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ORD.INT. No 10/2022

ANT. N/E

MAT. Aprueba y oficializa “Protocolo Ley de
Atencién Preferente en Salud, para
personas mayores de 60 afioso en
condicién de Discapacidad y sus
Cuidadores”, versién 1.

tome, 7 8 FEB. 2022

DE: DIRECCION CESFAM DR. ALBERTO REYES
A : SEGUN DISTRIBUCION

Mediante el presente, informo a ustedes lo siguiente:

1. Esta Direccion aprueba y oficializa documento “Protocolo Ley de Atencion Preferente en
Salud, para personas mayores de 60 afios o en condicion de Discapacidad y sus
Culdadores”, version 1, en nuestra Institucion (CESFAM Dr. Alberto Reyes y
Establecimientos dependientes)

2. Vigencia del documento: Desde la presente fecha, hasta diciembre de 2026.

Lo anterior, para su conocimiento y difusion en los casos que corresponda.

Sin otro particular, se despide,

DIRECCION
CESFAM DR. ALBERTO REYE

ECO/jfm.
Distribucion

Encargada de Calidad CFSFAM Dr. Alberta Reyes

Jetaturas de Area (Salud Familiar, Técnica, Adminlstrativa)

Coordinadoras de Sector (Rojo, Azul, Verde)

Coordinadoras de CECOSF (Fl Sanlo, Cerru Eslanyue)

Coordinadora SAR

Medicu Geslor

Encargada OIRS

Encargada Gestion de Calidad DISAM
- Archivo

“Sex un Centvw de Salud Fambiar uutfju.ﬁ&: (73 consofidada™

Centro de Salud Familiar Dr. Alberto Reyes
DIRECCION
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1. INTRODUCCION:

La ley 20.584,que regula el regaimento sobre Atencion Preferente en Salud,
busca resguardar el derecho de acceso preferente y oportuno a las
personas mayores de 60 anos, personas en condicion de discapacidad y
sus cuidadoras o cuidadores, a fin de resguardar el acceso a las acciones
de salud, considerandose este como un derecho primordial.

Dicho esto, todas las personas mayores de 60 afos, con discapacidad, asi
como sus cuidadores o cuidadoras, tendran derecho a ser atendidos
preferente y oportunamente por cualquier prestador de salud publica,
aplicandose en las consultas generales, con médico, en la entrega de
medicamentos y en la toma de examenes.

Fste derecho se otorgara sin perjuicio de la priorizacion que corresponda
apiicar segun la condicién de salud de emergencia o urgencia de los

pacientes, de acuerdo con el protocolo respectivo.
2. OBJETIVO GENERAL:

* Priorizar la atencion preferencial y oportuna a las persanas mayores de 80
aflos, personas en condicion de discapacidad y sus cuidadoras o

cuidadores.

3. OBJETIVOS ESPECIFICOS:

= Resguardar la forma de atencion preferente del centro de salud.

» Estandarizar los procesos de identificacion de usuarios y beneficiarios de

Lev de Atencion Preferente en Salud.

* Socializar a todos los funcionarios del centro de salud, los beneficios

deslinados a los usuarios y beneficiarios de esta ley.
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» Garantizar la atencion preferente de manera oportuna idénea e integral.

4. ALCANCE:
Este protocolo aplica a todos los funcionarios del CESFAM Dr. Alberto Reyes y

establecimientos dependientes.

5. RESPONSABLES:

* De la ejecucion del protocolo : Todos los funcionarios del CESFAM
Dr. Alberto Reyes y establecimientos dependientes.

* De supervisar el cumplimiento del protocolo: Direccion, Jefaturas de
Area, Encargada/o OIRS, jefe Programa Adulto y Adulto
Mayor Programa Postrados, jefe Unidad de Farmacia, jefe Sala de
Rehabilitacion y Coordinadores de Sector.

6. TERMINOLOGIA:

+ -CESFAM: Centro de Salud Famihar.

¢ ADULTO MAYOQR: La Ley N° 19 828 que crea el Servicio Nacional del
Adulto Mayor, entiende por “adulto mayor” a toda persona que ha cumplido
sesenta afios y “adulto mayor de la cuarta edad”, a quien ha cumplido
ochenta anos. Cl término “adulto mayor” ha sido reiteradamente recogido
por la legislacion chilena.

« BOUCHER: Papel impresc que emana al impiiimir Nnoras de usuarios desde
sitema trakcare intersistem.

« CUIDADOR O CUIDADORA: Se entiende por cuidador o cuidadora a toda

PETSUNE Yue, Ue fullifa yraiuita v pagada, propuicione asisiencia o cuidado,
temporal o permanente, para la realizacion de actividades de la vida diaria, =




PROTOCOLO LEY ATENCION
PRFFFRENTE EN SALUD

. PARA PERSONAS MAYORES | Version: U1
) DE 80 ANOS O EN CONDICION | Fecha de Flaboracion: 12/2021
Ly DE D'%%‘I\g:gg’:év 99 Fecha de Revisién: 12/2026
CAPITAL TURISTICA DEL 810 BiD —— -
[ e Fagina. o de (4

CAR 47

i)

a personas con discapacidad o dependencia, estén o no unidas por

vinculos de parentesco.

¢ |C: Interconsulta.

* OIRS: Oficina de Informacion, Reclamos y Suaerencias.
* PAD: programa de atencion domiciliaria.

* PERSONA CON DISCAPACIDAD: La Ley N° 20.422 define “persona con
discapacidad” como aquella que teniendo una o mas deficiencias fisicas,
mentales, sea por causa psiquica o intelectual, o sensoriales, de caracter
temporal 0 permanente, al interactuar con diversas barreras presentes en el
entorno, ve impedida o restringida su participacion plens vy efectiva en la

~

sociedad, en igualdad de condiciones con las demas.
* QF: quimico farmacedlico

* RCE: Registro Clinico Electronico.
» SAR: Servico de Urgencia de Alta Resolutividad.
e SOME: Seccion de Orientacion, Médica y Estadistica.

+ Trakcare: Sistema informatico, que contiene el soporte clectronico de la
ficha clinica en el CESFAM y sus establecimientos dependientes.

7. DESARROLLO:

7.1. IDENTIFICACION USUARIOS LEY PREFERENTE: Se identificara a
los usuarios que estén bajo el amparo de esta ley con una alerta
administrativa electrénica, segun los actuales permisos que autoriza el
sistema TrakCare, indicando en leyenda “Usuario Ley Preferente’, esta
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pesquisa se realizara de forma espontanea y paulatina desde la entrada

en vigencia de Ia ley.

Adicionalmente se identificaran a los usuarios del programa PAD y sus
cuidadores con un timbre identificatorio y caracteristico en sus carnes de
control cronico y en los boucher de citacion, dependiendo de Ia
prestacion entregada. Junto con esto se hard entrega a camné de
identificacién a todos los cuidadores inscritos en el Programa del Adulto

Mayor perteneciente al centro de salud (formato adjunto).

Ademas, se dispondra de afiches informativos e identificatorios, que
seran instalados de forma permanente ¢n los lugares claves de
visualizacion para el usuario, como lo son las ventanillas de atencién en

la Unidad de Farmacia, en SOMEs de salas de espera de sectores y
QIRS, SARy CCR.

7.1 ATENCION PREFERENTE: se realizard madiants mecanismo
diferenciado para daclén de horas de atencion de morbiidad o©
programas.

7.2.1. Se contara con un numero minimo de horas de atencién protegidas

diariamente para la atencion preferente de acuerde a realidad local y

epidemiologica del momento.

7.2.2. Las horas prolegidas seran en un horario idéneo de acceso,

considerando condiciones ambientales por potenciales dificultades de

desplazamiento. En la agenda se resguardarén cuatro cupos diarios por
sector (entre las 0820 - 10:20 hrs) de lunes a viernes mediante demanda
espontanea de morbilidad y figurando en track como “Morbilidad Ley




PROTOCOLO LEY ATENCION
PREFERENTE EN SALUD

2 PARA PERSONAS MAYORES | Version. 01
j DE 60 ANOS O EN CONDICION | Fecha de Elaboracion: 12/2021
V=i DEDISCAPACIDAD Y SUS | o, de Revision: 12/2028

CUIDADORES
CAPITAL TURISTICA DEL Bl BIO ) FPagina. 7 de 14

CAR 47

preferente”, los cupos se cubriran a demanda esponlanea presencial o via
call center.

7.2.3. El agendamiento se realizarad via remota (digital o telefonica) por lo
que contara con cupos protegidos para esta actividad, estos cupos
dependeran de la realidad local y epidemioldgica del momento.

7.2.4. Usuarios de 60 afios y mas, personas en condicién de discapacidad,
asi como sus cuidadores o cuidadoras que acudan a solicitar atencién de
salud en SOMEs de sector segln pertenencia, SOME transversal, SOME
IC, OIRS, SAR, CECOSF, se les asignara un nimero de atencién para su
solicitud, el dia y hora de atencién, el usuario sera identificado sobre su
atencion preferencial a través de alerta admnistrativa o visual (timbre en
boucher)

7.2.5 Se asignara dia y hora para la atencién con un maximo de 72 horas
habiles dependiendo de la necesidad de atencion del usuario.

7.2.6. Se le entregara a usuario o representante, boucher de atencion que
indica dia, hora, y profesional que lo atendera, al momento de entregar
boucher se explicard el procedimiento de atencion, verbalmente o de
acuerdo con el nivel de comprensién o discapacidad fisica o intelectual que
tenga el usuario, a fin de que pueda comprender tadae lag instruccionae dal

proceso.
7.2.7. Si el usuario consulta por atencién de urgencia debe ser identificada
su atencion preferencial a través de alerta admnistrativa o visual, la
atencion dependendera de la categoriazacién vigente o seleccion de
demanda en la unidad de emergencia, de acuerdo a situacion de riesgo

vital existente en la unidad al momento de consultar,
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7.2 DERIVACION ESPECIALISTA: LI profesional que derive a
especialidad con interconsulta debera dejar constancia por escrito en Ia
derivacion, con la siguiente leyenda “Usuario Ley Preferente” en
documento de derivacion, item “Observaciones”. Para que se de
cumplimiento a la priorizacion de atencién en el nivel secundario ylo
terciano de salud.

7.3 INDICACION Y ENTREGA MEDICAMENTOS

7.4.1 Gestion y emision de la receta médica: la gestion interna de |a

unidad de farmacia se realiza a través de la pesquisa espontanea de
pacientes que se encuentren sin receta médica actualizada, de la siguiente
forma:

* Seinforma al paciente que se encuentra sin receta.

* Se entregan medicamentos en base a la Ultima receta vigente que no
supere los 6 meses de vencimiento.

» Se anotara el rut del usuario en listado interno.

* Listado sera planillado y sectorizado una vez ai mes por QF & cargo.

* Listado sera enviado a coordinadores de sector con copia a jefe de
salud familiar, a fin de obtener la gestidn de los sectores.

» Coordinadores priorizan a los pacienies beneficiarios de iey
preferente resguardando la atencion segun necesidad, exdmenes,
control medico, control con otros profesionales y actualizacion de
receta.

7.4.2 Entrega de numeros en farmacia: toda atencién en la unidad de
farmacia se realiza a través de numeros de atencion de orden

correlativo, mediante las 4 ventanilias de atencion a publico.
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7.4.3 Dispensaciéon medicamentos en farmacia: la dispensacion de los
medicamentos es realizada con atencion preferente en una soia venlanilla
de las cuatro que actualmente consta la unidad de farmacia, la cual se
encuentra previamente identificada, podrén aceceder todos los usuarios
beneficiarios de la ley 21 380. Se debe generar el alcance de ventanilla, ya
que su atencion es preferente y no exclusiva. Por lo que se continuara con
el orden correlativo de los nimeros de atencién, pero priorizando la

atencion preferente en esta.

7.4 DIFUSION LEY PREFERENTE

#» En cada SOME de sector debera existir grafica impresa sobre ley
preferante y de facil acceso para todas las personas

# Mantener difusion de informacién referente a ley preferente, con
la comunidad a través de las mesas territoriales y a su vez en
plataformas digitales que permitan su difusion y conocimiento
para la comunidad (pagina DISAM).

» Mantener difusién a los equipos de salud y programas afines
respecto del alcance de esta ley y su implemenlacién. Ademas de
reuniones de gector en CESFAM y CECOSF, reyniones de
programas, reunion ampliada, reuniones de cstamenlos,
difusiones de calidad, consejos de desarrollo, etc).

8 RFFEFRENCIA:
+« Norma Para la Elaboracion de Documentos, Versién 3, Tomé 2017
* Biblioteca del Congreso Nacional de Chile.

+ Diario Oficial de la Republica de Chile.
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9 ANEXOS:

A1,

Las personas mayores de 60 anos y aquellas
con discapacidad tienen derecho a:

ATENCION PREFERENTE

Atencidn Preferente implica un acceso diferenciadn a prestacionss que iIncluyen
a5 de salud, presc lmw l.'l pensacion de medicamentns y toma de
exdrmenes ,,gvv-:'dmmwl 0%

Para conocet los detalles sobre estos beneficios, Inférmese e su cantyo de salud

Se debe presentar uno de los siguientes documentos:

Las personas mayores de 60 anos
* Cédula de Identidad.
= Pasaporte

* Lxcepcionalmente, cualguier otro documento emanado
de auroridad competente que acredite
identidad y edad del beneficiado

Las personas con discapacidad

* Credencial o certificado vigente emitido por ol
Regiatro Civil

* Excepcionalmente, comprobante de inicio del proceso de
calificacion y certificacion de discapacidad,
validamente emitido por COMPIN con una
vigencia maxima de 60 dias

B
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Ad Moy

Las personas mayores de 60 afios y aquellas
con discapacidad tienen derecho ar

ATENCION PREFERENTE

—

e (Heratas W 36 00§ jgumbes b it

Las personas mayorss de S0 aflos

= 1nentn

( ﬁ \}i;r'uigipuf. ré-rne

TODOS DEBEN SACAR ‘
NUMCRO DE ATENCION

(UMD VIRCA OF LDy | {

FAVOR LITAR ATINTO AL LLANGALI 8 1AS 91 W1 ddid . 5

4 L3t purianas can diseaparidod
|

e B A

A3.

Las parsonas mayares de 60 anos v aquaelias
con discapacidad tienen derecho a:

ATENCION PREFERENTE

&

(i

PIRTINIZCO A PROGRAMA ATENCION DOMICILIARIA

NOMBREF: RUT:

DEPENDENCIA:  LEVE MODERADA SEVERA

MI CUIDADOR(A) PRINCIPAL E$;

NOMBRE: ___
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Ad.

Nuevo formato de
Credencial de Discapacidad

ATRVICIO DE RFCISTRO CIVIL EIDENTIFICACION o CHILY
RELINTRO NALIONAL DE LA IACAFACTDAD
‘O‘JO ] FONOAONACHODN BT

- Mas préCtha CREDENCIAL m' pﬂwmlll

y segura. i
GRADD CLORAL DR INSTAPATIDAL: SEVERA 7 $555 %
CALUIA PRDICIFAL | MIENTAL 2
CALBAE) RRCUND AR

: FIICA
SENEORIAL VISUAL

% El antiguo formato conserva su validez
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10 EQUIPO PARTICIPANTE

¢ Tiaudia Mosso Friiz, Odontoioga, tncargada Comunai Caiidad
DISAM Tome.

e Karen Olivares Fierro, Nutricionista Coordinadora Seclor Rojo
CESFAM Dr. Alberto Reyes.

o Macarena Ruiz Parra, Directora Técnica Farmacia CESFAM Dr.
Alberto Reyes.

« Tatiana Vallejo Castro, Enfermera a cargo Programa Adulto Mayor y
Postrados CESFAM Dr. Alberto Reyes

11 DISTRIBUCION
e Encargada/o de Calidad CESFAM

« Encargada/o de Caiidad DISAM
¢ Dircccion CESFAM

» Jefa/o Salud Familiar

s _lefa/o Area Técnica

+ Jele/a Area Administrativa

« Jefa/e Unidad de Farmacia

+ ‘Encargada/o SAR

« (Coordinadores Sector

¢ Coordinadores CECOSFs
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» Encargada/o Programa Adulto Mayor y Postrados.
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