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INFORME INDICADOR APK 1.2 PUNTO VERIFICADOR REQUISITOS DE 

PREPARACION DEL USUARIO PREVIO A LA EJECUCION DE 

PROCEDIMIENTOS DE KINESIOTERAPIA RESPIRATORIA. 

PROGRAMA ERA 

Durante el primer semestre del año 2024, según información rescatada desde track 

de los meses enero a junio de 2024, se registran 174 atenciones que recibieron 

“kinesioterapia respiratoria”.  

1.- UNIVERSO (EXCEL). 

El Universo corresponde a 174 casos. 

N Profesional Rut FechaCita 

1 DIEGO   VELASQUEZ HIDALGO 8695003-0 02-01-2024 

2 DIEGO   VELASQUEZ HIDALGO 9438510-5 05-01-2024 

3 DIEGO   VELASQUEZ HIDALGO 8695003-0 05-01-2024 

4 DIEGO   VELASQUEZ HIDALGO 13619490-9 05-01-2024 

5 DIEGO   VELASQUEZ HIDALGO 7176561-k 09-01-2024 

6 JULIO ESPEJO SOLIS 6077075-1 09-01-2024 

7 DIEGO   VELASQUEZ HIDALGO 8270841-3 12-01-2024 

8 DIEGO   VELASQUEZ HIDALGO 6472342-1 12-01-2024 

9 DIEGO   VELASQUEZ HIDALGO 8695003-0 12-01-2024 

10 DIEGO   VELASQUEZ HIDALGO 5481040-7 12-01-2024 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

B.- CÁLCULO DE MUESTRA (SISQ). 

Se calcula la muestra por medio de calculadora SISQ obteniéndose un tamaño 

muestral de 46 casos. 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

C.- RANDOMIZACIÓN DE LA MUESTRA (RANDOMIZER). 

Se aleatoriza la muestra por medio de herramienta web www.randomizer.org.  

 

Los casos aleatorizados se extraen en una hoja Excel y se les asigna un número 

correlativo del 1 al 46 que es el tamaño muestral para posteriormente realizar la 

evaluación del cumplimiento. 

 

 

 

 

 

 

 

http://www.randomizer.org/


 

D.- PAUTA DE SUPERVISIÓN INDICADOR (PAUTA DE VACIADO) (EXCEL). 

Se vacían los casos aleatorizados con su número correlativo a la pauta de 

supervisión en Excel para registrar el cumplimiento de cada caso. 

 

 

E.- INDICADOR PREVENCIÓN DE EVENTOS ADVERSOS Y 

CONTRAINDICACIONES PARA LA EJECUCIÓN DE PROCEDIMIENTOS 

ESPECÍFICOS DE REHABILITACION KINÉSICA. 

 

 INDICADOR:  

 

Nº de procedimientos de KTR que se realizan en sala ERA que cumplen con 

requisitos de preparación previos según protocolo en el periodo a evaluar                                               

 

 

X 100 

Nº total de procedimientos de KTR realizadas en sala ERA en el mismo periodo 

 

 

 

 

 

 

 

 

Cantidad x 100 = % obtenido 

Cantidad   



 

 RESULTADO 

 

El informe de medición de indicador es realizado en el mes de septiembre de 2025. 

De un Universo de 174 casos y una muestra a evaluar de 46, en 7 casos no se 

requirió realizar kinesioterapia respiratoria por lo tanto no aplica la evaluación y se 

reduce la muestra a 39 casos. 

De los 39 casos de la muestra, son 24 los procedimientos que cumplen y son 15 los 

que no. 

De los datos anteriores descritos se obtiene un porcentaje de cumplimiento de 

61,64%, no alcanzando el umbral establecido que corresponde al 80%. 

 

 

24 x 100  = 61,64% obtenido 

39 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 ANÁLISIS DE LOS RESULTADOS Y PLAN DE MEJORA 

Se identifican las causas de incumplimiento y se establece un plan de mejora.  

Se establece que el responsable de la ejecución del Plan de Mejora es el 

Encargado(a) del Programa ERA. 

N° CAUSAS N° DE 

CASOS 

ANÁLISIS DE LA CAUSA PLAN DE MEJORA 

1 No hay registro 

de evaluación de 

signos vitales y/o 

aplicación de 

broncodilatador 

12 En el registro clínico 

electrónico no se 

encuentra la evaluación de 

signos vitales o la 

aplicación de 

broncodilatador.  

Reforzar a todos los Kinesiólogos la 

importancia de registrar los signos 

vitales. Esto aplica para Programa 

ERA, Urgencias, Campañas de 

Refuerzo y Programas Domiciliarios. 

2 No hay 

derivación 

médica 

3 Se deriva a Sala ERA pero 

no se especifica que es a 

kinesioterapia respiratoria 

Reforzar a los médicos la obligación 

de indicar específicamente 

kinesioterapia respiratoria. 

 TOTAL 15   

 


