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NORMA GENERAL TECNICA N° XXX SOBRE SEGURIDAD Y CALIDAD DE LA ATENCION: HOSPITAL
AMIGO PARA ESTABLECIMIENTOS DE ATENCION CERRADA PUBLICOS Y PRIVADOS.

l. Introduccién

La atencidn centrada en la persona y la familia es una de las recomendaciones para lograr la calidad
de la atencién y la seguridad del paciente’. Segun la literatura® los hospitales que integran a la
comunidad brindan una atencién mas holistica y personalizada, es decir, dan importancia a los
aspectos funcionales e interpersonales (sociales y psicoldgicos) de la atencién. Estos incluyen tener
cerca a familiares, amigos y a la comunidad, mantener conexiones sociales durante los periodos de
tratamiento hospitalario, a efectos de sentirse menos anénimo y ansioso al asistir al hospital debido
a un entorno de familiaridad y conexién.

Una revisién sistematica® que incluyé 6 estudios, muestra los resultados de estrategias
intrahospitalarias con participacién de las familias en los pacientes hospitalizados, demostraron
que, en los procedimientos de administracién, el cumplimiento de la medicacién, la prevencion del
delirioy los cuidados paliativos de cdncer tuvieron éxito en mejorar significativamente los resultados
de los pacientes y, ningn estudio mostré dafios por la participacién familiar. Se concluy6 que estas
estrategias pueden ser efectivas y seguras, sin embargo, se necesita mas investigacion para
determinar el real efecto e impacto de dicha implementacién.

En este sentido, desde el afio 2006, nuestro pais cuenta con una linea programatica Ministerial,
“Hospital Amigo” (HA), la que nace entorno a la Reforma de Salud en el contexto de “Apertura de
los establecimientos hospitalarios a la familia y comunidad”, siendo un pilar fundamental y central
de la estrategia de Satisfaccién Usuaria y Trato Digno, teniendo directa relacién con las normas
establecidas en la Ley N° 20.584. Su enfoque se centra en la implementacién de medidas de acogida,

acompafiamiento e informacién para las personas hospitalizadas a lo largo de su proceso de
atencién®.

Para dar cuenta de su efectiva implementacidén, se establecieron 10 medidas entorno al
acompafiamiento de los usuarios/as hospitalizados. Luego de mas de 15 afios y, dado al porcentaje
de cumplimiento de los hospitales publicos, se realizé una revisién y actualizacién de las medidas.
Como resultado se precisaron y especificaron las medidas ya establecidas y se agregaron tres
medidas, dos de ellas, entorno al acompafiamiento espiritual y a la etapa final de vida o duelo y una
tercera, con relacién a fortalecer el compromiso de la méxima autoridad de los establecimientos de
salud en contar con estrategias que refuercen el trato digno e integral en la atencién de salud.
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Il Definiciones

Comité: grupo o equipo motor de personas designadas para llevar a cabo un conjunto de funciones,
identificar y resolver necesidades y/o problemas, planificar, ejecutar y evaluar acciones/actividades,
tomar decisiones o supervisar un area particular de interés dentro de una organizacién o entidad.
Los comités pueden ser temporales o permanentes y estan compuestos por individuos que poseen
habilidades o conocimientos relevantes para la tarea en cuestién®

Linea programatica Hospital Amigo (HA): Estrategia Ministerial que, en el marco de la Reforma de
Salud, propuso la apertura de los establecimientos de salud a la familia y comunidad. Linea
programatica que promueve una atencion de salud de calidad en funcién a un enfoque centrado en
el paciente y una atencién de salud integral. Constituyendo un pilar central en la Satisfacciéon Usuaria
y teniendo directa relacién con lo establecido en la Ley N° 20.584.

Medidas de la linea estratégica: Requisitos minimos que precisan y operativizan la linea
programatica de HA, en términos de contar con una implementacién efectiva y estandarizada en los
establecimientos de salud.

Pauta de chequeo: Documento sistematizado que da cuenta del cumplimiento de las medidas de la
linea programatica de Hospital Amigo. Evidenciando la implementacidn de esta estrategia en los
Establecimientos de Salud.

Satisfaccién Usuaria: Conjunto de acciones que permiten cumplir con calidad, equidad y eficiencia
los requisitos, necesidades y exigencias de las personas respecto de su atencién de salud®

Trato digno: Actitudes y acciones que involucran el respeto a las personas en coherencia a su valor
como tal, reconociendo su dignidad como elemento inherente e inalienable. El trato digno en un
contexto de atencidn en salud hace referencia a todo tipo de interaccién con otra persona, lo cual
implica el respeto hacia Derechos Humanos fundamentales, y, por consecuencia, no realizar
acciones discriminatorias, teniendo en especial consideracién la proteccién la vida privada, la honra
y la autonomia de los individuos durante su atencién en establecimientos de salud.

Il.  Ambito de Aplicacién

Establecimientos de Salud de Atencion Cerrada, Sector Publico y Privado, e Instituciones de Fuerzas
Armadas y de Orden y Seguridad Publica.

V. Propésito de la Intervencion

Contribuir a la calidad de la atencién, con foco en las personas, permitiendo el fortalecimiento de la
satisfaccién usuaria y una atencidn integral al usuario.
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Objetivo general

Contribuir al trato digno durante la atencién de salud, mediante la implementacién de la linea
programatica de Hospital Amigo (HA).

VI.

VIL.

VIIL.

Objetivos Especificos:

1. Incorporar el trato digno dentro de la cultura organizacional.

2. Reforzar la implementacién de las medidas de HA que permitan entregar un trato digno a
las personas y responsables a cargo durante la atencién de salud.

3. Otorgar una atencién acogedora, participativa e inclusiva durante la atencién de salud.

4. Promover el trato digno en la institucion mediante capacitacién e induccién permanente,
organizada y sistematica.

5. Hacer participes a las personas y sus familias en la mejora del trato digno en las instituciones
de salud.

Estrategia

— Incluir en la politica Institucional la linea programatica Hospital Amigo.

— Constituir un Comité Institucional de Hospital Amigo

—  Contar con un plan de trabajo anual de Hospital Amigo que dé cuenta de las actividades que
se realizaran para dar cumplimiento a los objetivos especificos.

Responsable de su aplicacion
1. Director de Servicios de Salud si corresponde: Dar amplia difusion del presente documento,
velando porque los Directores de los Prestadores Institucionales den estricto cumplimiento a
esta normativa.
2. Direccién del Establecimiento: Otorgar, velar y garantizar las condiciones necesarias para dar
cumplimiento a la presente normativa en su conjunto, en especial en resguardar el
cumplimiento de las medidas de Hospital Amigo.
3. Profesional encargado de linea programatica Hospital Amigo (HA): Asesorar a la maxima
autoridad del Establecimiento en relacidn con el trato digno; coordinar, implementar, apoyary
gestionar las acciones para el cumplimiento de las medidas de la linea programatica HA y la
presente normativa.
4. Dpto. o unidades Administrativos del establecimiento’: Coordinar y trabajar en conjunto,
cuando sea necesario, las actividades que permitan otorgar una atencién integral.
5. Servicios Clinicos y de Apoyo del establecimiento: Protocolizar, desarrollar, implementar y
evaluar las acciones o medidas establecidas a nivel central, las cuales serdn apoyadas o
supervisadas por el profesional a cargo del programa.
6. Profesional encargado de la linea programética del Servicio de Salud cuando corresponda:
asesorar, acompafiar, monitorear y apoyar en la implementacién de las acciones de HA.
Asimismo, debe recoger las buenas précticas de los hospitales de su territorio, con el fin de
generar retroalimentacion entre ellos.

7 Dpt
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IX. Normas para su aplicacion

1.1 El Prestador Institucional designara formalmente®, con horas protegidas, a un profesional y su
respectivo reemplazo, como encargado de la Linea programdtica Hospital Amigo para apoyar
en la implementacién de las directrices indicadas por el Ministerio de Salud.

1.2 Profesional responsable debera informar, a la méxima autoridad del establecimiento y Servicio
de Salud, cuando corresponda, sobre el cumplimiento de lo establecido por el Ministerio de
Salud.

1.3 El Prestador debe contar con un protocolo de caracter institucional que describa, al menos: el
funcionamiento del programa, responsables de cada area, descripciéon de las medidas de HA 'y
definicién de los temas que se debe abordar en los cursos de induccién o de capacitacion.

1.4 Conformar un Comité de Hospital Amigo, mediante un documento de cardcter institucional,
liderado por la méxima autoridad del establecimiento o por un profesional, a quien se designe.

1.5 Dicho Comité debera contar con horario protegido para reunirse, al menos, una vez al semestre
y debera estar conformado por representantes de todas las dreas involucradas en esta linea
programética, al menos: servicios clinicos, participacién ciudadana, OIRS, satisfaccion usuaria,
entre otros que se estimen pertinentes.

1.6 El prestador institucional deberé contar con un plan de trabajo anual elaborado por el Comité
Institucional de Hospital Amigo. El cumplimiento del plan de trabajo anual debera evaluarse al
menos una vez al afio y contemplard al menos las siguientes actividades:

1.6.1 Capacitacién en torno a trato digno al personal de trato directo de pacientes.

1.6.2 Difusién de lalinea programatica Hospital Amigo con los pacientes y la comunidad.

1.6.3  Difusién de la linea programatica Hospital Amigo con el personal de la institucion.

1.6.4 Actividades para la implementacion de las medidas de Hospital Amigo.

1.6.5 Monitoreo del cumplimiento de las medidas de Hospital Amigo, mediante
aplicacion de pauta de chequeo.

1.6.6 Evaluacién de la percepcién de las personas durante su atencién de salud,
mediante las medidas de HA.

1.7 La méxima autoridad del Establecimiento de Salud debera disponer de recursos, en términos de
tiempo, que permitan desarrollar las actividades, reuniones y estrategias para una efectiva
implementacion.

X.  Medidas basicas para implementacién

Para llevar a cabo la implementacién de la linea programética de HA se dispondra de una pauta de
chequeo que establece acciones enmarcadas en el trato digno durante la atencién de salud.
Ademés, se contara con una Orientacidn Técnica (OT) enmarcada en las definiciones de la presente
normativa

8 Mediante Resolucién Exenta u otro documento de caracter institucional
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XI. De las capacitaciones®
2.1 Estas deben ir dirigidas a todo el personal del Establecimientos de Salud, incluyendo a
funcionarios y profesionales, clinicos, médicos, no médicos, administrativos, directivos, etc.
2.2 Deberan realizarse anualmente, a través de medios locales u otros. Debidamente certificados.
2.3 Los temas abordar en la capacitacion debe estar entorno a:
2.3.1 Trato digno tales como: comunicacién efectiva.
2.3.2 Humanizacion de la atencién tales como manejo de conflictos, o malas noticias.
2.3.3 Calidad en la atencién de salud
2.3.4 Atencidn centrada en las personas.
2.3.4 Atencidn biopsicosocial
2.4 Las capacitaciones tendran una vigencia de maximo 5 afos.

Xil. De la difusién de la linea programatica de Hospital Amigo

3.1 Se deberad disponer de medios locales, fisicos o digitales, tales como redes sociales
institucionales, entre otros.

3.2 El mensaje debera ser claro, simple y de amplia cobertura. Considerando en el mensaje al equipo
de salud, familia y comunidad.

3.3 La difusidn de la linea programatica se debe efectuar de forma continua.

Xlil. Del Monitoreo del cumplimiento de las medidas de Hospital Amigo

Se debera aplicar pauta de chequeo, segun periodicidad definida por este Ministerio y contar con
un registro fisico o digital de sus resultados. La identificacién de medidas en incumplimiento
generara actividades para su cumplimiento. En este sentido el monitoreo se realizard mediante el
siguiente indicador:

N° de medidas cumplidas, segun les aplique / Total de medidas aplicables * 100

La meta para el cumplimiento de las medidas estard condicionada al resultado de la medicién
anterior, siendo este su linea base. Lo que significa que se debe avanzar en el cumplimiento de las
medidas en funcidn al trabajo y realidad local.

XIV. De la Evaluacién de la percepcién de las personas durante su atencién de salud.
Se evaluara la percepcion de los pacientes en relacién con el trato recibido durante la atencion en
torno a las medidas de Hospital Amigo, a través de una encuesta. Dicha informacion sera utilizada

para identificar las areas de mejora en las que las actividades del plan anual deberdn centrarse.

XV. Fiscalizacion del cumplimiento de la normativa

La presente normativa es fiscalizable por la Intendencia de Prestadores de la Superintendencia de
Salud.
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