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1. Objetivo general

•

•Evaluar la efectividad de diferentes estrategias de 

integración de la atención en la mejora de la 

coordinación y la calidad de la atención en las RSS 

en distintos sistemas de salud de América Latina. 



2. Diseño del estudio nacional 

• Diseño

– Estudio cuasi-experimental: estudio de intervención con 

un diseño antes – después

– Con un enfoque de investigación-acción participativa 

(IAP) y multidisciplinaria



Red Intervención

Servicio de salud 

Metropolitano Norte
8 comunas

Red Control

Servicio de salud 

Metropolitano Sur

11 comunas

2. Diseño del estudio nacional 



Director y sus delegados/as SSMN (Sub DEIS, APS)

Director y sus delegados/as Hospital San José

Director/a y sus delegados/as Departamento da 

salud (DS) município de Recoleta, 

Huechuraba, Independencia

Equipo ESP

Comité Conductor Local

Marzo 2015

El proceso participativo comienza con la instalación del

Comité Conductor Local – CCL en la red de intervención (RI) 

Hospital San José

2. Diseño del estudio nacional 



Intervención-control: antes-después

Estudio cualitativo
entrevistas individuales;  grupales

•Coordinación:

–Equipos de atención 

–Gestores

•Continuidad:

–Usuario/as y cuidadores con 
enfermedades trazadoras y/o 
crónicas

Estudio cuantitativo
Encuestas

Coordinación (COORDENA):

Médico/as de diferentes niveles de 

atención trabajando en las redes de 

estudio en los últimos 3 meses

Continuidad (CCAENA):

Usuario/as con enfermedades 
crónicas, que hubieran utilizado más 
de un nivel (6 meses)

348 médicos 

880 usuario/as

3. Métodos. Línea de base/evaluación



4. El proceso de diseño e implementación

Divulgación 

resultados línea 

de base  

Selección y diseño de 

la/s intervencion/es

- Diseño de indicadores de 

monitorización

Capacitación

apoyo  

Comité 

conductor local

CCL- ESP 

Adaptación de la 

intervención

Evaluación operativa
(proceso)

Implementación

Evaluación operativa y 

micro analítica 
(proceso y resultados)

Macro evaluación 
(impacto)



Análisis estadístico con cálculo de razones de 

prevalencia (RP) de las variables dependientes, 

mediante modelos de regresión de Poisson, 

ajustadas por variables explicativas 

independientes de la intervención: sexo, edad, 

nivel de atención, años de experiencia en el 

lugar de trabajo, horas contratadas por semana y 

país de origen.

Los médicos del nivel secundario y terciario hacen

recomendaciones (diagnóstico, tratamiento, otras

orientaciones) al médico de APS sobre el

seguimiento de los pacientes

Coordinación de la gestión clínica: seguimiento adecuado del paciente 



Coordinación de la gestión clínica: seguimiento adecuado del paciente 

Los médicos del nivel secundario y terciario hacen

recomendaciones (diagnóstico, tratamiento, otras

orientaciones) al médico de APS sobre el

seguimiento de los pacientes

n (prev)

2015 2017

n = 69 n = 96

PR 1,37 [1,09-1,72]

Siempre , muchas veces

2- Cambios en la diferencias entre 
Redes y Años 

40,1%
46,0%

Intervención Control

2015

PR (IC 95%)Siempre , muchas veces

PR 1,25 [1,01-1,55]

Análisis estadístico con cálculo de razones de 

prevalencia (RP) de las variables dependientes, 

mediante modelos de regresión de Poisson, 

ajustadas por variables explicativas 

independientes de la intervención: sexo, edad, 

nivel de atención, años de experiencia en el 

lugar de trabajo, horas contratadas por semana y 

país de origen.



Conocimiento y uso de los mecanismo de coordinación entre niveles de atención

11

Frecuencia de RECIBO de Referencia y Contra-

referencia

PR 1,16 [1,02-1,31]

n (prev)

2015 2017

n = 98 n = 115

Siempre , muchas veces

PR 0,86 [0,76-0,97]

2- Cambios en la diferencias entre 
Redes y Años 

Siempre , muchas veces



“Lo interesante es que el diseño de qué estrategias son las que se van a implementar 

salen de un consenso del trabajo del equipo, (…) entonces cuando es una idea, una 

estrategia que parte del grupo, ya parte con todo el mundo dispuesto, comprometido 

para el proceso de implementación, que sabíamos que iba a implicar una serie de 

desafíos. Yo diría que eso es lo relevante de lo que fue el diseño de ambas iniciativas. 

(EG1 CCL Red Norte)”

El método participativo parece haber llegado para quedarse “Nosotros ya hemos 

cambiado, no podemos volver a ser lo que éramos” (EG1 CCL Red Norte)” 

5. Resultados de la evaluación de efectividad de las intervenciones
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