTRONICO:

[
AREA DONDE SE GENERA EL RECLAMO: FECHA EN QUE OCURRIO EL EVENTO: |

INDICACION DE LOS HECHOS QUE FUNDI

AENTEN SU RECLAMO Y DE LA INFRACCION A LOS DERECHOS QUE CONTEMPLA LA LEY:

QT

(=) ®

5 : 201 S.
(.8 doc ez v el A Otwardg_ (AT A\ D Ao,
_CO¢ VU te N2 ey S OO /T, &'\'E\ B \
XQaAetrey TSN S\ N Con %y M= G “‘&EZS&E >

\r  pyner W0 CERE k-\ \OX B aNO el W q\ , | ?Qv\\ﬁ‘ |

Dr=tn A o oS ‘-\.ﬁ\'\\—p\_« O, e OfTEC
e 22— e G £ {2 Tovs
E.\, ot O de o WS O \\» AN ey

“tj\ DOANTON, oo, WV C ook \L’L R

N\ ToXS (S . = WAL e '"]\ SO e,

. v
o N N TT— 3

PETICION CONCRETA:

o= o o O G
o A = YA L ol VR Coyror
AN\ & h\\<. L N e AN NNEPGOAN D
SR =R v QA LR

L C =%
A S ,»_‘7\'\’—~

\

N e
N 7
e

ENTIENDO Y ACEPTO QUE PUEDE SER NECESARIO ACCEDER A LA INFORMACION CLINICA

SR IV & i
FECHA. L!ﬂ 28| | X ELS A
N¢ 00007 D/-\V IL A
IMPORTANTE:

1.- Para dar curso a esta solicitud se deben completar todos los campos del formulario, a su vez debe ser firmada por el paciente, representante legal o apoderado.

2.- En el evento que usted requiera acompaiiar documentos retacionados con su reclamo, 0 que el mismo se refiera a datos confidenciales, estos deberan ser entregados
directamente en la oficina de servicio al cliente.

APODERADO O REPRESENTANTE LEGAL
SEGUI™ "~

AUTORIZA RESPUESTA CORREO ELECTRONICO: Sl m NO[J AUTORIZA HESP_UESTA CORREQ ELECTRONICO:

e

Dy _Me:
‘e rl C1A FECHA EN QUE OCURRIO EL EVENTO: |/ H

AREA DONDE S

INDICACION DE LOS HECHOS QUE FUNDAMENTEN SU RECLAMO Y DE LA INFRACCION A LOS DERECHOS QUE CONTEMPLA LA LEY:

\
e L% \_‘«il‘m A

NOD

PARA LA INVESTIGACION Y RESPUESTA DE ESTE RECLAM

FIRMA PACIENTE FIRMA pﬁQDEnADO
O REPRESENTANTE LEGAL

— « 1 L
pe /. 5 < e a 7 A X y
= i » T g~ £ s1e /
Pl L / 29C /5 o SED h / v e
i £ iy / Z = P . X
= £ < z & il ) > 7 e
> i S Xy
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f ) vis ESTAMed ) e=xt JE
) ) =X ) =N A o
7¢ sl tCtFTAN EH S/ & 2y A
- 77 N 10
/ot e NeeTA za viya D M1 ESFUSA
— Vi
ENTIENDO Y ACEPTO QUE PUEDE SER NECESARIO ACCEDER A LA INFORMACION CLINICA W
PARA LA INVESTIGACION Y RESPUESTA DE ESTE RECLAMO: sl \ \1{no
74 ’ AVA a1 {"
_ e cm———— I
FIRMA PACIENTE FIAMA/AHODERADO
R—




Reclamos

PETICIO{«I CONCRETA: \ \ \ \\ s
To2= o 02 oo c'\= B e 5 -
b L e AR e AN e p— L2 —
%&Lﬁ\\"& CATON TOON o
lo

X0 T e

o e TroeRs | . - S— \
= \ T ! VY \
‘(4’07\<€QA DonO— == O Yac IO o e \U<akq.
A \
ENTIENDO Y ACEPTO QUE PUEDE SER NECESARIO ACCEDER A LA INFORMACION CLINICA & \
PARA LA INVESTIGACION Y RESPUESTA DE ESTE RECLAMO: S / NO \

AR

FIRMA PACIENTE (/’ FIRMA ARQDERADO
REPRESENTA EGAL

FEIIVIVIN VCVUINGNIR 1A

ABa (o
/2 LA

of  FAEATE

K EGL /G477 ~TEN A

IE <esd rerFAH S o0 UMD
PeTicion CorxeNeTA 7 La vida De Mt ES5BSH “

ENTIENDO Y ACEPTO QUE PUEDE SER NECESARIO ACCEDER A LA INFORMACION CLINICA N \
PARA LA INVESTIGACION Y RESPUESTA DE ESTE RECLAMO: sl \ \ \1Ino
1
AT L
i W \
7 A LL ! DA *I\‘ '
FIRMA PACIENTE FIRMA/JA ERADO




Decreto N° 35/ 2012
Reglamento sobre el procedimiento de
reclamo de la Ley N° 20.584

Articulo 2°, a) Reclamo: Toda presentacion
escrita y suscrita que realice una persona contra
un prestador institucional de salud para exigir
cumplimiento de los derechos consagrados en la
Ley 20.584, motivada en hechos comprendidos

en la competencia de la Superintendencia de
Salud.



Decreto Fuerza de Ley N°2763/1979 y de las Leyes
18.973/18.469

...Conocer los reclamos que presenten los
beneficiarios a que se refieren los Libros Il y Ill de
esta Ley, respecto de la acreditacion y certificacion
de los prestadore oublicos como

alud no sera competente para pronunciarse
obre el manejo clinico individual de casos...

Fuente : DFL 1, Libro | publicado 24.04. 2006, ultima modificacion 26.01.2016



Decreto N° 35/ 2012
Reglamento sobre el procedimiento de
reclamo de laLey N° 20.584

Articulo 10. Respuesta al reclamo: ...debera contener a lo menos :

a) Nombre y domicilio reclamante .
b) Materia reclamada y peticiones concretas.

c) Contenido de la respuesta, todas las peticiones planteadas
antecedentes.

d) Plazo y forma de cumplimiento.
e) Firma del Director Técnico.
f) Facultad del reclamante para recurrir a la Superintendencia.

Articulo 11. Plazo de respuesta:
* 15 dias habiles contados desde el dia habil siguiente a su recepcion



CLINICA DAVILA

Reclamos 2015

519 reclamos presentados en Comité de Reclamos

6707 reclamos registrados
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'CLINICA DAVILA

RECLAMOS POR PRACTICA CLINICA
OCT/DIC 2015

PROCEDIMIENTO 76
INDICACIONES MEDICAS 85
DIAGNOSTICO MEDICO 32
CIRUGIA 16
RECLAMOS POR PRACTICA CLINICA OCT A DIC 2015 LEY URGENCIA 9
ALTA NO CORRESPONDE 6
LLAA.S. 4
38 CAIDAS 4
OTROS OTROS 8
TOTAL 240
capas | B4
ans. G4

ALTA NO CORRESPONDE -6

LEv URGENCIA | (il 9
CIRUGIA ) 16
DIAGNOSTICO MEDICO | () 30
INDICACIONES MEDICAs | (T 85

PROCEDIMIENTO 76

CLINICA
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CLINICA DAVILA

Tiempos de Respuesta
Comité de Reclamos y
Juridico Financiero 2015

Comités Promedio| Rango | Mediana
reclamos (dlas) GIED) (dlas)

Reclamos 3-213
Juridico 119 65 5-390 52
Financiero

Fuente: Elaboracion con datos del sistema Medysin, incluye sélo dias habiles




CLINICA DAVILA

SERVICIO A CLIENTES

INDICADOR asa de reclamos Area clinica hospitalizados

FORMULA N

° reclamos clinicos ho

spitalizados

/ N° dias camas * 1000

Unidades clinicas hospitalizadas: todas las unidades clinicas, Nutriciéon, Dir. médica, pabellon central y

maternidad

departamentos medicos

* Fuente: workflow de reclamos

* Dias camas tomados de censo

N° reclamos Dias camas Indicador
ENERO
FEBRERO
MARZO
ABRIL
MAYO
JUNIO
JULIO
AGOSTO
SEPTIEMBRE
OCTUBRE 196 12.790 15,32
NOVIEMBRE 172 11.971 14,37
DICIEMBRE 167 11.477 14,55
Acumulado
2015
Acumulado
2014 616 34.456 17,88
1782 -17,4%
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2014 2015
ENERO 17,56
FEBRERO 14,88
MARZO 10,57
ABRIL 18,50
MAYO 16,26
JUNIO 13,07
JULIO 17,86
AGOSTO 15,38
SEPTIEMBRE 15,70
OCTUBRE 16,13 15,32
NOVIEMBRE 19,90 14,37
DICIEMBRE 17,75 14,55
a CLINICA
PARA TODOS BSDAVILA



&y A  <7,) . CLINICA
i 35 5= —— "
f LSSy 4 ek & DAVILA

i b AL,

S
Algunas constataciones

« Las personas nos estan diciendo muchas cosas
cuando reclaman. Los reclamos no son malos per sé.

 Reclamos y eventos son fuentes primarias de gran

5 riqueza.

_  No basta contentarse con responder a los 15 dias o
- con notificar un evento, hay que investigar de verdad
\ lo que ocurrid y trabajar seriamente y sin descanso

i para hacerlo mejor.

* Las leyes se han hecho porque hay principios morales
gue les han dado nacimiento y no hay sosiego cuando
hay que llegar a la verdad y actuar con justicia.
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