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Infraestructuras: Colaboradores:

Camas: 603 Total : 4540
UCI A:50 Médicos:953
UTIA: 84

Pabellones: 30
Consultas: 214
Urgencia: 70 boxes
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Impacto en Actividad y Camas UCI
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Desafios Frente a
Pandemla Organizacion en Crisis

g ‘ Seguridad del Paciente

03 Derechos del Paciente

¢, Que se necesita para futuras
emergencias?




Estructurar Manejo Crisis
Organizacion Interna

[ITreg]]ITre]]]

I SOLUCIONES

L&

Articulador Transversal

* Definir Implementary
politicas junto a DM

 Mirada Sistémica

 Foco Seguridad Paciente
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Comite de Crisis estrategico
Objetivo

* Disponer de recursos a tiempo
* Resolucion inmediata

Integrantes

GG

DM

DC

Finanzas
Operaciones
Capital Humano
Direccion Calidad

— Calidad

— PAVARS

Seguridad
Paciente
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Comite Operativo diario
Objetivo
e (Coordinar sistema atencion

Integrantes
DM

e DC

e DGC

e DGE

e Jefes de Servicios
 QOperaciones
 FEtica

e Farmacia

Bitacora Plan covid
Supervision Exagerada

Oficiales EPP
Coordinacion horarios inhabiles
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Estructurar Manejo Crisis

Modelo Trabajo Clinico en equipo unificado
* QObijetivo:
* Abrir camas UCI

Society of . -
Critcal Care Medicine 1o Staffing Strategy for Pandemic Modelo dg Trabajo en eqmpo, |
Requiring Signficant Mechanical Ventilation » UCI senior supervisa con médico y
& enfermeria
+ Kinesiologia

we

Infectologia

Reunion diaria de analisis de casos
Traslados entre UCI segun complejidad
Comité de ética se une a reuniones diarias

Non-ICU MD
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Estructurar Manejo Crisis

Abastecimiento Operaciones
 Objetivo: * Objetivo: . .
» Contar con Insumos y Farmacos » Contar con Equipamiento Critico y

operatividad

Estrategias Estrategias

 Centralizar  Centralizar equipamiento critico
 Preparacion Medicamentos » Supervisar puesta en marcha

* Asegurar stock 2 meses  Rondas de capacitacion y revision
 Monitorear consumos  Mantenimiento Preventivo

* Anticipar quiebres « Backup centralizado para disponer de
* Alternativas estudiadas recambios

 Trazabilidad de VMI

CLINICA
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Estructurar Manejo Crisis
Dotacion y Proteccion Colaboradores

Objetivo:

Mantener |la mayor cantidad de personal Sano
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Estrategias

Capacitacion Interna EPP on line
Supervision Continua

Hotel sanitario

Médico Personal

Seguimiento colaboradores clinica
Manejo psicoldgico

Reorganizacion espacios fisicos
Mascarillas para todos Marzo 2020
Mascarillas para pacientes Mayo 2020
Segmentar la clinica Covid/no Covid

EMPRESAS
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Estructurar Manejo de Crisis

Dotacion y Proteccion Colaboradores
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Desafios Frente a
Pandemla Organizacion en Crisis

g ‘ Seguridad del Paciente

03 Derechos del Paciente

¢, Que se necesita para futuras
emergencias?




Seqguridad Del Paciente
Estandarizacion Practica Clinica

Documentacion

Objetivo: Preservar |la seguridad vy Ia
racionalidad en el uso de los recursos evitando
iImprovisaciones individuales

DOCUMENTOS INSTITUCIONALES =

PLAN RECONVERSION DE CAMAS (1)
D633 PLAN RECONVERSION DE CAMAS
ﬁ.ctuallzad-:- el 25/03/2021 22:06:20por Equipo Calidad .

=]

EADMISION
E]ANATOMIA PATOLOGICA
FBANCO DE SANGRE
EJCALIDAD ¥ SEGURIDAD
E CARDIOCIRUGIA

] CENTRO DEL CAMCER

n Home Mis discos  Indicadores Adi
Documentacion ‘ =

DOCUMENTOS INSTITUCIONALES = COVID-19 >

PLAM DE AMPLIACION DE LA CAPACIDAD DE VENTILACION MECANICA DURANTE PANDEMIA COVID-19 (1)
D631 PLAN DE AMPLIACION DE LA CAPACIDAD DE VENTILACION MECANICA DURANTE PANDEMIA COVID-19

ﬁ.ctuallzad-:} el 25/03/2021 22:05:22por Equipo Calidad .

INSTRUCTIVO PARA TOMA DE MUESTRA PCR CORONAVIRUS COVID-18 V3 (3)
EJCENTRO MEDICO AMBULATORIO [E]DESIGNACIONES i I D624 INSTRUCTIVO PARA TOMA DE MUESTRA PCR CORONAVIRUS COVID-1844
EJCIRUGIA MAYOR AMBULATORIA ElDOCUMENTOS MINSAL COVID-19 E«ctuallzad-:: el 22/07/2021 09:29:22por Equipo Calidad .

ECGNSENTIMIENTDS INFORMADOCS EJFORMULARIOS

NORMA DE AFORO EN INSTALACIONES DE CLINICA DAVILA:
EDDVID—lQ EINCRMATIVA DE LIMPIEZA Y DESINFECION DE AREAS Y SUPERFICIES i I D55 NORMA DE AFORC EN INSTALACIONES DE CLINICA I 101 DOCU m entos
= DIRECCICN DE GESTION CLINICA EJPLAN GENERAL COVID 19 ﬁ.ctuallzadc- el 24/03/2021 16:03:59por Equipo Calidad .

ElPRESENTACIONES COVID-19 asoclados a COVID-

EPRUCEDIMIENTGS DE ACCESO CONTRCLADO DE VISITAS 19

EJDIRECCION MEDICA
EJDOCENCIA Y DESARROLLO

EJESTERILIZACION ElPROTOCOLOS DE MANEJQ SEGURC DE COLABORADORES

EJEXPERIENCIA PACIENTES EJPROTOCOLOS HOLDING BANMEDICA -

ElEARMACIA E]PROTOCOLOS POR SERVICIO Version 16 de

] GERENCIAS EJRECOMENDACIONES DE USQO ADECUADO DE EEP “Norma EPP en

SERVICE LINE =

EJHEMODIALISIS = pandemia COVID-
HEMODINAMIA 3

g Documentos 19 .
IMAGENOLOGIA

EJLABORATORIO

EIMEDICINA FISICA ¥ REHABILITACION
EIMEDICO QUIRURGICO

. CLINICA e
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Seqguridad Del Paciente
Estandarizacion Practica Clinica

Protocolos Unificados enfermeria

Observaciones

Frecuencia

Mantener paciente en posocion 30 y 45°

Siempre de acuerdo a la condicion
del paciente

Hegistm diario cm del TET a comisura lahial

cada 12 horas

Aseo bucal con Clorehexidina 0,12% con kit de aseo bucal

Cada 6 horas (7-13-19-01)

Circuito no se cambia de forma rutinaria

Mantener siempre

Mantener circuito fijo con brazo mecanico de sujecion del
ventilador mecanico

Mantener siempre

Cambio de sitio de fijacion cada 24 horas a 4 manos para

_ evitar desplazamientos, proteger puntos de apoyo 1 vez/dia
=
= Rotacion de posicion TET Cada 6 horas (7-13-19-01)
Medir presion de cuff registro en hoja control clinico (30 cm
H20 o 22 mmhg]) Cada 6 horas (7-13-19-01)
Aspiracion de secreciones procedimiento a 4 manos 505
o . Hasta 7 dias 0 SOS en caso de
Cambio filtro HMEF paciente . . .
evidencia de saturacion.
Filtro rama espiratoria (Ventilador) cambio solo cuando se
condensa Cada cambio de circuito
Cambi da aspiracion bucal y sili .
ambio sonda aspiracion bucal y silicona Hasta 7 difas 0 SOS
Cambio sonda aspiracion sistema cerrado Hasta 7 dias o S0S
Circuito no se cambia de forma rutinaria Mantener siempre
Curacion estoma TQT cada 24 horas o SOS Cada 24 horas o SOS
I§ Cambio endocanula paciente TQT Cada 24 horas o SOS

Medir presion de balon de taponamiento

Cada 6 horas (7-13-19-01)

Aseo bucal con Clorehexidina 0,12%, con kit de aseo bucal

Cada 6 horas (7-13-19-01)

Porcentaje de cumplimiento de puntos observados,

Cumplimiento de recomendaciones...
El personal esta en los puntos de trabajo...
Red seca y humeda se encuentran...

Correcto uso de EPP

Eliminacion de residuos segun...

Presencia de identificacion de aislamiento
Cumplimiento de distanciamiento fisico
Presenciaa de supervision en el servicio

Cajas de cortopunzante estan a menos...

Personal porta identificacion
Uso de nuevos protoclos unificados

Registro de temperatura y humedad,...
Conocimiento en identificar al lider de...

Conocimiento en caso de caida de RCE
Puertas de acceso cerradas

Registro de temperatura diaria de...
Presencia de comunicacion alternativa,...
Conocimiento de situaciones de...
Almacenamiento correcto de...

Area de trabajo limpia y ordenada
Carro de paro con registro al dia

Rondas de Seguridad
- 100%
100%
] 87%
] 87%
N 83%
N 83%
N 74%
N 74%
N 74%
] 70%
] 70%
] 08%
] 05%
N 65%
N od%
N o1%
E———
52%
43%
39%
0% '!- C LSIOI%)I C A | 100%
s DAVILA = sanmebica




Seqguridad Del Paciente
Estandarizacion Practica Clinica

Protocolos Unificados Médicos

Mantener continuidad en la atencidon de
pacientes y familia a través de apoyo al
trabajo de médicos tratantes en servicio
medico — quirdrgico de Clinica Davila.

Procedimiento de Apoyo a Gestion de Medicos

Tratantes en Servicio Medico Quirdrgico Durante
Pandemia por Covid 19.

Direccion Médica
Area Sub Direccion Médica

Version 1

13 | Impacto Covid
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Seqguridad Del Paciente
Estandarizacion Practica Clinica

Apoyo a Camas Complejizadas

supervision técnica por expertos en el area
de paciente critico a todas la unidades
nuevas

14 | Impacto Covid

F"AI.IT.I!I. DE CHEQUED PARA PACIENTE DE UCI, FUERA DE LA UNIDAD

NOMERE EMFER MERDO
NUMERO DE CAMA,

CRITERIOS A EVALUAR

Posicion 20 grados

CUMPLE
S1/MNO

Fijacion TOT / cms, cambio de cinta espiga S0%, min cada 24

hMedicion Presion cuff cada 12 horas

Aseo bucal cada 6 hoas / lubricadon ocular cada 2 horas

Valoracion riesgo LPP, cada 24 hrs

Programacion de cambio de pasicion segln puntaje escala

Registro revision zonas de apoyo segun evaluacion de riesgo

Valoracion riesgo de caidas

| | =l | | & W) e

hMedidas de prevendon caidas segln walo=con

[
[

Programacion f perfusion / concentracion infusiones, registros

[
[

Alarmas VM /alarmas monitor

[
=l

Registro de OV al modificar DVA

[
Ll

Registro v seguimiento de invasivos segun noma

[
=

Registro de fechas en filtro HME / trach care

[
n

solicitud a farmada

CEERVAC IONES:

! "% DAVILA

EMPRESAS

BANMEDICA
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Sequridad Del Paciente
Metodologia Evaluacion Riesgos de nuevas aperturas

Objetivo Resultados
 Cumplir con estandares habituales * 130 camas de VMI con AS
» Mayor seguridad evaluacion externa
Estrategia » Sin problemas en infraestructura
» Solicitar AS siempre » Enfrentar temas legales

* Aplicar herramienta Institucional

 Personal dotacion de acuerdo a recomendacion
* Protocolos de atencion

* Revision por Calidad antes de apertura

. CLINICA enEene
Impacto Covid ':' DAVILA ‘ BA

ANMEDICA



Herramienta Institucional

Seguridad Del Paciente Aplicada Direccion Calidad

Metodologia Evaluacion Riesgos de nuevas aperturas

REQUISITITOS NECESARIOS PARA EL FUNCIONAMIENTO DE UNA NUEWVA UNIDAD POR

MODIFICACION DE LA PLANTA FiSICA ¥/0 RECONVERSION DE CAMAS

Cumplimiento de las Normas Técnicas

B éS i C aS (NTB) VI g en teS : OrlentaCIOneS ae Jautorizacion sanitaria cumpliendo los requisitos exigidos por la NTB (Morma Tecnica
. Basical
hospital seguro y en base a esto que cumpla con la ) ‘ | |
1 Dotacion del persoral acorde, para desemperarse en la nueva unidad |(cumplir con

funcionalidad respecto del modelo de atencion y de per i = car o /a ealizar capacitacén pertinerts]
geStlén de nueStra InStItUCI(,)n y AUtOrldad Sanltarla [Jcontar con el equipamiento critico necesario en cantidad, proporcional a la cantidad de

camas, y en optimas condiciones de funcionamiento (inchuye central de monitoreo en

areas criticaz)

O cumglir con kos estandares minimos gue =aranticen la prevencion de |AAS (infecciones

Asociadas a la atencion de Salud]

Obervaciones;

Firma del profesional responsable de Calidad.

':' DAVILA

EMPRESAS

] CLINICA
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Hitos de modificacion de planta fisica

~ 03/20 B 07/20 08/20

Reconversion " Reconversion
Reconversion Solicitud de 34 40 CC Solicitud de 34 elcc.J.nv/. ) 18 CC Solicitud de 3
18 CC (Urg/Pab) cC (Urg/Pab/Uti/ CC (Upcp) COMPIEJIZation - (rg /pab/Uti/ CC (Utia)
10 camas UtIA
Recu/Upcp) Upcp)
L., Aumento L., Modificacion
Autorizacion . Autorizacion Sala ., .,
capacidad . (reconversion) Revocacion 80
Carros . Mortuoria , .
Mortuorios oxigeno 13.700 (11 cupos) planta fisica CC
It P GOy MQ
Revocacion de Extension
Reproces. :
terf VMNI 40 camas vacunatorio 8 B
INtertaces criticas box (Covid) CC: Camas Criticas




Seguridad del Paciente
Reporte Eventos Adversos

Objetivo
* QObtener en linea informacion para la
mejora de procesos

Estrategia

* |ncentivar reporte EA

* Analizar rapido EAG y Centinelas
 Rondas de seguridad

* Implementar mejoras

#YoSalvoVidas

¥ Notifico Eventos Adversos

_ I ' —
B~ |
aTY |

#YoSalvoVidas
Y Notifico Eventos Adversos

éSabias que la categorizacion
(Triage) incorrecta de un paciente en
el servicio de urgencia es

considerada un evento de seguridad
del paciente?

icSabias que la administracion
de un medicamento
equivocado a un paciente,
independientemente del
servicio/unidad en que ocurra
Yy aunque no provoque dano,
es considerada un evento de
seguridad del paciente?

La seguridad de nuestros pacientes es nuestro compromiso,
y nuestra responsabilidad notificar cualquier evento que

QOO Porque podemos salvar una vida si notificamos a tiempo
e W - ol mas oy

18 ‘ Impacto Covid

TENDENCIAS DE NOTIFICACIONES INCIDENTES

ENERO 2020-JULIO 2021

ED
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Seguridad del Paciente
Reporte Eventos Adversos
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/ Segun la Indicacién que le

- ¥

Prevencion

de caidas

Hospitalizacion adulto : ;

E ) iy
_N W

Recomendaciones generales.

-

\\ / \
Mantenga siempre el timbre \ | Si se levanta utilice calzado
a mano. / [ ’ firme y con suela de goma.
/

A A

.

Mantenga una luz indirecta
siempre encendida en la
habitacién,

deje su médico, debe avisar
siempre antes de su
primera levantada.

=
\J
(@8

7 -

Vi P4 ;
/ Las barandas de la cama / El personal de salud realizard
' @ deben estar en alto, el nivel de ( rondas para verificar que el

@ cama en la posicion mas baja I‘ amblente sea seguro para su
\ y los frenos activados. \ pronta recuperacion,
\ / \
-, - \‘—_ —
S > N
/ k. — # N —
/
Mantenga sus objetos de uso\ ‘.’ =) .
g\ personal (celular, audifonos, )| A ;?xlsgerfgz:i da;g?:vgfsa[vlvsealro
entre otros) SIEMPRE al alcance. - ' .
\ \ / -

XN e

La prevencion de caidas es tarea de todos

G LINI <A

"% DAVILA

|

Prevencion l
de caidas

Hospitalizacion Pediatrica

Recomendaciones generales para pacientes pediatricos

Mantenga una luz indirecta
siempre encendida en la
habitacién.

Sooh

El personal de salud realizara
rondas para verificar que el
ambiente sea seguro para su
pronta recuperacion.

LN

SI detecta algdan desnivel o
piso humedo, favor avisar.

b, o

"‘\ /
J
Siempre debe mantener al L Y ) - A
menor de edad acompanado ‘| :
por un adulto. / \
e
N\
\\~__ -
G, e S S
// " // L
Mientras se realiza cambio f
panales o juego sobre la cama, [
NUNCA dar la espalda. \
\ "\\

N I R i
/”4 o >‘\\ ///-_ - \\\.
/ @ Las barandas de la cama/cuna ‘./ —

siempre debe mantenerias en alto, ( A
w el nivel de cama/cuna en posicién | e
\ mas baja y los frenos activados '-“ ™ %
\ \

\ N\

\\__ e ==
Pl B g

/ /

/ Si se levanta utilice calzado =
firme y con suela de goma, ( @ A
v Y nunca con calcetines o pies { ’,‘JGU

\ descalzos. \ ol

\ \

N\
\.\_ A b 0
Y. i e

Evitar que los nifios salten en
la cama o corran en la pieza.

&

Mantenga los objetos de
preferencia del menor a
su alcance.

et

La prevencion de caidas es tarea de todos

—

I N |
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Seguridad en la atencidn
Prevencion |IAAS

Objetivo

* Prevencion IAAS

Estrategia

 Aumento Vigilancia

* Mejorar protocolos

* Evitar Brotes

* Vigilancia Exclusiva organismos multiresistentes
e (Oficiales de EPP

e Comité de Intervenciones

20 ‘ Impacto Covid

|IAAS
25 1
20
(@)
()
S
x 15
)
2
mlO
o
I_
5 |
0 0 I. II il II -I l. II _I all lII II
O O O O O O O O O U o O Hbd9 v4 A «—A -
M NN Qg g NN QG AN
QD O = = >N Cc = 0 =B B =2 O 0O O = = > C
c 0o 8 Q@ w 5 2 o0 23 05 c o0 8 L2 T S

Tasa NAVM ®mTasalTS/CVC mTasa lITU/CUP

Umbral Minsal

jul-21

1 Intervenciones :
« Revision de Normativas institucionales, actualizacion y difusion
Educacion activa al personal (PE y Uso de EPP)
Supervision activa desde IAAS de los procesos Clinicos,
Prevalencias NAVM.
Incorporacion insumos: TET aspiracion subglotica e Insumos para
aseo bucal

EMPRESAS

TDAVILA | nrssen




Brotes asoclados a la Atencion de Salud

Abril-l\/layo 2020 Enero 2021 May() 2021
UCI Area No Covid MQ Area No Covid - MQ Area Covid
Funcionarios (19)/ Pacientes (5) Funcionarios(1) / Pacientes(6) Funcionarios (_19)/ Pa_uentes(l)
Caso Indice funcionario Caso Indice paciente Caso Indice paciente
Tasa de letalidad 5% Tasa de letalidad 1,53% Tasa de letalidad 0%
Medidas Preventivas Medidas en el brote
PCR de ingreso a todos los pacientes » Aislamiento de todos los pacientes y PCR
Normativa visitas de familiares + PCR y anticuerpos a todos los colaboradores

Uso EPP en proced. generadores de aerosoles

e Clerr '
Uso de EPP correcto Cierre temporal de la Unidad

Supervision activa oficial de EPP * ASeo te-r[nlnal de la Unidad o o
Lineamientos institucionales frente a sospecha ‘ Educam_on permanente en practicas clinicas 'y
Segmentacién de areas precauciones estandar

Seguimiento de pacientes, familiares y colaboradores
Educacion




Desafios Frente a
Pandemla Organizacion en Crisis

g ‘ Seguridad del Paciente

03 Derechos del Paciente

¢ Que se necesita para futuras
emergencias?




Derechos del Paciente
Comunicacion y Acompanamiento

Objetivo
 Mantener entrega informacion
* Asegurar acompanamiento de pacientes

Estrategia

 Visitas segun fases paso a paso

* Definir Protocolos de comunicacion
 Meétodos alternativos comunicacion
 Mails

 (Celulares

23 | Impacto Covid
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CLINICA

DIRECCION DE CALIDAD Y SEGURIDAD | Version: N°1
DEL PACIENTE Aprobacion: 10/2020

DAVILA

Vigencia: 10/2025

NORMA DE ENTREGA DE INFORMACION CLINICA A PACIENTE Y FAMILIAS

DURANTE LA HOSPITALIZACION

INFORME DE CONSTATACION DE CUMPLIMIENTO DE NORMA DE ENTREGA DE
INFORMACION CLINICA A PACIENTES Y FAMILIA, DURANTE SU HOSPITALIZACION,
ENERO 2021

B) Resultados

1.- Porcentaje de cumplimiento de registro de entrega de informacion médica en ficha clinica, por
Servicio

- % de
Servicio ..
cumplimiento

UCIA 100%
UTIA 71%
uco 75%
UPC Neo 40%
Meédico Quirargico 29%

2.- Meédico registrado como responsable de la entrega de informacién meédica, por servicio

Responsable de la entrega de

Servicio informacion médica
Residente Tratante
UCIA 100% 0%
UTIA 50% 50%
uco 100% 0%
UPC Neo 50% 50%
Médico Quirdrgico 0% 100%

2" DAVILA

BANMEDICA




Acompanamiento y visitas durante pandemia COVID- 19:

El regimen de vistas se realizo de acuerdo a plan paso a paso. Avanzando

progresivamente en etapas o retroceder si es que asi lo amerita la situacion

epidemiologica del momento.

Procedimiento de Visitas en Unidad de Pediatria

Frente a Covid 19

Direccion Medica
Seguridad Clinica
Pediatria

Versicdn 1

Pactes Pediatricos y Maternidad se
establecio un responsable por
paciente para toda la
hospitalizacion

e

CLINICA

DAVILA

Vierskbn: 5
Aprobackbn: 12 /2020
Vigencia: 122025

DIRECCION DE CALIDAD ¥ SEGURIDAD DEL
PACIENTE
FROGRANMA CONTROL DE INFECCIOMNES

» PASOa
PAS ?l‘l,iiiomos

PROCEDIMIENTO DE VISITAS EN CLINICA DAVILA FRENTE CONTINGENCIA

’

CLINICA

DAVILA

DIRECCION DE CALIDAD Y SEGURIDAD DEL

PACIENTE

PROGRAMA CONTROL DE INFECCIONES

Version: 5

Aprobacién: 12/2020
Vigencia: 12/2025

— Plan de visitas segun fase:

Visitas

Se prohibe el
ingreso de visitas
y/o familiares para
los pacientes
hospitalizados, con
excepcion de
pacientes
pediatricos ,
neonatos y en
condiciones de
acompaifiamiento
especial

Plan Paso a Paso Clinica Davila

Fase 3: Preparacion

Fase 4: Apertura
inicial

|

Se prohibe el
ingreso de visitas
y/o familiares para
los pacientes
hospitalizados, con
excepcion de
pacientes
pediatricos ,
neonatos y en
condiciones de
acompaiamiento
especial

Se permite el ingreso
de visitas y/o
familiares para los
pacientes
hospitalizados, solo
en las areas No
COVID-19 y segun
restricciones descritas
en la norma. Una sola
persona, siempre la
misma.

Se permite el
ingreso de visitas y/o
familiares para los
pacientes
hospitalizados, solo
en las dreas No
COVID-19 y segln
restricciones
descritas en la
norma. Una sola
persona, siempre la
misma.

Se permite el
ingreso de visitas
y/o familiares para
los pacientes
hospitalizados,
stlo en las dreas
Mo COVID-19 y
segln
restricciones
descritas en la
norma. Una sola
persona, siempre
la misma.
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Derechos del Paciente
Consentimiento Informado

Objetivo:
* Asegurar proceso de informacion y firma

Estrategia

* Proceso de AET

* Envios por mail — Impresion y firma

* Inclusidn en procedimientos actuales
* Firmas digitales autorizadas

9. ANEXOS

ANEXD 1: PROCEDIMIENTO PASA SOLICITAR CONSENTIMIENTD INFORMADD DURANTE CONTINGENCIA

POR PANDEMIA COVID 19

Tomando en conskderacion el actual escenano de pandemia por COVID-19, Clinica Davila con el objetivi
de garantizar el cumplimiento de la normativa vigente, la Ley 20.584 del aflo 2012 y su Reglamento de
Consentimiento Informade aprobado por DS N* 31/2012/MINSAL. Actuara de la sigulente manera:
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Derechos del Paciente

Oportunidad de Atencion No Covid Covid

Objetivo:
» Asegurar continuidad atencidn pacientes cronicos
» Asegurar diagnosticos relevantes

Estrategia

 Mantener areas atencion segmentadas
* Telemedicina

* Policlinicos por especialidad abiertos

» (Contactar pacientes
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Derechos del Paciente

Oportunidad de Atencion

) . Consultas Oncologia Telemedicina
Consultas Oncologia Presencial
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Derechos del Paciente
Oportunidad de Atencion

Mamografias

Evolucion Imagenes por mes y centro de costo
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Impactos

Caida en screening

Baja en Diagnostico Precoz
Exceso de muerte en los
proximos anos
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Desafios Frente a
Pandemla Organizacion en Crisis

g ‘ Seguridad del Paciente

Derechos del Paciente

¢ Que se necesita para futuras
emergencias?




Aprendizajes y Desafios
Tareas en la Organizacion

CALIDAD i
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OBJETIVOS 2

CALIDAD

Planificar durante la crisis

Reforzar Direccion de Calidad

Foco en seguridad de la atencion

Mantener |la oportunidad de atencion
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Aprendizajes y Desafios

Habilidades en la Organizacion
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