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Contenidos
= Nuestra Red
= éCoOmo lo hicimos?

= ¢En qué estamos?






Nuestra Red

Establecimientos PUblicos.

= 20 Centros de Salud Familiar.

= ] Hospital Comunitario en Hanga Roa.
= 8 COSAM.

= Q SAPUs.

= ] Centro de Urgencia en Nufioa.
= 4 |Institutos de Referencia Nacional.

= 3 Hospitales de Alta Complejidad.

i ® 1 SAR en Pefialolén.

" ] Centro de Referencia de Salud.

| Servicio de Salud Metropolitano Oriente |



Nuestra Red

Clinicas Privadas.

Clinica Alemana.

Clinica Avansalud.

Fundacion Arturo Lopez Pérez.

Clinica Cordillera.
Clinica INDISA.

Clinica Las Condes.

Providencia

Macul

Clinica Los
Clinica MED

Q

Clinica aria.

Clinica San Carlos de
Clinica Tabancura.

Hospital del Trabajador.

Servicio de Salud Metropolitano Oriente



Nuestra Red

Hospitales de las Fuerzas Armadas y de Orden.

=  Hospital Militar.

Hospital DIPRECA.

En total mas de 60 establecimientos de Salud.
. amdilP

A los que se suman 249 Establecimiento de Larga Estadia para Adultos Mayores.

o

| Servicio de Salud Metropolitano Oriente |
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i " Hospital de Carabineros.

| . ,

! @ Hospital de la Fuerza Aérea.
|
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Comité Estratégico para la Gestion y Coordinacion

REF: CREA COMITE
ESTRATEGICO PARA LA GESTION
Y COORDINACION DE LA RED

Asesora Juridica Directora

N°04 - ASISTENCIAL DEL  SERVICIO
SALUD METROPOLITANO
ORIENTE

RESOLUCION EXENTA N° .5 (‘) :J

SANTIAGO,
12 MAR. 2020

VISTOS: Lo dispuesto en del Decreto
con Fuerza de Ley N° 1, de 2005, que fija el texto refundido, coordinado y
sistematizado del Decreto Ley N° 2.763/79 y de las Leyes N°s. “18.933 y 18.469,
en los articulos 8 titulo Il, letra g) del Decreto Supremo N° 140, del 2004, del
Ministerio de Salud. que aprobo el Reglamento Organico de los Servicios de Salud
y la resolucion N° 7, de 2019, de la Contraloria General de la Republica

de la Red Asistencial del SSMO

Res. Ex. N°288
12 MAR 2020

1)

2

RESOLUCION:

CREESE el COMITE ESTRATEGICO PARA LA GESTION Y
COORDINACION DE LA RED ASISTENCIAL DEL SERVICIO SALUD
METROPOLITANO ORIENTE, organismo destinado a generar y establecer
una coordinacion estratégica y comunicacional entre todos los participantes,
ademas de optimizar |a gestion asistencial dentro de la red del Servicio para
enfrentar cualquier contingencia, hecho o situacién de importancia o
relevancia en el ambito de la salud.

APRUEBENSE |as siguientes disposiciones de funcionamiento y organizacién
interna:

a) El Comité estara integrado por:

i) La Directora del Servicio de Salud Metropolitano Oriente o quien ella
designe, quién |a presidira

ii) Los Alcaldes de las Municipalidades que cuentan con establecimientos
de atencion primaria salud bajo su dependencia: Vitacura, Las
Condes, La Reina. Lo Barnechea, Nufioa, Macul, Pefalolén y

Providencia

iii) Directores de todos los Establecimientos de Salud que conforman la
Red Metropolitana Oriente: Hospital del Salvador, Instituto Nacional de
Geriatria, Instituto Nacional del Térax, Hospital Santiago Oriente — Dr.
Luis Tisne B, Instituto de Neurocirugia, Hospital Hanga Roa, Hospital
Luis Calvo Mackenna, Instituto Nacional de Rehabilitacion Pedro
Aguirre Cerda

iv) Encargado de Relaciones Laborales y Asuntos Publicos del Servicio

= ——————— |




Disposiciones Ministeriales para la Coordinacion de la Red

DIARIO OFICIAL

DE LA REPUBLICA DE CHILE .
Ministerio del Interior y Seguridad Piblica SECCION

LEYES, REGLAMENTOS, DECRETOS Y RESOLUCIONES DE ORDEN GENERAL

Nim. 42.621-B | Miércoles 1 de Abril de 2020 | Pigina | de §

Normas Generales
CVE 1747890

MINISTERIO DE SALUD
Subsecretaria de Redes Asistenciales

DISPONE INSTRUCCIONES PARA LA COORDINACION DE LA RED PUBLICA Y
PRIVADA DE SALUD POR PARTE DE LA SUBSECRETARIA DE REDES
ASISTENCIALES

(Resolucién)
Nim. 156 exenta.- Santiago, 1 de abril de 2020.
Vistos:

Estos antecedentes; lo dispuesto en los articulos 19 N° 1, 19 N° 9 de la Constitucién Politica
de la Republica; en el Codigo Sanitario; en el decreto con fuerza de ley N° 1, de 2005, del
Ministerio de Salud, que fija ¢l texto refundido, coordinado y sistematizado del decreto ley N°
2763, de 1979, y de las leyes N° 18.933 y N° 18.469; en el Reglamento Sanitario Intemacional,
promulgado a través del decreto N° 230 de 2008 del Ministerio de Relaciones Exteriores; en el
decreto supremo N° 136, de 2004 del Ministerio de Salud, Reglamento Organico del Ministerio
de Salud; en el decreto N° 4 de 2020, del Ministerio de Salud, que decreta Alerta Sanitaria por ¢l

Res. Ex. N°156
01 ABR 2020

Poblica y Privada

periodo que se sefiala y otorga facultades extraordinarias que indica por Emergencia de Salud
Publica de Importancia Internacional (ESPII) por brote del nuevo coronavirus (2019-NCOV); en
el decreto nimero 104, de 2020, del Ministerio del Interior, que declara estado de excepcion
constitucional de catistrofe, por calamidad pablica, en el teritorio de Chile; en el articulo 10 de
la ley N° 10.336 de organizacion y atribuciones de la Contraloria General de la Repiblica; en
resolucion exenta N° 208, de 25 de marzo de 2020, del Ministerio de Salud, que dispone medidas
sanitarias que indica por brote de COVID-19; resolucién N° 7, de 2019, de Contraloria General
de la Republica, que fija normas sobre exencion del trimite de toma de razon y;

| Servicio de Salud Mr

t 5%y

DISPONE INSTRUCCIONES PARA LA
COORDINACION DE LA RED PUBLICA Y
PRIVADA DE SALUD POR PARTE DE LA
SUBSECRETARIA DE REDES
ASISTENCIALES

@l
%”w

EXENTAN® 156

Santiago, .. 1 ABR 2020

VISTOS: Estos antecedentes; lo dispuesto
en los articulos 19 N° 1, 19 N° 9 de la Constitucion Politica de la Republica; en el Cédigo
Sanitario; en el decreto con fuerza de ley N°* 1, de 2005, del Ministerio de Salud, que fija
el texto refundido, coordinado y sistematizado del decreto ley N° 2.763, de 1979, y de las
leyes N* 18.933 y N° 18.469; en el Regl to Sanitario Internacional, promulgado a
través del Decreto N° 230 de 2008 del Ministerio de Relaci Exteriores; en el di
supremo N° 136, de 2004 del Ministerio de Salud, Reglamento Organico del Ministerio
de Salud; en el decreto N°4 de 2020, del Ministerio de Salud, que decreta Alerta Sanitaria
por el periodo que se sefala y otorga facultades extraordinarias que indica por
Emergencia de Salud Publica de Importancia Internacional (ESPII) por brote del nuevo
coronavirus (2019-NCOV); en el decreto niamero 104, de 2020, del Ministerio del Interior,
que declara estado de pcidn constitucional de catastrofe, por calamidad publica, en
el territorio de Chile ; en el articulo 10 de la ley N° 10.336 de organizacion y atribuciones
de la Contraloria General de la Republica; en Resolucion Exenta N° 208, de 25 de marzo
de 2020, del Ministerio de Salud, que dispone medidas sanitarias que indica por brote de

Gigi 7 a fi de la Republica, i
ToUDpAg ALk Y g 20014 Qanipdtiecendia de la Repibiica, aue fa

2. Coordinacion en Redes de Salud.

2.1.Los prestadores privados se incorporaran a la red de los Servicios de Salud de
acuerdo a su ubicacion geografica y al territorio asignado a cada Servicio de
Salud.

2.2.Con el fin de asegurar la atencion en salud, la organizacion de la red radica en el
Director de los Servicios de Salud, y en caso de ser necesario, por falta de
capacidad resolutiva u otra situacion, se debe recurrir a la Macrored o redes de
Alta complejidad ya establecidas.

2.3.Los Servicios de Salud podran conocer y monitorizar la informacion de los
prestadores de los que trata esta resolucion, publicos y privados, concerniente a
dotaciones de cama y pacientes COVID-19, en el sistema informatico de la
Unidad de Gestion Centralizada de Camas (UGCC).

2.4.En caso de ser necesario, los Directores de los Servicios de Salud podran citar a
un Consejo de Integracién de la Red Asistencial Ampliado (CIRA), el cual tiene el
caracter de extraordinario y se constituira para la coordinacion de aspectos
asistenciales, talescomo flujos de ingreso a prestadores y servicios de apoyo en
la atencion. A estos consejos debera asistir el Director Médico y Gerente General
de los prestadores privados.

/2.5. Los Directores de Servicio y de Establecimientos de Salud deberan designar a un\
encargado en su respectiva reparticion para verificar el cumplimiento del correcto
uso de Equipos de Proteccion Personal (EPP), tal como esta indicado en la
Circular C37 N°01 del 18 de marzo de 2020, de esta Subsecretaria de Redes
Asistenciales. Asi mismo, deberan supervisar el control de inventario de los EPP,
velando por que se cumplan las responsabilidades administrativas

\__ correspondientes. P
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Comité de Coordinacion de la Red Asistencial Poblico, 73.(.
Privadas y de las FF.AA. COVID-19 X

Servicio de

o REF: CONFORMA  COMITE

Metropolitano.

et COORDINACION  DE

g et

LAS FF. AA COVID-19.

Winsterio de

LA

DE

RED

ASISTENCIAL PUBLICO, PRIVADA Y DE

Sotud

Depto. Asesoria Juridica
N (5 " RESOLUCION EXENTA N°

SANTIAGO, 77 ABR. 2070

639

~

VISTOS:

1. La Resolucion Exenta N°156, de fecha 01 de abril 2020, que dispone instrucciones
para la coordinacion de la Red Publica y Privada de salud por parte de la

Subsecretaria de Redes Asistenciales;

refundido, coordinado y sistematizado del Decreto Ley N° 2.7¢
N°s. “18.933 y 18.469, en los articulos 8 titulo II, letra g) de
N°140, del 2004, del Ministerio de Salud, que aprobd el Regl:
los Servicios de Salud y la Resolucion N° 7, de 29 de ma
Contraloria General de la Republica.

| Servicio de Salud Me

Res. Ex. N°639

| 27 ABR2020

. Lo dispuesto en del Decreto con Fuerza de Ley N°1, de 2005, que fija el texto

RESOLUCION:

1) CREASE el COMITE DE COORDINACION DE LA RED ASISTENCIAL
PUBLICO, PRIVADA Y DE LAS FF.AA. DEL SERVICIO SALUD
METROPOLITANO ORIENTE, organismo destinado a generar y establecer una
coordinacion estratégica y comunicacional entre todos los participantes, ademas
de optimizar la gestion asistencial dentro de la red del Servicio para enfrentar
cualquier contingencia, hecho o situacién de importancia o relevancia en el ambito
de la salud, que estara constituido por los siguientes integrantes:

a)

b)
c)
d)
e)

9)

QF. Maria Elena Sepulveda Maldonado, Directora del Servicio de Salud
Metropolitano Oriente.

Dr. Marcelo Muioz Cardenas, Medico Coordinador.

Dr. José Manuel Rubio Richasse, Anestesiologo, Medico Asesor.

Dr. Rodrigo Blamey Diaz, Infectélogo, Medico Asesor.

Sra. Maria Soledad Elias Abdul-Mesih, Enfermera coordinadora del Servicio de
Salud Metropolitano Oriente.

BQ. Francisco Rojas Aedo, Bioquimico Asesor.

Dra. Victoria Pinto Henriquez, encargada de informacién de la Unidad de
Gestion Centralizada de Camas (UGCC), del Servicio de Salud Metropolitano

’ablo Bravo Quintana, Subdirector Administrativo del Servicio de
»politano Oriente.
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Coordinaciéon de Red de Clinicas Privadas X
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Coordinacion de Red de Clinicas Privadas
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Habilitacion Centro Asistencial Nuifioa




| Servicio de Salud Metropolitano Oriente |
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Donaciones en la Red Oriente

En un signo claro de la colaboracion publico privada, recibimos del Centro de
Innovacion de Clinica Las Condes 15 canulas de alto flujo.

| Servicio de Salud Metropolitano Oriente |




Coordinacion de Establecimientos de Larga :7‘
Estadia

Sosvicio de ORD.: N° 6 9 6

Salud

Metropolitano
Oriente ANT.: NO hay

g Mo gt n

MAT.: Plan de Accion COVID-19 para
Personas Mayores Beneficiarias de
Establecimientos de APS y que

Subdireccion de Gestion Asistencial

Depto. Coardinacion y Gestion APS residen en Establecimientos de
N*1.- Larga Estadia (ELEAM)

INCL.: No hay.

SANTIAGO, 17 ABR. 2020

Plan de Accion COVID-19 para Personas Mayores

DE: DIRECTORA

SERVICIO DE SALUD METROPOLITANO ORIENTE. Beneficiarias de Establecimientos de APS y que
A : SUBSECRETARIO DE REDES ASISTENCIALES residen en Establecimientos de Larga Estadia 2020
MINISTERIO DE SALUD

(ELEAM)

Servicio de Salud Metropolitano Oriente

| Servicio de Salud Metropolitano Oriente |
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Supervision Uso Correcto EPP

¢A quienes?

Departamento de Calidad
y Seguridad del Paciente

e Establecimientos SSMO

e Direccion de SSMO

Informe Supervision

Uso correcto de Elementos de
« Clinicas y FFAA Proteccion Personal en
Establecimientos Hospitalarios

SSMO

Departamento de Calidad
y Seguridad del Paciente

Informe Supervision

Uso correcto de Elementos de
Proteccion Personal

DISPONE INSTRUCCIONES PARA LA
COORDINACION DE LA RED PUBLICA Y
PRIVADA DE SALUD POR PARTE DE LA
SUBSECRETARIA DE REDES
ASISTENCIALES

EXENTAN® 156

Santiago, _ 1 ABR 2020

Servicio de Salud Metropolitano Oriente

Departamento de Calidad
y Seguridad del Paciente

Informe Supervision

Uso Correcto de Mascarillas en
Funcionarios y Funcionarias del

SSMO

Clinicas Privadas

y
Fuerzas Armadas

SSMO

17



Avutorizaciones Sanitarias Transitorias

¢A quienes?

* Carpas de hospitalizacion HHR
e Centro Asistencial Nufioa

* Urgencia Obstétrica, Hospital de Dia y sala
de Administracion de trastuzumab en CRS
Cordillera, dependiente de HSO.

* Toma de muestra CESFAM Vitacura
* Modificaciones en CESFAM Aguilucho
* Modificaciones en CESFAM Juan Pablo Il

Servicio de Salud Metropolitano Oriente

SANTIAGO, 2 2 ABR 2020

1215

ORD. C37 N° /

ANT:

MAT: Alerta Sanitaria COVID-19. Informar sobre
solicitud de autorizaciéon  provisoria de
funcionamiento  de  recintos, inmuebles,
establecimientos u hospitales que se habilitaran
para dar respuesta a la atencion de salud.

Subdireccion Gestidn Asistencial

Dpto. Calidad y Seguridad del
Paciente

N°7.-

DE: QF. MARIA ELENA SEPULVEDA MALDONADO

A:

ORD.:

ANT.:

MAT.:

L L] 4
N° 6 b A
NO HAY
SOLICITUD DE AUTORIZACION DE

FUNCIONAMIENTO CARPAS
HOPITAL HANGA ROA, RAPA NUI

SANTIAGO, 15 AgR. 2070

DIRECTORA SERVICIO DE SALUD METROPOLITANO ORIENTE

SR. ARTURO ZUNIGA JORY

SUBSECRETARIO DE REDES ASISTENCIALES

MINISTERIO DE SALUD

18




Residencias Sanitarias y Albergues 7‘){-

Capacitacién, inspeccién y Instagram Entrar
recomendaciones Instagram Entrar

* Hoteles 3 € arturozunigaj @ + Seguir

3 "’3 arturozunigaj @ - Seguir

* Albergues

Q- ‘:\ arturozunigaj & « Seguir

@ ? . Ver mas publicaciones de Arturo Zuniga Jory

Ver mas publicaciones de Arturo Zuniga Jory

Servicio de Salud Metropolitano Oriente |
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Aumento Camas UCl y de Equipos de Asistencia Ventilatoria en la X
Red del SSMO

Complejizacion Camas UCI - SSMO

HDS 12 36 51 48 94%
HSO 8 14 32 26 81%
INT 15 22 36‘ 36 100%
Capacidad de Equipos de Asistencia Ventilatorio HSO Capacidad de Equipos de Asistencia Ventilatorio INT Capacidad de Equipos de Asistencia Ventilatorio HDS
DOTACION | horacion | ocurabos % DOTACION | horacion | ocupabos % DOTACION | DOTACION | OCUPADOS %
INICIAL | sctuaL | AL201uL10 | ocupAciOn INICIAL | sctuaL | AL201uL10 | ocupACIOn INICIAL ACTUAL |AL20JULIO |OCUPACIGN
m (juuio 2020)| 2020 ACTUAL TRAARZD {juuio 2020)| 2020 ACTUAL (MARZO 2020} ((JULIO 2020)( 2020 ACTUAL
VIVt 22 29 20 69% ViVl 23 29 23 79% vMI 16 57 37 65%
VMNI 8 11 0 0% VMNI 25 16 7 44% VMNI 33 42 3 7%
VMI TPTE. 4 2 0 0% VMI TPTE. 3 3 0 0% VMI TPTE. 1 2 0 0%
M.ANEST. 12 12 1 8% M.ANEST. 8 7 0 0% M.ANEST. 9 9 0 0%
CNAF 5 33 9 27% CNAF 3 15 2 13% CNAF 10 50 16 32%
CASCO HELMET 0 10 0 0% CASCO HELMET 0 12 0 0% CASCO HELMET 0 13 0 0%
TOTAL EQUIPOS 51 97 30 31% TOTAL EQUIPOS 62 82 32 39% TOTAL EQUIPOS 69 173 56 32%




7>

Camas UCl y Unidades Ventilatorias en Clinicas
Privadas y FFAA

12-may | 27-may | 02-jul 02-jul 02-jul 02-jul 02-jul 02-jul 02-jul 02-jul |
Habilitadas UCI VMI  |[VMNI/Duales\VM Transporte MA CAF R I ventiladores
CPAP Ventilados
entregados
Dotacion|Habilitadas | Habilitadas . . . . . .
inigal uciluc e Ocup.| Disp. |Ocup. | Disp. | Ocup. | Disp. |Ocup.| Disp. | Ocup.| Disp. | Ocup.| Disp. Ocupados

Clinica Alemana 12 30 62 24 12 41 24 3 9 0 31 0 39 0 0 68
Clinica Avansalud 3 12 18 9 0 0 0 0 0 8 0 4 0 0 0 21
Clinica Cordillera 6 6 18 16 19 0 0 0 1 0 4 2 4 0 0 18 10
Clinica INDISA 32 96 102 70 3 0 0 0 0 < 1 31 15 0 0 105
Clinica Las Condes 32 51 64 43 0 0 0 0 0 15 2 23 1 0 0 81 8
San Carlos 8 23 21 20 0 0 0 0 0 0 0 6 0 0 26 4
Clinica Santa Mari3 27 57 60 25 7 17 15 0 0 2 15 21 31 0 0 65 10
Clinica Tabancura 9 24 26 5 1 0 0 0 0 2 1 7 1 0 0 24
DIPRECA 10 15 30 20 < 5 1 0 2 2 2 5 4 0 0 32 10
FALP 6 6 16 12 2 2 0 0 3 7 3 0 2 0 0 21 7
Los Andes 6 14 26 20 2 3 2 0 2 S 0 7 6 0 0 35 8
Carabineros 6 20 22 17 0 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 23 6
ACHS 6 20 21 14 0 11 0 0 1 7 0 3 4 0 0 40
Hospital FACH 8 14 25 16 2 1 0 0 0 5 2 5 5 0 0 27 8
Hospital Militar 17 33 40 24 0 2 0 0 0 7 0 9 0 0 0 42 10

Total general 193 421 551 335 | 57 88 42 3 18 64 61 128 | 112 0 0 628 81

| Servicio de Salud Metropolitano Oriente | Informacion UGCC

22



Disposiciones Ministeriales para la Reconversion de Camas de la
Red Piéblica y Privada

DISPONE CONDICIONES PARA LA
RECONVERSION DE CAMAS CON
VENTILACION MECANICA INVASIVA A

OABINETE MMISTERIAL CAMAS DE MENOR COMPLEJIDAD.
DIVISION JURIDICA
GABMINY, ABSRN)D}GERNWD&

/ AAR

EXENTA N°

471
Santlago. (5 AS0 20

VISTOS: Lo dispuesto en los articulos 19 N°
1y N° 9 de la Constitucién Politica de la Republica; en el Codigo Sanitario; en el decreto
con fuerza de ley N° 1, de 2005, del Ministerio de Salud, que fija el texto refundido,
coordinado y sistematizado del decreto ley N° 2.763, de 1979, y de las leyes N° 18.933
y N° 18.469; en el Reglamento Sanitario Intemacional, promulgado a través del decreto
supremo N° 230, de 2008, del Ministerio de Relaciones Exteriores; en el decreto supremo
N° 136, de 2004, del Ministerio de Salud, Reglamento Organico del Ministerio de Salud;
en el decreto N° 4, de 2020, del Ministerio de Salud, que decreta Alerta Sanitaria por el
periodo que se senala y otorga facultades extraordinanas que indica por Emergencia de
Salud Publica de Importancia Internacional (ESPII) por brote del nuevo coronavirus
(2019-NCOV) y sus modificaciones; en el decreto supremo N° 104, de 2020, del
Ministerio del Interior y Seguridad Pdblica, que declara estado de excepcion
constitucional de catastrofe, por calamidad puUblica, en el territorio de Chile; en la
resolucion exenta N° 156 de 2020 de la Subsecretaria de Redes Asistenciales, que
dispone instrucciones para la coordinacion de la red publica y privada de salud por parte
de la Subsecretaria de Redes Asistenciales; en la resolucién exenta N° 248 de 11 de
mayo de 2020, que dicta instrucciones para la gestion de camas y derivacion de paciente
critico en la red integrada publico-privada; por medio de resolucion exenta N° 356 de 18
mayo de 2020, que instruye el aumento de capacidad ventilatoria a los prestadores
privados de salud cerrados de alta complejidad; en la resolucidn N° 7, de 2019, de
Contraloria General de la Republica, que fija normas sobre exencién del trémite de toma

488 icio de Salud Metropolitano Oriente |

RESOLUCION

1° DISPONGASE que los establecimientos
de salud publicos o privados, podrén disminuir el nUmero de camas con capacidad de
ventilacién mecanica invasiva conforme la demanda de ésta lo permita.

2° DISPONGASE que para ejercer la
facultad senalada en el numeral precedente, los establecimientos de salud publicos o
privados, que asi lo requieran, deberan presentar ante el Servicio de Salud respectivo,
un plan que contenga:

a) El nimero de camas con capacidad de ventilacion mecanica invasiva que
sera reconvertido.

b) El nimero de camas que se mantendra con ventilacion mecanica invasiva.

c) Las fechas en que esto ocurrira, si se hiciere de manera progresiva,

d) El protocolo que permitirda nuevamente la reconversion de las camas
sometidas a este proceso, a camas con ventilacién mecanica invasiva, si asi
se requiriere por demanda asistencial o instruccién de la autoridad. Los
procesos establecidos para ello, no podran exceder el plazo maximo de 5
dias corridos, para que el establecimiento wvuelva a disponibilizar la
capacidad maxima de camas con ventilacibn mecanica invasiva, que haya
sido registrada en el sistema UGCC, durante la vigencia de la alerta sanitaria.

La reconversion a camas de menor complejidad, solo podra realizarse una vez que el
Servicio de Salud que corresponda apruebe el referido plan, decision que debera
manifestar en el plazo maximo de 5 dias habiles.

23



c;'

(=
N
)
D




Ry
Plan Descomplejizacion de Camas Red Oriente "-(*

m N° DE CAMAS UCI m N° DE CAMAS UTI m N° DE CAMAS MEDIAS

N° DE CAMAS BASICAS B N° TOTAL DE CAMAS
1147

1057 1069

467
404

351 343

158 144

Pre Pandemia Pandemia Post- Pandemia Oct- Dic 2020

| Servicio de Salud Metropolitano Oriente |



Estrategia Nacional de Testeo, Trazabilidad y .,(' :
Aislamiento (TTA) X

TESTEO

TRAZABILIDAD



SEREMI

Testeo-Busqueda Activa

S

COMUNAS




Trazabilidad y Aislamiento

855 Sl

SEREMI COMUNAS

a N 4 N 4 N

EPIVIGILA EEQIZEAN?ELD%[;CCS%E PLATAFORMA VIGILANCIA
NORMATIVA Y SEGUIMIENTO
TRAZABILIDAD CASOS VALIDADOS COORDINACION Y
DETECCION NECESIDAD Y
SECTOR PRIVADO e ARTICULACION APS —
RESIDENCIAS SANITARIAS SEREMI-- HOSPITALES
RESIDENCIA SANITARIA

= / N / \_ /




A
Numero de Examenes positivos, negativos y porcentaje de (7
positividad por dia realizados en HDS, HLCM, HLTB e INT

156 CAPACIDAD MAX. EXAMENES: 10%
1600 1690
9%
1400 8%
1200 7%
1000 6%
5%
800
4% 4%
600 3% o 3% 3% 3% 9
24 gy P 2% % oy % T
2% 2% 0, Y 0, 0
400 2% 2% 2% o 2% 2%
A 2% 2% 2% 2% <% 2% 19 2% 2% 195 1% 2% 2%
1% 1%
200 1%
0 25 25 27 25 g 25 32 29 40 29 25 49 10 16 26 149 28 10 10 14 22 28 15 25 g 7 2% 85 22 418 23 29 32 0%
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Indicadores de Testeo y Trazabilidad. Semana del 17 X

e

al 23 de octubre.

Indicadores de Testeo

Busquedas activas(%) Cobertura de testeo(%)

Comunas

% %k
La Reina 60 89
Las Condes 44 84
Lo Barnechea 55 89
Macul 64 94
Nufioa 56 89
Peiialolén 50 94
Providencia 50 85
Vitacura 45 86
Isla de Pascua 89 78

Fuente: Informe de Indicadores Estrategia Nacional de Testeo, Trazabilidad
y Aislamiento. Semana del 17 al 23 de octubre

| Servicio de Salud Metropolitano Oriente |

*Busquedas Activas: Numero de test realizados busqueda
activa/Total de test realizados Meta > 10%

**Cobertura de Testeo: Casos nuevos con resultados de
laboratorio notificados en primeras 48 hrs. / Total de casos
nuevos notificados. Meta > 90%
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Conversatorios con la Comunidad
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Entrega Semanal de Informe Epidemioldgico "-(y

) COVID-19 RED ORIENTE aD‘

INFORME EPIDEMIOLOGICO N°9

SERVICIO DE SALUD METROPOLITANO ORIENTE

23 OCTUBRE 2020

Semana epidemiolégica 42
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