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ORD. A 111 N° i

ANT. Oficio N°73634 de fecha 05.05.2021 de la
Camara de Diputadas y Diputados y Ord.
N°1638 de fecha 15.09.2021 del Servicio de

OP 606 Salud Valparaiso — San Antonio.

MAT. Informa sobre el modelo de gestion para
atencioén integral de la mujer en el marco
del proyecto del nuevo Hospital Claudio
Vicuna.

Santiago, =4 F
DE : MINISTRO DE SALUD EB ZQZ
A : PRESIDENTE DE LA CAMARA DE DIPUTADAS Y DIPUTADOS

Junto con saludar, hemos recibido el documento sefalado en el antecedente, mediante
el cual el H. Diputado de la Republica, Sr. Victor Torres Jeldes, solicita se le informe sobre el
modelo de gestién para atencién integral de la mujer en el marco del proyecto del nuevo

Hospital Claudio Vicufa.

Al respecto, comunico a usted que el Director (S) del Servicio de Salud Valparaiso — San
Antonio dio respuesta a la materia consultada, mediante Ord. N°1638 de fecha 15 de septiembre

de 2021, documento del cual adjunto copia.

A la espera de haber cumplido el requerimiento de su solicitud,

Se despide afectuosamente,

Subsecretario
de Redes Asistenciales

Jefatura Gabinete Ministro

Asesor Legislativo
Gabinete Ministro

Jefatura Gabinete SRA

Jefatura DIGERA

b

Jefatura Unidad OIRS

(A

)
Qaf’C/EE(A 7

Distrif:ucién:

- H. Diputado de la Replblica, Sr. Victor Torres Jeldes.

- Gabinete Ministro.

- Gabinete Subsecretaria de Redes Asistenciales.
- DIGERA.

- Servicio de Salud Valparaiso - San Antonio.

- Unidad OIRS.

- Oficina de Partes.
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SERVICIO DE SALUD VALPARAISO SAN ANTONIO

DEPARTAMENTO GESTION PUBLICA ) m
Int. N° 21 1LoO
JCAH/S /C@/J nsc 150 b21 1

A @ ORDINARIO N°

ANT.: Oficio N° 73634 fecha 05.05.2021
Cdmara Diputados

MATL: Informe desarrollo proyecto nuevo
Hospital Claudio Vicuia

DE:  DIRECTOR (S) SERVICIO DE SALUD
VALPARAISO ~ SAN ANTONIO

A:  SR. MINISTRO DE SALUD

Por medio del presente, sefialar a Ud. que se ha recibido y tomado conocimiento
del Oficio N° 73634 del 05 de mayo del 2021 de la Cadmara de Diputados, mediante
el cual el H. Diputado sefior Victor Torres Jeldes, solicita que se informe a la Camara
sobre los nuevos protocolos de atencién que se proyectan para implementar en el
Hospital Claudio Vicufia de San Antonio, respecto del proceso de normalizacion de
dicho recinto asistencial, particularmente en relacién con la linea organizativa de los

Servicios de Atencidon Cerrada de Salud.

Para el efecto y a instancia de dar respuesta al tenor de lo referido
precedentemente y en conformidad al modelo de gestidén final del proyecto
oprobado por DIGERA del nuevo Hospital Claudio Vicufia de San Antonio, sefalar:

1. La norma n° 5 establece una estructura orgdnica funcional de la matroneria
en los establecimientos asistenciales de los Servicios de Salud, confiriéndole las
facultades y asigndandole las responsabilidades necesarias pcrd desarrcliar sus
funciones. Informando que los profesionales matronas o matrones se
enconfrardn en los servicios de Emergencia Gineco-Obstétrica, Parto vy
Preparto, Pabelldn e Intermedio Quirlrgico, Puerperio, Procesos Sépticos
Gineco-Obstétricos, Morbilidad Obstétrica, Neonatologia, Ginecologia y

Consultorio Adosado.
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3.
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En tanto, sobre el modelo de gestidon final del proyecto Normalizacién Hospital

Claudio Vicufia se puede senalar que:

El establecimiento contard con un Bloque Médico-quirdrgico-
ginecoldgico con camas indiferenciadas a fin de dar una respuesta
mas eficiente a las necesidades de nuestros usuarios, por lo que éstas se

podrdn asignar segun la demanda de las distintas especialidades.

Seguin las estimaciones de la poblacion femenina adulta y su demanda,
el numero de camas obstétricas se debiera mantener. Se contard
ademds con un drea de obstetricia independiente la que considera, 2

salas de parto que incluyen el concepto de “Salas de Parto Integral”.

El proyecto considera una sala de Emergencia gineco-obstétrica que
permite atender todas los urgencias de esta especialidad. Todas estas

dreas permiten asegurar una atencidn integral de la mujer.

En lo que respecta a la norma n° 21 informa que la Administracion del Cuidado
en la atencién cerrada de la mujer con procesos gineco-obstétricos y del
recién nacido, entendido como aquel cuya edad no supera los 27 dias de
vida, corresponde al ejercicio de la profesion de matronas y matrones, el que
ha respondido histéricamente a los lineamientos estratégicos del Ministerio de
Salud, corganizando la atencién cerrada de nuestra poblacion en servicios

acordes a las necesidades de salud de las personas.

En tanto, sobre el modelo de gestion final del proyecto Normalizacion Hospital

Claudio Vicufaq, se puede sefalar que:

El proyecto considera una mayor complejidad a la que tiene el hospital
actual. Es asi como contempla una UPC adulto con 18 camas, una mayor
proporcion de camas de cuidados medios en relacion al total de camas,
un mayor equipamiento, tanto diagndstico como terapéutico que permite
aumentar la resolutividad en la provincia, En esta misma lineq, se considerg

atender a los pacientes neonatales y pacientes pedidtricos que requieran
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" atencidn de nivel intermedio en una unidad de 8 camas UTI, esto permitird
que estos pacientes que actualmente son derivados al Hospital Carlos Van
Buren serdn atendidos cerca de su familia. Bl proyecto también, contempla
la posibilidad de ampliacion en el futuro de acuerdo a las necesidades
identificadas en la etapa de operacién, permitiendo como méxirﬁo 12
camas, para constituir asi una UTI neo y una UTI pediatrica independiente.
Estas camas serdn afendidas de acuerdo a las caracteristicas de los
pacientes hospitalizados , por el personal idéneo y definido por el cbdigo

sanitario para estos efectos

Por, tanto y conforme a lo anteriormente expuesto, no se transgrede ninguna de

estas normativas en el modelo de gestién.

4 ECTOR (S) DEL SERVICIO BE.S2
VALPARAISO SAN ANTONIO

Sr. Subsecretario Redes Asistenciales
Direccidn SSVSA

Subdireccidn Desarrollo Institucional SSVSA
Depto. Gestidn Publica, SSVSA

Oficina de Partes, SSVSA.
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OFICIO N° 73634
INC.: solicitud

CHILE

Irg/ogv
S.29°/369 VALPARAISO, 05 de mayo de 2021

Por orden del sefior Presidente de la Camara de
Diputados, cumpleme poner en su conocimiento la peticion del Diputado sefior
VICTOR TORRES JELDES, quien, en uso de la facultad que le confieren los
articulos 9° de la ley N° 18.918, organica constitucional del Congreso Nacional, y
308 del Reglamento de la Camara de Diputados, ha requerido que se oficie a US.
para que, al tenor de la solicitud adjunta, informe a esta Camara sobre los nuevos
protocolos de atencion que se proyectan para implementar en el Hospital Claudio
Vicuia de San Antonio, respecto del proceso de normalizacion de dicho recinto
asistencial, particularmente en relaciéon con la linea organizativa de los Servicios
de Atencién Cerrada de Salud.

Me permito hacer presente que, si la respuesta a este
oficio contuviere materias reservadas o secretas, debera sefalarlo en forma
destacada e indicar el fundamento legal de tal calificacién, en cumplimiento a lo
ordenado en el inciso segundo del articulo 8° de la Constitucién Politica de la
Republica.

Lo que tengo a bien comunicar a US., conforme a lo
dispuesto en las sefialadas disposiciones.

Dios guarde a US.

LUIS ROJAS GALLARDO
Prosecretario de la Camara de Diputados

AL SENOR MINISTRO DE SALUD

A
’fi https://extranet.camara.cl/verificardoc

2% Cédigo de verificacién: EOECF73857898C16



VALPARAISO, 4 DE MAYO 2021
Of. Vtj/105

A: H. CAMARA DE DIPUTADOS
DE: H.D. VICTOR TORRES JELDES

Junto con saludar, de conformidad a lo dispuesto en los articulos 9°
de la ley N° 18.918, organica constitucional del Congreso Nacional, y 308 del
Reglamento de la H. Camara de Diputados, solicito se oficie a la SR. MINISTRO DE
SALUD, DON ENRIQUE PARIS MANCILLA, en atencién a una serie de consuitas
realizadas por los usuarios y dirigentes del Hospital Claudio Vicufia de San Antonio,
y que dicen relacién con el proceso de normalizacion de dicho recinto asistencial,
particularmente con lo que dice relacidon con la “linea organizativa” de los Servicios
de Atencién Cerrada de Salud; que como Ud. sabra se dan de acuerdo a las
carteras de servicios que ahi se entregan. Es por lo anterior, que los Servicios de
Ginecobstetricia y Neonatologia, tienen una estructura que estd emanada por una
Norma General Administrativa (la Norma N°5), que establece la estructura orgénica
y estipula que estos Servicios Clinicos estan organizados en distintas Unidades
Secuenciales y Progresivas, a saber, urgencia maternal, preparto y parto,
Recuperacion Gineco Obstétrica, Unidad de Puerperio y Alto Riesgo Obstétrico,
Hospitalizacion Ginecolégica, Neonatologia y Consultorio de Especialidades Gineco
— Obstétrico. Esta Norma entonces, establece la organizacion estructural y tiene
como base una caracteristica particular de consecuencia: la continuidad de la
atencion, con un sdélido componente psicoldgico y psicosocial, lo que permite
visualizar las necesidades de manera holistica durante fodo el ciclo vital en materia
de Salud Neonatal, Sexual y Reproductiva.

Esa organizacion estructural, se complementa el afio 2010 con la
Norma General Administrativa N° 21, que establece la Administracién y la Gestién
de las actividades en esas unidades; y ademas establece quiénes son los
profesionales que estan a cargo de esa gestién del cuidado, es decir, sdlo ratifica el
modelo que se ha usado durante los 190 ultimos afios. Por su parte, elimina el
concepto de “Matrona Jefa” con dependencia del Médico Jefe del Servicio Clinico y
crea una figura que se hace cargo de la Organizacion, Ordenamiento, Programacion
Presupuestaria y toda la Gestibn necesaria para la entrega de las actividades y
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o serwc;os lamada “Encargada o Administradora de los Cuidados de Matroneria’,
ahora dependiendo del Subdirector médico del establecimiento hospitalario. En
resumen, la Norma N° 21 complementa la Norma N° 5 y viene a esquematizar la
organizacion jerarquica de los Servicios Clinicos Neonatales, Obstétricos y
Ginecoldgicos.

Ahora bien, lo que nos plantean los Dirigentes, es que el equipo
directivo que esta organizando el Nuevo Hospital de San Antonio, pretenden
establecer directrices que se contraponen a estas normas Yy que por lo tanto esto
podria llevar a una ilegalidad en el actuar de los futuros funcionarios que deban
implementarla; transformando ademas al nuevo Hospital en un “centro de
enfermedades”, proyectando una visién netamente biopatoldgica, que podria
eventuaimente terminar invisibilizando para el servicio, a las mujeres embarazadas o
pacientes gineco-obstetras en general, como uno de los ejes fundamentales de la
atencion en salud y en la sociedad: ya que las privaria de recibir atencién por
especialistas con profunda vocacion como lo son las matronas, traduciéndose en un
serio riesgo para el bienestar de dichas pacientes y sus hijas e hijos.

Por lo anteriormente expuesto, agradeceré a Ud. informar a este
Parlamentario, la veracidad de dicha denuncia, indicar cual o cuales son los modelos
y protocolos de atencidn que se proyectan implementar, en el nuevo Hospital
Claudio Vicufia de San Antonio, respecto de los servicios sefialados y cual es la
normativa que sustenta ese modelo, a fin de dar la debida respuesta los requirentes.

Se despide atentamente,

LR

/ | Dr. VICTOR TORRES J
Diputado Distrito 7

DISTRIBUCION:

1. Ministro de Salud.
2. Interesados.

3. Archivo.
VTIJ/mms

FIRMADO OIGITALMENTE:
H.D. VICTOR TORRES J.



