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Tus felicitaciones, nuestra
fuerza para seguir...

Por medio de la presente y en representacion de mi familia, quisiéramos
agradecerdesdelomdsprofundode nuestros corazonestodaslasatenciones,
cuidados, carifio, empatia y deferencias que tuvieron con nuestro padre,
esposo y tata. Fueron largos y dolorosos los dias que pasamos aca, los
que sin duda fueron mas llevaderos, gracias al personal que nos atendié y
acompafio, la calidad humana y profesional de cada uno de ellos nos llena
de gratitud por el resto de nuestras vidas. También agradecer a cada uno de
los guardias quienes supieron entender y acompanar nuestro dolor. Gracias
infinitas a todos, me es imposible nombrarlos a todos, pero tengan por
seguro que estdn en nuestros corazones siempre.

Solicitud Ciudadana Folio n°117102-600
Fecha 23 de diciembre 2015
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Abiertos a la Capacitacion de ” Atencién
comunidad personal personalizada

Presentacion

La historia del Hospital de San Carlos comienza con la donacidn desinteresada
de Nicolas del Pino, vecino de la comuna, quien en su testamento dejd
los terrenos para la edificacion de un Hospital de caridad en el afio 1870.
De igual manera dispuso una importante suma de dinero para iniciar la
construccion y asi solventar los gastos que demandaria su funcionamiento.
Este hecho ha marcado en parte quienes somos como establecimiento al
servicio de nuestros usuarios, con un espiritu de servicio altruista y cercano,
qgue nos ha entregado un sello caracteristico. Por eso siempre cuando ingresa
un nuevo funcionario, se le empapa en nuestra filosofia para mantener
nuestra esencia.

Reconocemos nuestras falencias, muchas de ellas responden a una realidad
nacional como lo es la falta de médicos especialistas y problemas de
infraestructura, los cuales en conjunto con el Servicio de Salud Nuble hemos
ido mejorando con la incorporacion de horas profesionales y la creacién de
nuevas unidades y servicios clinicos.

Estamos en permanente cambio y restructuracién con el fin de entregar el
mejor servicio posible a nuestra comunidad. Es asi como en el afio 2015,
y gracias a una propuesta ciudadana, el Hospital de San Carlos iniciéd un
proceso para ponerle nombre al establecimiento asistencial. Tras una
votacion popular, la comunidad decidié destacar al Dr. Benicio Arzola
Medina, cirujano que fue por 27 afios Director del Hospital.

Estamos adportas de renombrar nuestro hospital, lo que generara sin duda
una nueva identidad y empoderamiento por parte de nuestros usuarios.
Los invitamos a revisar el documento que cuenta quienes somos y cual fue
nuestro trabajo durante el afio 2015. Asimismo, los invitamos a ser parte
de esta gran familia que crece cada dia al servicio de quienes buscan una
atencidn de calidad.
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Nuestra Instifucion HOSPITAL DE SAN CARLOS
. Quienes somos?

Somos un  establecimiento de  salud AUMERTOIDE LA PORLAGIGNA
autogestionadoyacreditado, de alta complejidad, (AMDEARKIERE2CLS
. .7 POBLACION DE LA MICRORRED
que trabaja con un modelo de gestion en redes, POR COMUNA QUIRIHUE 10.243
. HASTA MARZO DE 2015 .
orientado a resolver los eventos de salud agudos
de la poblacidn. SAN CARLOS  49.982 NINHUE 4.608

SAN NICOLAS 7.839 COBQUECURA 4.378
A partir del afio 2015 se realizd un redisefio

de la microrred del Hospital de San Carlos, SAN FABIAN 3.077 TREHUACO 4759
a través del cual se incorporan las comunas

; - NIQUEN 8.418 RANQUIL 4.513
de Ninhue, Quirihue, Cobquecura, Trehuaco,
Ranquil y Coelemu, en las especialidades de TOTAL 69.316 COELEMU 11.867
Clrugl'a Adl‘,l|t0, Cllrugla Infantil, T,raumatologlfa\, — —
Otorrinolaringologia, Neurologia Infantil,
Pediatria, Oftalmologia y Endoscopia Digestiva FUENTE: ESTADISTICA SSK.

alta y baja, manteniéndose la derivacién de
urgencia de estas especialidades hacia el Hospital
Herminda Martin de Chillan. De esta manera
nuestra poblacion beneficiada aumentdé de
69.316 a 109.684

RE DISENO Resolucion IC N°550, febreo de 2015
MICRORRED DE
SAN CARLOS

10 Comunas, 25% de W ® san Nicolds
poblaciéon beneficiaria e ®Chillan

@® Coihueco

de Nuble @ Chillan Viejo
® pinto
.Quillén i @ San Ignacio

Para las siguientes ® £l Carmen
especialidades ® pemuco
*Cirugia Adulto *Pediatria ® Yungay
*Cirugfa Infantil *Oftarmologia
*Traumatologia *Endoscopia Digestiva
*Otorrino-Laringologia  alta y baja. [ Comunas adicionadas a la Microrred
*Neurologia Infantil a partir del 1 de abril del 2015

. Comunas de la Microrred de San Carlos
hasta 31 de marzo 2015




Somos parie de una red

El modelo de atencién que orienta
a nuestro sistema de salud se
organiza como una Red Integrada de
Servicios de Salud, que tiene como
proposito dejar atras la resolucion
de problemas de salud de manera
fragmentada, con dificultades de
acceso y oportunidad, para lograr un
avance sustancial en: El uso eficiente
de los recursos, la continuidad de los
procesos asistenciales, el incremento
de la producciéon asistencial y la
satisfaccion de los usuarios.

Microrred
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Hospital Clinico Hospital Dr. Guillermo
Herminda Martin de Chillan Benavente de Concepcién
H. Comunitario S.F.

ﬂ -y
H. Comunitario S.F.
de Yungay

Macrorred

H. Comunitario S.F.
de Bulnes

H. Comunitario S.F.
de El Carmen

H. Comunitario S.F.
de Quirihue

Hospital de
San Carlos

Hospital Higeras de
Talcahuano

“H. COMUNITARIO S.F. SIGNIFICA:
HOSPITAL COMUNITARIO DE SALUD FAMILIAR

ATENCION PRIMARIA

CESFAM  MUNICIPALES, CENTROS COMUNITARIOS DE
SALUD FAMILIAR (CECOSF) Y POSTAS

Dependen administrativamente de los municipios y

técnicamente del Servicio de Salud Ndble. Son la
puerta de entrada a la red de salud publica y estan
enfocados principalmente a la promocién vy
prevencion de la salud, pero también a atender los
problemas de salud menos complejos.

V4
HOSPITALIZACION
SERVICIOS CLINICOS
GINECO-OBSTETRICIA,
TRAUMATOLOGIA)

En algunos casos, para recuperar la salud, las
personas deben hospitalizarse en algunos de

(MEDICINA, CIRUGIA,
PEDIATRIA, UPAC, UTI Y

nuestros servicios clinicos segin el problema de
salud que presenten. Cuando el problema de salud
escapa a nuestra capacidad resolutiva, el paciente
puede ser derivado al Hospital Clinico Herminda
Martin de Chillan u otro establecimiento de mayor
complejidad, segin protocolos establecidos

cabo en el CAE del Hospital de San Carlos y Hospital
Clinico Herminda Martin de Chillan, a la cual acceden
los usuarios mediante una derivacién (interconsulta)
emitida por un profesional de la Atencién Primaria.

ATENCION DE URGENCIAS

SERVICIO DE URGENCIA, SERVICIO DE ATENCION PRIMARIA
DE URGENCIA (SAPU)

La mayor parte de estas atenciones se concentran en
el Hospital de San Carlos, pero también existe un
Servicio de Atencion Primaria de Urgencias en la
Poblacion 11 de septiembre.

CESFAM CESFAM | CESFAM CECOF
San Fabidn Dr. José Durdn  Teresa Baldechi Valle Hondo
Trujillo Hospital de
San Carlos
V4

ATENCION DE ESPECIALIDAD

CONSULTORIOS DE ATENCION DE ESPECIALIDADES (CAE) ﬂ

La atencidn ambulatoria de especialidad se lleva a COSAM
San Carlos

CESFAM
San Gregorio

CESFAM
San Nicolds

POSTAS
Rurales
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Vision, Mision y Valores de HOSPITAL BE SANCARLOS
Nuesiro Hospital

N .I. “Ser un hospital de excelencia, confiable y
U es rq transparente, reconocido por la atencion
de calidad y el compromiso, al servicio

o o 7/
VISIOI‘\ de su comunidad”

“Entregar atencién de salud a los usuarios
N U esi-ra de la Red Asistencial de Nuble, para
mantener y recuperar la salud de las
00 X personas, con acciones confiables
m|S|on y de excelencia, utilizando
eficientemente sus recursos”.

Calidad

Nuestros compromiso

Equidad

Valores Etica

Excelencia
Eficiencia
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;Sabias que?

Crece Nuestra Microrred
Construiran Nuevo Centro
Comunitario de Salud Familiar

en Cachapodl

EL ESTABLECIMIENTO CONTARA CON UNA INVERSION DE 373
MILLONES DE PESOS PARA SU CONSTRUCCION Y EQUIPAMIENTO.
EL FUTURO CENTRO DE SALUD EN SAN CARLOS BUSCA MEJORAR EL
ACCESO A LA ATENCION.

Segun lo informado por el Servicio de Salud Nuble la comuna de San Carlos
tendra un nuevo Centro Comunitario de Salud Familiar (Cecosf) Cachapoal,
dependiente del Centro de Salud Familiar (Cesfam) José Duran Trujillo de
San Carlos, que busca mejorar el acceso a la salud de las personas, acercar
la atencion de salud y hacerse cargo, en el esquema de salud familiar.

Este consultorio significa una inversidn cercana a los 373 millones de pesos
para su construccion y equipamiento y estd disefiado con una superficie
de 260 metros cuadrados, en los que se implementardn 5 box de atencidn,
incluido uno ginecoldgico y dental, sala multiuso, SOME, entre otros
espacios. Ademas contardn con un equipo compuesto por un médico, un
odontdlogo, una matrona o enfermera, dos técnicos paramédicos, auxiliar,
entre otros profesionales.
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Actualmente nuestro equipo

. ESTAMENTO 2013 | 2014 = 2015
de trabajo se compone de 565

funcionarios, de los cuales el mayor | 2rectves N N 4
porcentaje son técnicos (35,3%) | Profesionales 126 | 138 | 159
y en segundo lugar profesionales | Téemicos 172 189 | 200
(28,9%). Administrativos 62 63 63
Auxiliares 56 60 63
Médicos 51 55 61
Odontélogos 8 8 10
act::ﬁglaas,zlllg; 'Icl);, de Q. Farmacéuticos 4 4 5
los funcionarios es mujer TOTAL 483 521 565
y el 30,90% es hombre?

DURANTE EL 2016
Se han incorporado
nuevos
Profesionales
Médicos

Durante el afio 2015, logramos mas horas médicas en las siguientes
especialidades: Traumatologia, Oftalmologia, Anestesiologia y Cirugia, lo
gue nos permite contar con un total de 61 médicos que se desempenan en
la Unidad de Emergencia, en los distintos Servicios Clinicos, en el Consultorio
Adosado de Especialidades y actividades administrativas.

CIRUJANO
(22, 28 horas),
Servicio de
Cirugia.

ESPECIALIDADES Y HORAS CONTRATADAS HOSPITAL SAN CARLOS

2014 2015
ESPECIALIDADES MEDICAS N° PROFESIONALES HORAS N° PROFESIONALES HORAS

MEDICO GENERAL 15 532 17 654 ;

MEDICO CIRUJANO 4 122 3 9 wulduligeRerd, 145, 0
MEDICINA INTERNA 4 172 3 150 (zds o) Walkhe
MEDICINA DE URGENCIA 2 72 3 106 LTI EE
ANESTESIOLOGIA 4 122 4 139 izl
OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA 6 199 7 22

OFTALMOLOGIA 3 66 3 77

OTORRINOLARINGOLOGIA 3 77 3 77

RADIOLOGIA 2 66 2 66

TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA 4 132 7 198

DERMATOLOGIA 1 2 1 2 GulERuEs
CIRUGIA PEDIATRICA 1 44 1 44 (22, 28 horas),
NEUROLOGIA INFANTIL 1 33 1 33 S ervicio de
PEDIATRIA 7 2 6 26 Pabellén

94 6
ToTAL 1851
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Capacitacion

Somos el nico Hospital dependiente del SSN con asignacién presupuestaria
local, con un monto de $ 8.941.092, lo que constituye un 29% del
presupuesto total destinado al programa anual de capacitacion del Hospital
de San Carlos. 44,47% mayor que el afio 2014. Con ello la institucidn
destaca la importancia en mantener la inversion en el capital humano con
desempeiio en el Hospital, que permita en forma permanente tener un
recurso humano fortalecido y capacitado.

Principales dreas de capacitacion:

Mejorar la Calidad de § Desarrollar la Gestidn
Atencién y Trato Administrativa,y
Usuario Financiera

Mejorar la Gestién y Consolidar el Modelo
Desarrollo de las de Gestion en Red

Personas

Constitucion comité ley 19.664 y 15.076
(Ley médica)

Constituciéon comité ley 19.664 y 15.076 con la finalidad de abrir
oportunidades de participacion y promover el compromiso de los
funcionarios en torno a su propio perfeccionamiento y al desarrollo de
competencias necesarias para el incremento de la eficiencia y eficacia en
la atencién de usuario. Médicos, Odontdlogos y Quimicos Farmacéuticos
capacitados en tematicas de su interés.
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Nuesira Infraestructura

Actualmente contamos con una superficie total construida de 14.281,3 mt2,
aumentando en un 14,71% en comparacion al afo 2014 (12.450 mt2) Con
los afios, nuestra institucidén ha ido creciendo en relacion a las necesidades
de salud de nuestra poblacién y al aumento de nuestro nivel de complejidad.

En el ano 2015 inauguramos
las siguientes Unidades:

*Traumatologia 657

*Unidad de tratamiento Cuarto piso
intermedio (UTI)
*Unidad Preferencial de 986,8

Accidente Cerebrovascular(UPAC) R
*Nuevas dependencias SAMU
*Box de Oftalmologiay 1706,2

Ginecologia Segundo piso

1834,9

Primer piso

1731,3

Zocalo

Total Construido

6916,2

10
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Nuesiro equipamiento
Clinico y Mantencién

L, . . s DURANTE EL 2015,
Durante el 2015 se invirtiéd aproximadamente 400 millones en adquisicion SE REGISTRA LA

de equipos clinicos (56), lo que significa un 33,3% mas que el 2014. INCORPORACION

, DE 56 NUEVOS
INVERTIMOS $164.119.802 MILLONES EN MANTENCION DE [Iaiaaearyrosy

NUESTROS EQUIPOS CLINICOS (28% MAS QUE EL 2014) POR LO QUE
C
De la misma manera que nos hemos preocupado de renovar e incorporar D|S¢OLUE?,I\'Q)ASE§TEEUN

nuestros equipos médicos, hemos ido aumentando nuestro presupuesto TOTAL DE 554.
para mantencion preventiva (MP), con el fin de monitorear la seguridad de
estos.

El aflo 2015, se realizd mantencidén a un 76,17% de los equipos médicos
existentes (554), superior al 52% del afio 2014.

Logros

Dentro de los logros, este aino se fortalecio el mantenimiento interno de
los equipos. Para eso se realizaron las rutinas y trabajos de mantencion
preventivo con personal y equipamiento propio, generando una importante
reduccion de recursos economicos.

Con la llegada del Simulador de Pacientes y Seguridad Eléctrica, (que significo
una inversion de 10 millones) se logré realizar mantencion a 142 equipos con
una reduccion de 20 millones anuales.

11
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EI 2015 contamos con un presupuesto de MS 13.568.654

El 94% proviene de transferencias y el 6 % restante de ingresos de operacion,
otros ingresos y recuperacion de afios anteriores.

3% 3% 0,6%

TRANSFERENCIAS

OTROS INGRESOS

INGRESOS DE

TRANSFERENCIAS OPERACION
94%

_RECUPERACION

ANOS ANTERIORES

De las transferencias el 69% corresponde a prestaciones institucionales el
30,43% corresponde a prestaciones valoradas y el 0,5% restante a otras
transferencias.

Prestaciones valoradas

Asignacion de recursos desde

30.43% FONASA al sistema publico de salud

TRANSFERENCIAS 3.116.709 que se asocia al tipo de prestaciones

© o que realizan los establecimientos,

segin complejidad y oferta

de especialidades. (pago por
prestaciones especificas).

PRESTACIONES
VALORADAS

69.05%

Prestaciones Institucionales

PRESTACIONES
INSTITUCIONALES Forma parte del presupuesto global
del hospital durante un afio, en base
a las prestaciones y servicios que

realiza.

12
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Durante el 2015 el total de gastos fue de MS 13.486.628

Los gastos estan destinados preferentemente al pago del personal (66,61%),
bienes y servicios de consumo (31,51%), este Ultimo se concentra
principalmente el pago de materiales y utiles quirdrgicos.

DISTRIBUCION DE LOS

INGRESOS POR SUBTITULO 31.51%

66.61%

Gastos en Personal SUBT.21

Bienes y Servicios de
Consumo SUBT.22

Activos no financieros SUBT.29 Il Gastos en personal SUBT.21
I Bienes y Servicios de Consumo SUBT.22

Otros MO OO0 1 [ Activos no Financieros SUBT.29

[ Ofros

Balance presupuestario

Durante el 2014 el Hospital de San Carlos terminé con una deuda aproximada
de 206 millones de pesos y un gran logro es que este afio 2015 cerramos

con deuda cero.
l|||!
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Total Gasto

M$ 13.486.628

‘ 1
‘:"lllllllll“" “'I|||||||||ll"
A s

Total Ingresos

M$ 13.568.654
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Nuestra Produccidn
Consultas médicas por especialidad

Durante el ano 2015, se realizé un total de 45.571 consultas médicas de
especialidad, mientras que en el 2014 se realiz6 41.817, lo que significé un
aumento de un 9%. Las especialidades con mayor porcentaje de aumento
respecto de afo 2014 fueron Oftalmologia (155%); Traumatologia (79%) y
Cirugia Infantil (18%).

El Hospital de San Carlos realiza un promedio de 190 consultas médicas
diariasy las especialidades con mayor nimero de consultas fueron Medicina
Interna (22,29%); Traumatologia (16,24%); Cirugia Adulto (12,2%).

ANO ANO ANO ANO

CONSULTA ESPECIALIDAD | 2012 2013 | 2014 2015
Pediatria 5.062 5.691 5.763 4.589
Medicina Interna 10.806) 12.212 13.421| 10.160
Dermatologia 1.386 1.316 1.323 1.715
Inf. Transmision Sexual (excluye
VIH/SIDA) 226 227 229 190
Neurologia Infantil 2.918 2.674 2.462 2.297
Cirugia Infantil 1.029 1.072 1.273
Cirugia Adulto 4.982 4.489 5.167 5.528
Anestesiologia 21
Obstetricia 1.399 1.367 1.554 1.789
Ginecologia 2.029 2.160 1.974 3.876
Oftalmologia 706 1.304  1.375  3.512
Otorrinolaringologia 2.568 2.298 3.356 3.408
Traumatologia 2.380 3.496 4.121 7.403

Total Consultas Médicas | 34.462 38.263 41.817 45.571
Pacientes no se presentan (NSP)

Durante el 2015 se programé 51.175 consultas
de especialidad, por lo que el porcentaje de CONSULTA ESPECIALIDAD
cumplimiento fue de un 88.1%

Durante el 2015 un 11.5% de los pacientes no

. - Pacientes que no se presentan (NSP)
se presento a la consulta con especialistas

Si se hubiesen ejecutado estas consultas,

el hospital habria llegado al 99,5% de las 3.562 3.733 4.091 m
consultas programadas para el ano.

*En la practica, se pierden 493 consultas mensuales



Nuestro produccion

Resolucion de Lista de Espera

La lista de espera, aumenté de 5.111 a 8.133 durante el afio 2015. Esto
responde principalmente a la apertura de la Microrred Quirihue-Coelemu,
donde los potenciales usuarios aumentaron en 40.332. Sumado a esto,
debido alaextremaruralidad del territorio que comprende lared de atencién
San Carlos, se incrementd niumero de pacientes que no se presentaron a
una consulta de especialidad, alcanzando un 11.5% de la produccion total

del afio.

Lista de espera

Primera consulta de especialidad
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. N° pacientes o N° pacientes
Especialidad 2014 Especialidad 2015

Cirugia Adulto 97 Cirugia Adulto 678
Cirugia Infantil 66 Cirugia Infantil 181
Dermatologia 1.046 Dermatologia 832
Ginecologia 714 Ginecologia 95
Medicina Interna 549 Medicina Interna 1.234
Neurologia Adulto 177 Neurologia Adulto 13
Neurologia Infantil 23 Neurologia Infantil 168
Obstetricia 60 Obstetricia 95
Oftalmologia 897 Oftalmologia 1.670
Otorrinolaringologia 528 Otorrinolaringologia 1.494
Pediatria 77 Pediatria 186
Traumatologia 877 Traumatologia 1.487
Total 5.111 Total 8.133
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La produccidn institucional, sumado a la implementacion de estrategias
locales (difusidon en radio, coordinacién con la Atencion Primaria) y la
estrategia presidencial de las 33 mil horas, permitieron resolver 7.974
primeras consultas de especialidad.

Especialidades

Oftalmologia 2143 Medicina Interna 639
Traumatologia 2053 Pediatria 441
Cirugia Adulto 1661 Obstetricia 410
Ginecologia 1368 Cirugia Infantil 406
Otorrinolaringologia 1044 Neurologia Infantil 383
Dermatologia 990 Neurologia Adulto 188
Total 11.726

Gracias a los recursos asignados desde el Ministerio de Salud con la
implementacién del programa 33.000 Horas:

Traumatologia Ginecologia Oftalmologia Otorrino

1470 278 164 204

16




Nuestra Produccidn
Psiquiatria de Enlace

A partir de Septiembre de 2015 se implementd en el HSC la estrategia
de Psiquiatria de enlace en coordinacién con los especialistas del Centro
Comunitario de Salud Mental de San Carlos (COSAM).

Esto permitié atender los problemas de salud mental que presentaron los
pacientes hospitalizados que ingresaron por patologias médico-quirurgicas.
A la fecha se han atendido 20 pacientes hospitalizados con problematicas
complejas desde el punto de vista de salud mental, a las cuales pudimos dar
solucién.

De acuerdo a la evaluacién realizada junto al SSN, se continuard esta
estrategia durante 2016, a partir de marzo.

Consulta por ofros profesionales

Y
El Hospital de San Carlos cuenta 2014 | 2015

con un total de 129 profesionales

Enfermera 4.436) 6.917
no meédicos que realizan atencion  matrén 2770,  2.696
ambulatoria. Durante el afio 2015 Nutricionista 1.592 1.775
realizaron mas de 20 mil consultas,  Psicélogo 459 953
aumentando en mas de un 32% en  Fonoaudidlogo 1.891  2.398
comparacién con el afio 2014. Tecnélogo Médico 2.874\ 5.142

Asistente Social 1.446 1.465

TOTAL ‘ 15.468 21.346
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Consultas Odontolégicas

Aumentamos en un 5,6% la produccién odontolégica en comparacién al

2014. Durante los ultimos anos hemos logrado elevar la complejidad de
las atenciones odontoldgicas y actualmente contamos con 7 especialidades Durante ,el 2015 se
odontolégicas: Cirugia Bucal, Implatologia, Rehabilitacién Oral, Endodoncia, dumento en:

Radiografia, Periodoncia y Odontopediatria.

Consultas 22HRS  |MPLANTOLOGO

|AOWi2  AROMNS  AROle  ANoats (LT
11 HRS) REHABILTADOR
12.880 13.889 17.592 18.585

LA LISTA DE ESPERA DENTAL ES DE 2.629
PACIENTES, ESO SIGNIFICA UNA DISMINUCION
DEL 1,2% EN COMPARACION AL 2014

Desglose de lista de espera

20appatQ

22 HRS' RADIOLOGO

Ol

Cirugia Cirugi Trastornos
giay ilitacion:
Bucal  pqumatologia Endodoncia X " Rehabilitacién: Rehabilitacion:  temporo
Odonto-  Periodoncia  pygtesis Fija Prétesis  mandibulares

Maxilo Facial pediatria removible y dolor...
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ClO
Consultas de Urgencia
Durante el afio 2015, la Unidad de Emergencia del Hospital de San Carlos
realizd 89.442 atenciones (promedio 245 consultas diarias), de las cuales
el 78,56%, por su condicidon clinica, tanto la asistencia médica como la
indicacion de inicio del tratamiento deben ser resueltos a través de la
atencidén primaria. Pese a eso hemos disminuido el nimero de atenciones
de urgencia de 93.257 a 89.442 y el porcentaje de pacientes que ingresa a
la Urgencia y que debiera consultar en su CESFAM, de 86,5% a 78,56%. (C4
y C5).
Se operaron 167 pacientes ingresados directamente por la Unidad de
Emergencia e intervenidos con equipo médico de turno.

Atencion prehospitalaria

La atencidn prehospitalaria, incluye el rescate de pacientes que presenten
alguna urgencia en salud y requiera asistencia en terreno. Ademas se realiza
el traslado de pacientes desde un establecimiento de salud a otro.

Durante el 2015 se suma una ambulancia de reanimaciéon avanzada,
destinada a atender emergencias graves, con riesgo vital. Cuenta con el
equipamiento necesario para realizar una reanimacién y ademas cuenta
con 1 paramédico y dos enfermeros a bordo.

Se realizaron 5.138 rescates de urgencia, de los cuales 3.846 fueron
realizados por un movil basico, 767 con el moévil de avanzada y 525
traslados de pacientes a otros establecimientos, lo que da un total de 4.617
atenciones prehospitalarias.

2015
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o7

Categorizacion
de pacientes

164
C1 (0,18%)

2,617
C2 (2.9%)

(17,47%)

C3 15.631

cq4 2178

C5 30.112

(33,66%)

“El 8 de mayo del
2015 se realizé
el primer rescate
realizado por un
movil avanzado”.




Intervenciones quirirgicas

Hemos realizado 6.305 intervenciones quirurgicas durante el ano 2015, lo
gue ha significado un aumento de un 5,6% en comparacién al afio 2014.
Las cirugias mds comunes son: Abdominal, Traumatoldgicas y Plastica
Reparadora. Las intervenciones que mas aumentaron respecto al afio 2014
son Cirugia Ginecoldgica (85,47%) y las Cirugias Traumatoldgicas (60%).

INTERVENCIONES QUIRURGICAS ﬂ
A BENEFICIARIOS

NEUROCIRUGIA

CIRUGIA OFTALMOLOGICA
CIRUGIA OTORRINOLOGICA
CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO
CIRUGIA PLASTICA Y REPARADORA
TEGUMENTOS

CIRUGIA CARDIOVASCULAR
CIRUGIA TORAXICA

CIRUGIA ABDOMINAL

CIRUGIA PROCTOLOGICA
CIRUGIA UROLOGICA'Y
SUPRARRENAL

CIRUGIA DE LA MAMA
CIRUGIA GINECOLOGICA

CIRUGIA OBSTETRICA
TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA
ODONTOLOGIA (COD 27 03+COD
27-02-001) Aranc.Fonasa

XVI RETIRO ELEMENTOS
OSTEOSINTESIS

TOTAL INTERVENCIONES

QUIRURGICAS

26
177
245

1
2.032
1.379

24

5

528
48

88

0
146

275
248

538

38

5.798

A
2014
31 53 80

230 456 559
278 442 439

0 16 21

421 245 606
1.218 876 550
49 87 119

7 9 13

612 905 1.122

65 126 120

142 194 285

1 1 1

213 172 319
273 380 396
379 510 817
1.187 1.425 766
28 71 92
5.134/ 5.968 6.305

CUENTA
PUBLICA

PARTICIPATIVA
GESTION 2015

HOSPITAL DE SAN CARLOS

Servicio de Salud Nuble | Ministerio de Salud

Electivas mayores
no ambulatorias

Electivas mayores
ambulatorias

Cirugia urgencia
mayores

[ | Cirugia Menor
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La lista de espera quirurgica se concentra principalmente en: Cirugia Adulto,  senicio e salud fuble | inisterio e Salud
Oftalmologia yGinecologia.

Especialidad 2012 2013 2014 2015 Total general La lista de espera
Cirugia Adulto 2 22 | 59 | 204 287 por i.n!er\./ent;ién

o : quirirgica de
Cirugia Infantil 15 | 43 | 148 206 igual manera
Ginecologia 15 | 42 | 220 277 ha aumentado
Neurocirugia 2 2 considerablemente

. con el aumento en la
O&aImOIOgla 30 83 170 283 Microrred y cantidad
Otorrinolaringologia 18 | 115 | 128 261 de pacientes
. atendidos.

Traumatologia 1 | 117 118
Total general 2 | 100 | 343|989 1.434

Atencion mas resolutiva

Desarrollamos un modelo de atencién mas resolutivo y expedito en la . .
R , A . A través de la definicién
especialidad de traumatologia, reduciendo los tiempos de espera para de un nuevo flujo de proceso

cirugias como: fractura en traumatologia, colelitiasis y hernias, lo que =l
San Carlos, logramos:

ademads considerd la realizacion de exdmenes y revision de éstos en la
T . . Disminuir los tiempos de espera
consulta médica el mismo dia. para las patologias descritas.
® Espera pacientes f 18 ;
Problemas N° de con otra patologia Una coonlnac'lon efectiva con
de salud casos resueltos la red asistencial. (Teleconsultas,
Intervencion quirdrgica
traumatologia urgencia

Espera pacientes
sin otra patologia

asociada o
correo electrénico, MLE)

Reducir los tiempos de espera
en la redlizacién de exdmenes
preoperatorios.

Optimizacién de RRHH y tiempos
de espera de los usuarios.

Colelitiasis (vesicula) “

Poder ser mads resolutivos en estas areas fue un compromiso de la direcciéon
del hospital y el director del servicio de salud, Dr. lvan Paul Espinoza.




Egresos Hosplialarlos

Nuestro hospital cuenta con un total de 106 camas, que se distribuyen en
los servicios de Medicina, Cirugia, Obstetricia y Ginecologia, Pediatria y
Pensionado. Durante el 2015, hubo 6.783 egresos hospitalarios, superior
en un 3,8% respecto al 2014, el indice de ocupacion de camas fue del 75%;
obtuvimos un promedio de 5 dias de estada.

Egresos

Indice
Ocupacional

. 2015
2014

(Sabias que?

El indice de ocupacion: Es el nimero promedio de camas que estuvieron
ocupadas diariamente durante un periodo, expresado en porcentaje.

Los dias de estada: Es el numero promedio de dias de hospitalizacion
por cada paciente en un periodo de tiempo dado. Mide cuantos dias en
promedio esta hospitalizado un paciente desde su ingreso hasta su egreso.
Los egresos: Es el retiro de los servicios de hospitalizaciéon de un paciente
qgue ha ocupado una cama del hospital.

Promedio dias
de estada

Una cama hospitalaria no sélo se refiere al recurso fisico que se
encuentra en una habitacion determinada. Tanto o mas importante es

el personal humano, especializado que debe velar por el cuidado de
los pacientes y el equipamiento, por lo cual cada cama nueva, requiere
una inversion importante.
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A partir de diciembre
del afio 2015, y con
la inaguracion de la

UTI y Traumatologia,
nuestro hospital
aumento su dotacion
de camas a 116.




Nuestra produccién
Partos

Hay un aumento de partos en los ultimos 5 afios de 16.7%.
El porcentaje de cesareas también ha presentado un aumento.
El afio 2011 fue de 37% estando mas cercano a la norma nacional.
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Unidades de apoyo y diagnoéstico

Nuestro establecimiento cuenta con 4 unidades de apoyo diagndstico:

: Laboratorio
1 Endoscopia 3 clinico

Endoscopias

La Unidad de Endoscopia realizd 2.528 endoscopias, de las cuales 2.296
correspondieron a endoscopias digestivas altas y 232 a endoscopias
digestivas bajas.

Respecto al ano 2014, el Hospital de San Carlos aumentd en un 89,6% la

cantidad de endoscopias realizadas.

1.333 2.528

Imagenologia

DURANTE EL 2015 AUMENTAMOS EN UN 17,5% LA CANTIDAD DE
EXAMENES DE IMAGEN REALIZADOS.

Durante el 2015, se implementa el sistema informatico RIS PACS. Este
permite el almacenamiento de imagenes diagndsticas y sus respectivos
informes. Pueden ser visualizados desde cualquier servicio del hospital,
desde los consultorios y centros de salud familiar dependientes del HSC.

®

Exdmenes de
Imagenologia

Exdmenes de
Ecografia

Exdmenes de
Radiografia

Mamografias
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Unidad de Apoy

Laboratorio Clinico

DURANTE EL 2015 AUMENTAMOS EN UN 7,15% LA
CANTIDAD DE EXAMENES REALIZADOS

Exadmenes
de Laboratorio

2014 2015
Logros Desafios
Se implementan nuevos examenes , ® Actualizacion de los equipos de
tales como: Hematologia y de determinacién
® TROPONINA, que contribuye al de Hormonas mediante la
diagndstico rapido y oportuno de renovacion de los convenios
infarto cardiaco ® Contratacion de personal técnico
® CLOSTRIDIUM DIFFICILE, para apoyo a la Unidad de
identificacion de bacteria en Medicina Transfusional.
pacientes con diarrea aguda que ®Llograr que la Unidad de
es altamente contagiosa y que Emergencia obtenga resultados
implica aislamiento del paciente de examenes en linea para

continuar  disminuyendo los
tiempos de respuesta
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Telemedicina
Existen 2 modalidades de atencién por telemedicina: A partir de octubre
del 2015, el
establecimiento
comenzo a realizar

MODALIDAD SINCRONICA: se refiere a los pacientes que se ven a distancia
a través de la pantalla, es decir el médico especialista ve y habla con el
paciente que se encuentra en otro lugar en tiempo real.

Teletraumatologia,
logrando un total
de 40 atenciones

MODALIDAD ASINCRONICA: El médico que deriva realiza una interconsulta
al especialista solicitando la evaluacion de éste y el especialista contesta
esta interconsulta basado en la informacidon que aporta el médico que
solicita esta evaluacion. Es decir el paciente y el médico especialista no
se contactan, no se ven ni escuchan, sélo se conoce el caso a través de la
informacion que da el médico derivador.

e o s 2ois
Telemedicina

Coronariografias 144 152 229
Estudio Electrifisiolégico 20 28 27
Ecocardiogramas 470 710 912
Test de Esfuerzo 29 258 156
Interconsulta Realizada

Plataforma 294 331 556
Telepresencia 190 246 447
N° de Traslados 145 177 256

Produccién Telemedicina TOTAL 1.285 1.902 2.578
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Se realizé un total de
N N 28.989 prestaciones
. durante el 2015 mas
Unidades de apoyo o1 2P 21
Servicio de Kinesiologia

Uno de los hitos importantes del servicio de Kinesiologia, fue la contratacién de un nuevo profesional
kinesiélogo 44 horas semanales para atencion cerrada. Esto, permitié implementar el apoyo kinésico
los fines de semana fortaleciendo la continuidad de atencidn principalmente en el Servicio de UTI,
Pediatria y UPAC; implementacion del protocolo de Manejo de paciente Amputado en el servicio de
cirugia, asegurando la atencién integral (Kinésica, Psicolégica y Social) desde antes de ser sometido
a la amputacion. Y se aumentaron las atenciones kinésicas en pacientes hospitalizados en un 10,9%.

=
Farmacia
Principales actividades que se realizan oportuno de recetas ambulatorios
e Farmacia de Urgencia, Atencidn las 24 horas

e Comité de Farmacia y Terapéutica 100% del dia

operativo e Farmacovigilancia y fomento de uso seguro
e QF Referentes técnicos en los procesos de de farmacos

adquisicion y almacenamiento * Programas de Atencion Farmacéutica (CAE)

Atividades de Farmacia Clinica (Hospitalizados)
Gestidn y participacion en programas de

e Reenvasado en dosis unitaria y dispensacién
en dosis diaria en el 100% de las camas

e Cumplimiento del 99.5% del despacho capacitaciéon-formacién farmacoterapéutica

ACTIVIDAD ANO 2014

Recetas Dispersas en:
* Fcia. Urgencia

ANO 2015

2.747 Consultas de
QF (en Pacientes
Ambulatorios y de

* Fcia. Hospitalizado 142.173 Servicios  Clinicos)
* Fcia. Ambulatorio Supera cuc’rqo
veces mds que la

Atenciones Farmacéuticas
* Programa TACO
* Programa Caridiovascular
* Foliclinico del dolor

Informes de Farmacovigilancia
Documentacion Farmacia Clinica




Unidades de apoyo
Esterilizacion

El servicio de esterilizacién desarrolla una serie de procesos criticos, los
cuales son invisibles a los ojos de nuestro usuario e incluso al resto de
los funcionarios pero de vital importancia para realizar procesos clinicos
seguros. Destaca en el personal la capacidad de enfrentar problemas,
obstaculos y la habilidad para resolver situaciones puntuales.

En el afio 2015 se adquirid equipos por proyecto : Secadora de Tubos, que
sirve para secar gomas de aspiracion y otros materiales corrugados que se
utilizan en pabellény Lavadora Ultrasdnica para Lumen, utilizada para lavar
materiales delicados de Oftalmologia, Traumatologia y Otorrinolaringologia.

Abastecimiento

El afio 2014 se realizaron 3.480 6rdenes de compra y el 2015 fueron 3.478.
Sibien la cantidad de 6rdenes se mantuvo dentro de los mismos parametros,
el monto total de las 6rdenes de compra aumentd significativamente de un
afio a otro, generando una diferencia de $454.000.927 como comparativo
en estos afos.

El logro mas importante es la implementacion de un Sistema Informatico
Experto, en Julio 2015, el cual permite aparte de controlar y gestionar el
stock, puede planificar compras.

Permite la entrega de reportes en cuanto a vencimientos de productos,
stock de minimos de compras, lotes e indicacidon del momento preciso para
generar una nueva compra para evitar desabastecimientos.

En conclusidn, este sistema nos permite una mayor eficiencia y eficacia en
los procesos, para la gestion de la informacién relevante del Departamento.
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Garantias explicitas de la Salud

DURANTE EL 2015, EL HOSPITAL DE SAN CARLOS REALIZO 14.021
ATENCIONES GES, 300 MAS QUE EL 2014.

Las Garantias Explicitas en Salud (GES), constituyen un conjunto de
beneficios garantizados por Ley para las personas afiliadas a Fonasa y a
Isapres. Asegura a los beneficiarios su derecho a recibir las prestaciones
gue estan garantizadas para 80 problemas de salud. Las politicas publicas
de la ultima década en el sector salud, primordialmente las GES, han tenido
un impacto importante en el gasto del bolsillo de los hogares al otorgar
garantias de proteccidn financiera en ambitos de gasto que son costosos
para las familias, como por ejemplo las hospitalizaciones, intervenciones
quirurgicas y medicamentos. Si bien se han logrado importantes avances en
términos de proteccion financiera de los beneficiarios del sistema de salud
en Chile, aun quedan grandes desafios.

Problemasde salud GES conmayor cantidad de atenciones
en el Hospital de San Carlos durante el ano 2015

Pacientes Intervenidos por

P RI N C I P A L E s Colecistectomia via

laparascépica

Endoscopias Digestivas por
Sospecha Cdncer Gdstrico
personas mayores de 40
anos

Tratamiento integral y
cuidados paliativos por
cdncer avanzado

Control paciente DM tipo 2 Tratamiento vicio refraccion
nivel especialidad (Entrega de lentes para
miopia, astigmatismo,
hipermetropia)

Intervenciones quirirgicas Tratamiento accidente
integral cataratas cerebro vascular isquémico
(Hospitalizaciones)
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El porcentaje de
cumplimiento de

garantias GES fue
de 100%

Variacién de
presupuesto GES

984.036




Relacion Asistencial Docent

A través del convenio suscrito entre el Servicio de Salud Nuble y Centros
Profesionales para la formacion de alumnos de carreras conducentes
a titulos profesionales o técnicos en el 4rea de salud, el Hospital de San
Carlos participa en el proceso de formacion de profesionales y técnicos en
esta area.

El 2015 se fortalecid la relacién con carreras del drea de la Ingeneria,
Administracion, Disefio, Registro estadistico, entre otros.

LOS CONVENIOS ESTABLECIDOS CON CENTROS FORMADORES DE LA REGION,
PERMITIERON EL FINANCIAMIENTO DE LAS SIGUIENTES INICIATIVAS , POR
UN COSTO TOTAL DE MAS DE 53 MILLONES DE PESOS, LOGRANDO UN
AUMENTO DE 10 MILLONES EN COMPARACION CON EL 2014.

Iniciativa Adquisicién de Adquisicién instrumental Adquisicién de
monitores y equipos de pabellén saturémetros
2015 multipardmetros (motor traumatologia)

Adquisicién de Técnicas de Habilitacién sala de Programa de Difusion
equipamientos Psicodiagnéstico acompainamiento institucional

en esterilizacién (libros, test) familiar, sala de madres (televisor para
sala de espera)

IMPLEMENTACION PAUTA DE EVALUACION QUE BUSCA EVIDENCIAR
EL TRATO AL USUARIO POR PARTE DE LOS ESTUDIANTES.

La aplicacidn de esta pauta de Trato al Usuario se subcribe en uno de los
“Compromisos con la Ciudadania 2015”, asumido por el Director del Servicio
de Salud Nuble, Dr. Ivan Paul Espinoza. Dicho compromiso consiste en evaluar
el trato que los estudiantes Internos, o en practica profesional, brindan a los
usuarios, asi como también pretende evaluar el comportamiento que los
estudiantes mantienen en el centro formador.

En el Hospital de San Carlos de un total de 22 estudiantes encuestados,
18 obtienen un 100% de cumplimiento. Las carreras con mayor grado de

cumplimiento son: Nutricion, Técnico en Nivel Superior en Enfermeria
y Trabajo Social.
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La capacidad
formadora se

mantiene en 151
estudiantes.




Usuarios satisfechos

El promedio del nivel de Satisfaccidon Usuaria durante el afio 2015 fue de un
92,01%, superando la meta exigible del Ministerio de Salud del 80% a los
hospitales auto gestionados.

Porcentaje Satisfacciéon Usuaria

Tipo de solicitud ciuvdadana

PORCENTAJE 25,5% 38,8% 1.2% 32,0% 0,4%
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21%

CANTIDAD

TIPO DE SOLICITUD Reclamos Felicitaciones Sugerencias Solicitudes Consultas

Plan de intervencion

El Comité de Gestion de Solicitudes Ciudadanas y Satisfaccién Usuaria, se
reuniod para analizar los resultados de las Encuestas de Satisfacciéon Usuaria
y las Solicitudes Ciudadanas, especialmente los reclamos del afio 2014 y de
los primeros meses del afio 2015, se realizé el andlisis detallado por cantidad,
tasa y tipo de reclamos, luego se solicitaron los Planes de Intervencién a
los Servicios y Unidades con mayor cantidad y/o tasa de reclamos (en las
areas mas reclamadas), en la mayoria de ellos el propdsito fue disminuir
la cantidad de reclamos por Trato y Tiempo de Espera. Los servicios que
elaboraron planes de intervencién fueron la Unidad de Emergencia,
Consultorio Adosado de Especialidades (CAE), Medicina, Ginecologia,
Obstetricia y Departamento de Gestion del Usuario (DGU ex SOME) En el
marco del Compromiso de Gestion N° 9 se realizé un Plan de Mejora, cuyo
objetivo es mejorar la percepcion de trato inadecuado de los usuarios de
H.S.C., mediante la capacitacion de los funcionarios y creacidn de un Slogan
institucional de buen trato, creado por los funcionarios.

Se realizaron 2 jornadas de trato al usuario desde la perspectiva de la Ley de
Derechos y Deberes durante el mes de junio 2015, en las que se capacitd un
total de 67 funcionarios.

Se realizé el concurso para la creacion del slogan de buen trato con
participacion de los funcionarios.
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Slogan ganador

“Mejorar su Salud,
nuestro compromiso,
Hacerlo con amor,
Nuestra Decision”




Con el propdsito de monitorear el respeto de los derechos de los usuarios
establecidos en la ley 20.584, a partir del afio 2013 el Hospital establecié un
mecanismo de evaluacién que incorpora la percepciéon de los usuarios y que
permite detectar nuestros puntos criticos para establecer planes de mejora
en la materia.

El mecanismo de evaluacion contempla dos instrumentos: El monitoreo de
los reclamos asociados a la vulneracion de uno o mas derechos y la aplicacion
de una encuesta de satisfaccion usuaria que evalia 5 derechos. Porcentaje
de cumplimiento de los derechos evaluados a través de la Encuesta de
Satisfaccién usuaria 2013-2015

Derechos evaluados 2013| 2014|2015

Tener informacién oportuna y
comprensible de su estado de salud 1% | 92%

Recﬂ?lr un trato digno respetando 9a% | 95%
su privacidad

Ser llamado por su nombre y atendido 94% | 95% | 977
con amabilidad

Recibir una atencién de calidad y segura
segun los protocolos establecidos 86% | 89%
Aceptar o rechazar cualquier .
tratamiento y pedir el alta voluntaria 94%
e Todos los derechos evaluados registran sobre un 90% de cumplimiento,
excepto el derecho a recibir una atencion de calidad y segura.
e Losderechos con mayor porcentaje de cumplimiento son: recibir un trato
digno respetando su privacidad y ser lamado por su nombre y atendido con
amabilidad, con 97% de cumplimiento.
e El derecho que obtuvo menor porcentaje de cumplimiento de acuerdo
a la percepcién de los usuarios, es recibir una atencién de calidad y segura
segun los protocolos establecidos, con un 89% de cumplimiento.

e Todos los derechos evaluados a través de la encuesta han mejorado el
porcentaje de cumplimiento desde el 2013 a la fecha.
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Nuesiros principales logros

HOSPITAL DE SAN CARLOS
MODERNA UNIDAD DE TRATAMIENTO
INTERMEDIO

INAUGURA

Este nuevo servicio cuenta con personal
especializado y equipamiento para atender a
pacientes que, superada la etapa critica, requieren
vigilancia, atencién y observacion constante,
previo traslado a una habitacion convencional.
La unidad tuvo un costo de 151 millones de pesos
y fortalecerd la red hospitalaria provincial con la
incorporacién de mas camas criticas, a la fecha,
disponibles sélo en el Hospital Clinico Herminda
Martin de Chillan.

33

HOSPITAL DE SAN CARLOS
DEPENDENCIAS TRAUMATOLOGICAS

INAUGURA

Las nuevas dependencias de Traumatologia,
otorgan mejores instalaciones al equipo médico
para la atencion de los pacientes y aumenta
la cartera de prestaciones y resolutividad del
establecimiento.

En los ultimos 5 afios las cirugias traumatoldgicas
querealizael centrode salud se hanincrementado
de 116 (en 2011) a 788 (en 2015). Es decir,
casi un 700%. Ademas, en marzo de este afio
comenzaron a realizarse cirugias artroscopicas,
hecho inédito para la comuna.




HOSPITAL DE SAN CARLOS CONCRETA
INVERSION POR MAS DE MIL MILLONES DE
PESOS DURANTE 2015

Entre las inversiones de 2015 destacan el
instrumental de pabelldn, equipamiento para
cirugias de oftalmologia y traumatologia vy
equipamiento de laboratorio, los que junto a
otras adquisiciones, suman 1.065 millones de
pesos (244 millones en equipos, 670 millones en
equipamiento y 150 millones en infraestructura).
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HOSPITAL DE SAN CARLOS INAUC,-}URé
NUEVOS BOX DE OFTALMOLOGIA Y
GINECOLOGIA

El centro de salud inaugurd cuatro nuevos box
de oftalmologia y seis de ginecologia, espacios
que buscan fortalecer la atencién que brinda
el segundo establecimiento mas grande de la
provincia, que atiende a mas de 100 mil usuarios
de las comunas de San Nicolds, Niquén, San
Fabian y San Carlos.

Ambas instalaciones  contemplaron  una
inversion cercana a los 200 millones de pesos,
infraestructura y equipamiento, y duplican la
capacidad de atencién en ambas especialidades
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Nuestros principales logros

HOSPITAL DE SAN CARLOS INAUGURO
NUEVAS DEPENDENCIAS SAMU Y LA
RENOVACION DE SUS AMBULANCIAS

El Hospital de San Carlos, inaugurd las nuevas
dependencias de la Base SAMU San Carlos y
la modernizacién de sus ambulancias, lo que
permitird fortalecer la atencién prehospitalaria
en la Microrred.

Ademas se inauguraron las nuevas dependencias
de la Base SAMU San Carlos que cuentan
con dos residencias, una sala para funciones
administrativas y comunicaciones, una bodega
para insumos clinicos y una bodega de aseo entre
otros espacios
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HOSPITAL DE SAN ,CARLOS‘ INUGURé
UNIDAD DE ATENCION PARA PACIENTES
CON ATAQUE CEREBROVASCULAR

La inauguracion de este servicio fue encabezada
por el director del Servicio de Salud Nuble, Ivan
Paul y la directora del establecimiento, Alicia
Contreras, quienes recorrieron las instalaciones
acompaiados por autoridades locales,
funcionarios del hospital y representantes de la
comunidad.

La Unidad Preferencial de Tratamiento de
Accidente Cerebrovascular atiende a los usuarios
de la microrred San Carlos, acercando la salud a
los usuarios de las comunas de San Carlos, San
Nicolds, Niquén y San Fabian.




————

Nuesiros principales logros

HOSPITAL DE SAN CARLOS REALIZA PRIMERA BIOPSIA
TRAUMATOLOGICA CON ECOGRAFIA

El equipo de Traumatologia, en coordinacion con la Unidad de Imagenologia
delHospital de San Carlos, realizé con éxito la primera biopsia traumatoldgica
con ecografia, y de esta manera obtener una muestra de tejido ubicado en
el muslo para estudio histolégico.

Esta cirugia constituye un hito en la colaboracién interdisciplinaria entre
ambos equipos de especialistas accediendo a métodos de diagndstico
mediante cirugia minimamente invasiva a los cuales previamente nuestra
poblacidn no tenia acceso, destacandose el compromiso de los médicos con
el hospital y nuestra comunidad
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Especialistas en terreno

PROFESIONALES MEDICOS VIAJAN A COMUNAS PARA ATENDER
A PACIENTES QUE HAN ESPERADO UNA HORA DE ESPECIALIDAD
EN TRAUMATOLOGIA, CIRUGIA INFANTIL, OFTALMOLOGIA Y
CIRUGIA ADULTO.

El trabajo de nuestros funcionarios ha permitido ayudar a solucionar la lista
de espera de dichas especialidades en la Microrred, principalmente en las
comunas de Quirihue, Coelemu. Esto ha significado un cambio en el modelo
de atencion para la resolucién de lista de espera de la Microrred.
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Proyecto piloto de gestion y
rehabilitacion oncologico

A partir de mayo del 2015, se comenzd a realizar este proyecto oncoldgico
que busca dar estructura y flujo de atencion a pacientes con cancer. Eso
quiere decir coordinacion en la referencia y atencién en todo el proceso que
parte desde la sospecha de un cancer GES o no GES, hasta el tratamiento de
nuestros usuarios, de manera expedita.

44 74 33

Usuarios presentados al
comité oncolégico para
decidir su tratamiento.

En su primer aiio
en marcha:

Consultas Consultas
Médicas Enfermeria

*Equipo multidisciplinario de rehabilitacién oncoldgica
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RIS PACS

SISTEMA DE ALMACENAMIENTO Y DISTRIBUCION DE IMAGENES E INFORMES
RADIOLOGICOS RIS PACS.

Sistema informatico de almacenamiento y distribucion de imdagenes diagndsticas, que
permitirdn su visualizacién en cualquier computador dentro y fuera del hospital, siempre
gue tenga red Minsal.

Monto de inversion: $ 20.014.598
Fondo: Consejo Integrado de Red Asistencial (CIRA)

Beneficios directos

Contar con una base de datos de Visualizacién de imagenes en
imdgenes médicas e informes hospital o consultorio de origen
asociados.

Distribucién de imagenes via Impresion ilimitada de informes en

pdgina web del sistema, servicio clinico, hospital,
licencias ilimitadas consultorio, etc

Disminucidn de costos en insumos
(placas, papel fotogrdfico,
sobres, etc)

Menos pasos en proceso de
informe de los exdmenes
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USAT

La salud de los funcionarios es un insumo

esencial para poder brindar atencion de calidad
a los usuarios y asi ser un real aporte a la salud
de la comunidad. Por esta razon se realizo la
Creacion de la Unidad de Salud del Trabajador
(USAT) el 01 de enero de 2015

En el afio 2015, el Hospital de San Carlos fue
reconocido con el premio “Establecimiento
seguro” el cual destaca el trabajo en tematicas
preventivas y su compromiso con la seguridad
de los funcionarios.

Nuestro establecimiento: supero en esta
categoria a todos los hospitales que componen
la red asistenci ble.

CUENTA
PUBLICA

PARTICIPATIVA
GESTION 2015

HOSPITAL DE SAN CARLOS

Servicio de Salud Nuble | Ministerio de Salud

40




4

SAN CARLOS REALIZ DIAGNOSTICO
PARTICIPATIVO PARA PRIORIZAR
NECESIDADES EN SALUD

El Hospital de San Carlos, junto a los consultorios
Duran Trujillo y Teresa Baldecchi, realizaron una
jornada de diagndstico participativo de salud de
la comuna.

En la oportunidad, representantes de juntas de
vecinos, voluntariados, agrupaciones de mujeres,
estudiantes y adultos mayores debatieron en
mesas de trabajo cudles eran los principales
problemas en el area de salud.
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HOSPITAL DE SAN CARLOS “DR. BENICIO

ARZOLA MEDINA”, SERA EL NUEVO
NOMBRE DEL HOSPITAL DE SAN CARLOS

Tras un proceso participativo con la comunidad,
el Hospital de San Carlos, cambiard su nombre
a “Dr. Benicio Arzola Medina”, reconocido
médico, quien fuera por 27 afios director del
establecimiento en los afios 1976- 2003.

El conteo final fue 529 votos a favor del Dr. Benicio
Arzola, 258 votos por el Hospital San Carlos y
246 votos para Dr.Federico Blaser, lo que dio una
suma total de 1.033 sufragios.




Nuestros principales Desafios

Las prestaciones que se otorgan en el HSC, cuentan con estandares
y protocolos que aseguran la calidad de atencién para los usuarios.
Evaluar constantemente nuestros procesos para mejorar, entregar mayor
seguridad clinica y minimizar los errores de procedimientos, es nuestro
compromiso con la red asistencial de Nuble.

El respeto por las personas, la seguridad de la practica clinica, se centra en
la atencion del paciente como principio fundamental de nuestra filosofia.

DURANTE LOS PRIMEROS MESES DEL 2017, LA ENTIDAD

ACREDITADORA VENDRA A EVALUAR NUEVAMENTE
NUESTROS PROCESOS.
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Acreditacion certificada por
SUPERINTENDENCIA




Compromisos Cuenta Publica 2014

DURANTE LA JORNADA DE LA CUENTA PUBLICA 2014 SE
ESTABLECIERON LOS SIGUIENTES COMPROMISOS CON LA
CIUDADANIA

Primer compromiso
Fortalecer la participacion civdadana

Durante el afio 2015 se logré fortalecer las diferentes instancias de
participacién ciudadana del establecimiento:

El Consejo Consultivo de usuarios, tuvo la responsabilidad de llevar a
cabo la consulta ciudadana que definié un nuevo nombre del Hospital de
San Carlos, como respuesta a una solicitud ciudadana impulsada por don
Félix Pinaleo Pérez, integrante del Consejo Consultivo y de Desarrollo del

establecimiento.
El Consejo de Desarrollo del Hospital de San Carlos, realizé elecciones para

renovar su directorio quedando conformado por:
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PRESIDENTA SRA.LEONTINA LANDAETA MANRIQUEZ SRA. GLADYS VASQUEZ SAN MARTIN

SUPLENTES

SECRETARIA SRA. MARIA ANGELICA CANCINO SRA. BELLA VELAZQUEZ GOMEZ

TESORERO FELIX PINALEO PEREZ SR. ALVARO LABRIN MELLA COMO SUPLENTES




Ademas, como parte de su plan de trabajo, el Consejo de Desarrollo realizé
una consulta ciudadana destinada a conocer cudles son los temas sobre
los cuales la comunidad tiene mayor interés de ser informada. En el mismo
contexto, a través de la postulacién a un proyecto de subvencién municipal,
el Consejo de Desarrollo elaboré la cuarta edicion de su boletin informativo,
el cual contenia la informacion de mayor interés para la comunidad.

establecid dos areas de trabajo para el afio 2015:

a) La primera esta orientada a conocer las principales necesidades de
salud de la poblacién de la microrred. Para ello realizé un diagndstico
participativo de la salud de la microrred, en el cual participaron 173
personas de las comunas de San Carlos, San Nicolas, Niquén y San Fabian.
Las necesidades de salud priorizadas por los usuarios seran el insumo
esencial para la elaboracién del plan de trabajo de la Microrred CIRA para
este ano 2016y los planes locales de los Consejos de Desarrollo de cada uno
de los establecimientos de salud de la microrred. Ademas se considerara
como insumo para el plan estratégico del Hospital de San Carlos durante el
periodo 2016-2019

b) La segunda tiene como objetivo establecer mecanismos formales de
coordinacidn asistencial a lo largo de todo el continuo de cuidado de salud
de los usuarios y para eso se trabajo en la conformacién de un equipo clinico
administrativo de continuidad de la atencién en cada establecimiento
de salud de la microrred, se elabord un protocolo de continuidad de la
atencién para pacientes que egresan del nuestro establecimiento tras una
hospitalizacién por diabetes Mellitus y Accidente Cerebro Vascular. Dicho
protocolo se implementard durante el afio 2016.
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Segundo compromiso

Fortalecimiento de la informacion
y comunicacion institucional

Por primera vez el hospital desarrollé6 un plan anual de comunicacion y
difusién queincluyd temas deinterés para el establecimientoy lacomunidad,
los cuales se difundieron a través de diferentes medios, como lo son la radio,
televisores en salas de espera, boletin informativo, charlas educativas en
integrantes del consejo de desarrollo y organizaciones sociales, publicaciéon
de noticias relevantes en prensa local y provincial. Parte de nuestros desafios
serda mejorar y acercar mas a la gente a nuestra pagina web.

W

™ BOLETIN
- b4 Informativo

CONSEJO DE DESARROLLO.
HOSPITAL DE SAN CARLOS
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Tercer compromiso

Fortalecimiento de la coordinacion
de la Microrred:

Durante el 2015 se logro fortalecer la coordinacion de la red a través de la
consolidacion de la Microrred CIRA San Carlos, como instancia que agrupa
a los directores de los diferentes establecimientos de salud, DESAMUS y
representantes de la comunidad; quiénes se relinen una vez por mes para
evaluar las necesidades de salud de la microrred y establecer estrategias
de mejora. Un logro relevante en este dmbito, ademas de la creacién del
Equipo clinico-administrativo de continuidad de la atencién y la creacion
de un protocolo de continuidad de atencién para usuarios hospitalizados
por Diabetes Mellitus y Accidentes Cerebro Vascular, fue la implementacién
de un sistema de derivacién expedita desde la Unidad de Emergencia (UE)
del HSC al CESFAM de origen, de los usuarios de la UE categorizados como
C4 y C5. Dicha estrategia en el marco de la disminucién de las consultas no
pertinentes en la UE.
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