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CONTEXTO DE LA EVALUACION DE PANDEMIA EN CHILE 



OBJETIVO GENERAL 

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. 

 



OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

Disminuir el tiempo que transcurre 

entre la detección del caso positivo (por 

clínica o laboratorio) y la investigación 

epidemiológica 

Aislar a todos los casos sospechosos 

desde el inicio de síntomas o desde el 

momento de la primera consulta. 

Identificar y aislar a todos los 

contactos estrechos y establecer su 

cuarentena efectiva en las primeras 24 

horas. 

Aumentar la efectividad de las medidas 

de aislamiento y cuarentena, a través 

de la fiscalización aleatoria. 

Potenciar el seguimiento de casos 

índice y sus contactos estrechos. 

Ampliar la cobertaura del examen PCR, 

acercandolo a nvel comunitario 



 
 
ESTRATEGIA DE TESTEO, TRAZABILIDAD Y AISLAMIENTO 



 
 

ACTORES CLAVES: 

GESTORES DE LA RED ASISTENCIAL/ 

ATENCION PRIMARIA 

SEREMIs 

OAL 

ORGANIZACION DE LA IMPLEMENTACIÓN DE LA ESTRATEGIA DE TTA 



 
 
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, fuera de los 

centros de salud como Juntas de vecinos u otro centro comunal dispuesto para ello. 

Búsqueda activa de casos en centros de larga estadía o instituciones en riesgo 

mayor de brotes: ELEAM, residencia SENAME y centros penitenciarios. 

Visitas domiciliarias para el testeo de personas con factores que impiden su traslado a los 

centros de toma de muestra: Personas mayores de 75 años, Postrados, Cuidadores, 

personas inmunosuprimidas o con cualquiera otra condición especial que no le permite 

acceder al examen de manera presencial. 



 
 



 
 
EVALUACION DE CONTEXTO SOCIOSANITARIO 



 
 
REGISTRO DE LA NOTIFICACION E IDENTIFICACIÓN DE CONTACTOS 



 
 



 
 
REGISTRO DE SEGUIMIENTO DE CASOS Y CONTACTOS 



 
 
RECURSOS PARA EL EQUIPO DE INVESTIGACIÓN EN TERRENO  

VEHICULOS TELÉFONOS 

EPP: Mascarilla, 

escudo facial, 

alcoholgel, etc. 

COMPUTADORES 



 
 
OTROS RECURSOS CLAVES 

TRANSPORTE A 

RESIDENCIA SANITARIA 

DISPONIBILIDAD DE 

RESIDENCIAS 

SANITARIAS 

INTEROPERAR CON 

SISTEMAS 

INFORMÁTICOS 



 
 

OTRAS ESTRATEGIAS: INTEGRACION PARA AMPLIAR DETECCION DE 
CASOS 

TESTEO 
COMUNITARIO 
FOCALIZADO 

IDENTIFICACIÓN DEL CASO 
SOSPECHOSO 

La persona sospechosa se 

puede autoreportar mediante: 

1. Plataforma online 
2. Asistencia Telefónica 

VISITA POR EL EQUIPO DE 
ATENCIÓN DOMICILIARIA 

 Realizar notificación ENO 

 Evaluación Clínica 

 Toma de muestra 

 Consejería para la 

cuarentena 

 Emitir Licencia Médica si 
procede 

TRIAGE ONLINE 

Se registran los datos 

personales, lista de chequeos 

de antecedentes: mórbidos, 
clínico y epidemiológicos. 

ENLACE CASO CON APS 

Encargado de la Gestión de 

caso. 

Priorización de visitas de 

acuerdo al triage online. 

01 02 

03 04 



 
 
INDICADORES DE TESTEO 



 
 
INDICADORES DE TRAZABILIDAD Y AISLAMIENTO 


