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Contexto de la evaluación de pandemia en Chile

Factor clave del enfrentamiento: Trabajo intersectorial



Objetivos

Establecer el plan nacional de las acciones de testeo, trazabilidad y aislamiento de
pacientes Covid-19 confirmados, sospechosos y probables, y sus contactos estrechos.
Potenciando la coordinación entre las SEREMIs, los gestores de la red asistencial y la APS en
el territorio.

Definición clave “Trazabilidad”: Proceso que permite identificar de manera continua a las 
personas que tuvieron contacto con un caso contagiante (contactos expuestos a los casos 

índice) y realizar su seguimiento.
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Objetivos Específicos

Ampliar la cobertura del examen PCR, 
acercándolo a nivel comunitario.

Disminuir el tiempo que transcurre entre 
la detección del caso positivo y la 
investigación epidemiológica.

Aislar a todos los casos sospechosos.
Aumentar la  fiscalización de las 
medidas de aislamiento y cuarentena.

Potenciar el seguimiento de casos 
índice y sus contactos estrechos.

Identificar y aislar en las primeras 24 
horas.

1 2

3 4

5 6
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Organización de la implementación de la estrategia de TTA

GESTORES DE LA RED ASISTENCIAL/ 
ATENCIÓN PRIMARIA

SEREMIs/ SERVICIOS DE SALUD

OAL

ACTORES CLAVES:

COMUNIDAD Y ACTORES SOCIALES
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Estrategia de testeo, trazabilidad y aislamiento
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Ampliar cobertura de testeo

Realizar testeo mediante PCR en la instalación de Laboratorios 
Móviles y Centros de toma de muestra Covid-19, ubicados en lugares 
estratégicos del territorio.

Búsqueda activa de casos en centros de larga estadía o instituciones 
en riesgo mayor de brotes: ELEAM, SENAME y centros penitenciarios.

Visitas domiciliarias de personas con factores que impiden su traslado 
a los centros de toma de muestra.
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Actividades y responsables 
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Metas Mínima de Testeo por semana y comuna

Tasa de Casos 
Activos

Número de 
Test por 1.000 
habitantes *

Menor a 100 1

100 a < 200 4

200 a <400 8

400 a < 600 12

600 a 800 16

mayor 800 20
* Al menos 10 % debe ser por estrategia BAC

Test por Comuna según tasa de Activos

Comuna 
Residenc

ia

Casos 
confirma

dos 
totales

Casos 
activos

Poblacio
n 

Comuna

Tasa 
Activos

Meta de 
tests

menor a 
100

100 a < 
200

200 a 
<400

400 a < 
600

600 a 
800

mayor 
800

1 4 8 12 16 20

Colchane 61 15 1583 947,6 32 32

Camiña 33 13 1375 945,5 28 28

Huara 78 15 3000 500,0 36 36

Pica 111 29 5958 486,7 71 71

Pozo 
Almonte 429 55 17395 316,2 139 139

Iquique 3583 455 223463 203,6 1788 1788

Alto 
Hospicio 2065 205 129999 157,7 520 520

Ejemplo casos semana región de Tarapacá
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Fortalecimiento de la trazabilidad y aislamiento

Mantener la estrategia actual de ingreso de casos sospechosos con 
notificación inmediata y triage sociosanitario para definir traslado a 
Residencia sanitaria.

Identificación precoz de todos los contactos estrechos al momento 
de la primera consulta. 

Investigación precoz de los casos y sus contactos estrechos.

Aseguramiento de: licencia medica, alimentación, medicamentos y 
medidas de protección y asistencia social.
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Evaluación de contexto sociosanitario



Descripción del proceso de trazabilidad y puntos críticos

Caso sospechoso

médico notifica

La SEREMI recibe la 
notificación por sistema 

Epivigila

La SEREMI valida la 
notificación

SEREMI/APS recibe la 
notificación por sistema para 

realizar la investigación

Se investiga el caso:

- Corrobora FIS

- Se identifican los contactos

-Necesidad de traslado a RS

Se investigan todos los 
contactos:

- Fecha del ultimo contacto.

- Necesidad de traslado a RS

Seguimiento diario de los 
casos:

- Evolución clínica

- Aseguramiento del 
AISLAMIENTO

Seguimiento diario de los 
contactos:

- Inicio de síntomas.

Aseguramiento de la 
CUARENTENA

Nodos críticos del 
proceso de 
trazabilidad:

- Notificación.
- Investigación 

oportuna.
- Fiscalización del 

aislamiento/
cuarentena

Otros:
- Capacitación en 

el uso de 
Epivigila/otra 
plataforma.

- RRHH .
- Otros recursos 

como 
computadores, 
movilización, etc.
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PASOS PARA SEGUIMIENTO DE CASOS Y CONTACTOS
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Aislamiento en residencias sanitarias
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Registro de la notificación, lugar de aislamiento e 
identificación de contactos
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Registro de seguimiento de casos y contactos
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Indicadores de Trazabilidad

Indicador Objetivo Responsable Descripcion del Indicador
Valor 

esperado

Oportunidad de notificación 
Mejorar la oportunidad de 

notificación 
Médico

(Casos nuevos confirmados notificados al momento 
de la sospecha/ Casos nuevos confirmados 

notificados) X100
100%

Notificación

Aislamiento

Oportunidad del aislamiento
Mejorar la oportunidad de 

aislamiento
Médico y Delegado de 

Epidemiología

(Casos aislados según indicación antes de las 48hrs 
desde la sospecha/Total de los casos sospechosos) 

X100
> 80%

Cobertura de la oportunidad 
del aislamiento en Residencias 

Sanitarias

Evaluar la capacidad de 
trasladado oportuna a 
Residencias Sanitarias 

Delegado de Epidemiología

(Casos y contactos nuevos que ingresan a residencia 
sanitaria en un plazo inferior a 24 hrs desde la 

indicación/ Total de casos y contactos nuevos con 
indicación de Residencia sanitaria) X100

> 90%
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Indicadores de Trazabilidad

Trazabilidad

Oportunidad en la investigación 
epidiomiologica de casos

Fortalecer la oportunidad 
de la investigación 

epidemiológica de los casos

Delegado de Epidemiologia y 
equipo de trazabilidad

(Casos nuevos confirmados y probables 
investigados en menos de 48 hrs/ Casos nuevos 

confirmados y probables) x 100
> 90%

Capacidad de identificación de 
contactos

Fortalecer la investigación 
epidemiológica 

Delegado de Epidemiologia y 
equipo de trazabilidad

(Casos nuevos con contactos identificados/Total de 
casos nuevo) X100

> 80%

Relación de contactos por casos
Mejorar la calidad de la 

investigación 
epidemiológica 

Delegado de Epidemiologia y 
equipo de trazabilidad

(Contactos nuevos identificados/casos nuevos) > 4

Oportunidad en la investigación 
epidiomiologica de contactos

Evaluar la capacidad de 
investigación de contactos. 

Delegado de Epidemiologia y 
equipo de trazabilidad

(Contactos nuevos investigados en menos de 48 
hrs/Total de contactos nuevos) X100

> 80%

Cobertura del seguimiento de 
casos 

Evaluar la capacidad de 
seguimiento de casos

Delegado de Epidemiologia y 
equipo de trazabilidad

(Casos en seguimiento domiciliario según 
protocolo/Total de casos en seguimiento 

domiciliario) x100
> 90%

Cobertura del seguimiento de 
contactos

Evaluar la capacidad de 
seguimiento de contactos

Delegado de Epidemiologia y 
equipo de trazabilidad

(Numero de contactos egresados durante la 
semana con al menos 2 seguimientos/total de 
contactos egresados durante la semana) X100

> 90%
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EVOLUCIÓN DE LOS PRIMEROS 2 MESES DE LA 
IMPLEMENTACIÓN DE LA ESTRATEGIA TTA
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Casos Totales por Región al 23 de septiembre

Región Casos confirmados 

activos

Casos confirmados 

recuperados

Tasa de incidencia 

actual

Casos confirmados 

acumulados

Arica 342 7.223 135,7 7.704

Tarapacá 252 11.046 66,1 11.512

Antofagasta 423 18.633 61,3 19.549

Atacama 427 6.237 136,0 6.721

Coquimbo 358 11.051 42,8 11.600

Valparaíso 725 24.874 37,1 26.430

Metropolitana 3.125 271.509 38,5 283.748

O’Higgins 717 14.665 72,4 15.747

Maule 1.214 13.274 107,4 14.780

Ñuble 457 5.480 89,5 6.038

Biobío 1.613 20.238 97,1 22.137

Araucanía 496 6.104 49,0 6.698

Los Ríos 229 1.348 56,4 1.591

Los Lagos 622 7.627 69,8 8.335

Aysén 94 175 87,6 269

Magallanes 1.299 5.627 728,9 6.990

Desconocida 0 54 - 54

Total 12.393 425.165 75,5 449.903
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Casos Nuevos y % de variación por Región al 23 de septiembre

Región
Casos 

nuevos

Casos 
nuevos 
reporte 
22/09

Casos 
nuevos 

últimos 7 
días

Casos 
nuevos 7 

días 
anteriores

Variación % 
casos 7 días

Casos 
nuevos 

últimos 14 
días

Casos 
nuevos 14 

días 
anteriores

Variación % 
casos 14 días

Arica 45 32 280 325 -14% 605 726 -17%
Tarapacá 15 28 219 270 -19% 489 554 -12%

Antofagasta 44 49 296 411 -28% 707 1.106 -36%
Atacama 59 20 330 316 4% 646 709 -9%

Coquimbo 22 19 294 589 -50% 883 1.263 -30%
Valparaíso 98 53 810 1.187 -32% 1.997 2.572 -22%

Metropolitana 332 223 2.462 3.056 -19% 5.518 7.206 -23%
O’Higgins 100 51 716 769 -7% 1.485 1.274 17%

Maule 149 106 949 1.072 -11% 2.021 1.504 34%
Ñuble 22 26 335 479 -30% 814 814 0%
Biobío 164 146 1.281 1.462 -12% 2.743 3.341 -18%

Araucanía 97 87 567 537 6% 1.104 607 82%
Los Ríos 26 12 136 201 -32% 337 185 82%

Los Lagos 55 54 616 494 25% 1.110 1.002 11%
Aysén 16 11 90 42 114% 132 24 450%

Magallanes 128 137 1.219 1.032 18% 2.251 1.733 30%
Desconocida 0 0 1 0 - 1 6 -

Total 1.372 1.054 10.601 12.242 -13% 22.843 24.626 -7%
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Curva epidemiológica al 14 de septiembre
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Evolución de nuevos casos confirmados por 100 mil habitantes 

(media móvil 7 días en regiones con 10 o más casos)
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Número de Trazadores y Sistemas de Registro

REGIÓN
N° CESFAM con 

trazadores
N° DE 

TRAZADORES
SISTEMA DE REGISTRO (SR) 

Arica y Parinacota 8 54 Epivigila 
Tarapacá 13 260 Epivigila 
Antofagasta 16 211 Epivigila
Atacama 16 159 Implementando Epivigila
Coquimbo 36 564 Epivigila 
Valparaíso 85 809 Coronis/Epivigila 
Metropolitana 185 3137 Distintos sistemas
Lib. G. Bdo O’Higgins 37 398 Epivigila 
Maule 46 236 Epivigila 

Ñuble 24 125 Desarrollo propio 
Biobío 63 990 Implementando Epivigila
Araucanía 37 226 Epivigila 
Los Ríos 15 97 Desarrollo propio 
Los Lagos 37 458 Epivigila 
Aysén 3 33 Epivigila 
Magallanes 8 105 Epivigila 

TOTAL PAÍS 629 7862



Implementación testeo por busqueda activa

N° notificaciones por búsqueda activa y atención 
médica, 14 de septiembre de 2020

10.489

14 de 
Septiembre

27 de julio23 de julio20 de julio

100%

75%

50%

0%

25%

742.507

62.019

36.567

70.051

142.668

210.169

764.451

13%

25,6%

29,5%
49,3%

Fuente: Epivigila

127.188

16.078

242.421

4.287

16.078

Fuente: Epivigila

87,964

25,90
4

623,999

2,015 2,625

BUSQUEDA A CONFIRMADA DESCARTADA

PROBABLE SOSPECHA

Clasificación de las BAC según etapa clínica. 14 de 
septiembre de 2020 



Indicador 1: Cantidad de test realizados por búsqueda activa
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Indicador 2: Índice de positividad test RT-PCT
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Indicador 3: Cobertura de testeo en los sospechosos 
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Indicador 4: Oportunidad de la notificación de casos confirmados
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Indicador 5: Oportunidad en la investigación epidemiológica de casos
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Indicador 7: Oportunidad en la investigación epidemiológica de contactos
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(*) Reporte SEREMIs

Aislamiento: Indice de Ocupación de Residencias*
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¿Cuando tendremos control de la epidemia?

* Semana del 22 al 28 de agosto

CASO
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Indicador global: Casos que provienen de contactos estrechos (*)

* Semana del 12 AL 18 de septiembre
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Acciones Claves para el éxito de la estrategia TTA
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