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Programa de Evaluación y Seguimiento de los IMAEFondo Nacional de Recursos
El Programa de Evaluación y Segui-miento de los IMAE consiste en laevaluación y registro de un con-junto de indicadores seleccionadosde la actividad de los IMAE que sonrecabados mediante visitas presen-ciales y sistemáticas. Tiene comofinalidad mejorar las condicionesde seguridad de los pacientes im-plementando procesos de mejoray sostenimiento de la calidad. Losindicadores se refieren a diferen-tes áreas físicas y procesos que fue-ron considerados importantes enla atención de los pacientes quese atienden con cobertura del FNRy podrán ser variados en el futuro.De manera creciente, los sistemasde atención a la salud y la literatu-ra médica destacan la importan-cia de fortalecer la seguridad de lospacientes y el abatimiento del errorcomo indicadores principales de lacalidad de los servicios.El FNR cuenta con trayectoria enestos temas y este programa bus-ca extender a los IMAE la experien-cia y capacitación acumuladas. Deesta manera se pretende que exis-tan criterios homogéneos en laatención de los pacientes que es-tán bajo su cobertura financiera.
Objetivos- velar por el mejoramiento y sos-tén de la calidad de las prestacio-nes que se financian- asegurar que los IMAE a los queaccede la población sean equiva-lentes en su calidad- impulsar estrategias de seguri-dad, prevención del error y controlde complicaciones- estimular la capacitación y forta-lecimiento del personal, acompa-ñando técnicamente esos procesos- controlar el cumplimiento de lasnormativas y protocolos
MetodologíaEl programa esta a cargo de unequipo técnico del FNR que coor-dina su actividad con la DivisiónServicios de Salud del MSP. El equipo esta integrado por unmédico del MSP, un ingeniero delconvenio FNR – Facultad de Inge-niería, personal de enfermería ymédicos del FNR.Los IMAE son evaluados mediantevisitas programadas, en las que seaplican formularios de recolecciónde información definidos previa-mente.Para cada visita se realiza una re-unión previa del equipo en la quese planifica la actividad, se definencuáles serán las instalaciones aanalizar y qué protocolos se utili-zarán. En esa reunión se revisa ladocumentación del IMAE que exis-te en el FNR (habilitación del MSP,nómina de personal, títulos, equi-pamiento, etc.)La primera visita es avisada conanticipación mediante una carta a

la dirección técnico médica y en lassiguientes se recorren todas lasinstalaciones relacionadas con laasistencia del paciente.
LAS ACTIVIDADESREALIZADAS EN CADAVISITA SON LAS SIGUIENTES:
1. Actualización de lainformación institucionalcon los correspondientesrespaldos documentales.
a. Entrevista con las autoridadesdel IMAE.b. Solicitud de la documentaciónpendiente si es necesario.c. Actualización de la nómina depersonal, directores y jefaturasd. Verificación del cumplimientode la dotación de personal infor-mada al FNR.e. Verificación de la existencia denormas, protocolos, manuales,programas de educación médicacontinua, buzones de quejas depacientes, programas de segui-miento de pacientes.f. Registro de la información reco-gida.
2. Evaluación de las instalacionesasistenciales (condiciones de laplanta física, estado de conserva-ción, higiene, confort, etc.)
a. Recorrida con los responsablesdel IMAE y médico del MSP.b. Se completan formularios espe-cíficos de habilitación que están acargo del MSPc. Se recogen tomas fotográficaspor el equipo técnico del FNR a fin

de documentar las condicionespositivas y negativas que se en-cuentren.
3. Revisión del equipamiento3. Revisión del equipamiento3. Revisión del equipamiento3. Revisión del equipamiento3. Revisión del equipamientomédico incluyendo la realizaciónmédico incluyendo la realizaciónmédico incluyendo la realizaciónmédico incluyendo la realizaciónmédico incluyendo la realizaciónde ensayos de seguridadde ensayos de seguridadde ensayos de seguridadde ensayos de seguridadde ensayos de seguridad.
a. Actividad a cargo del ingeniero.b. Se revisan los equipamientos delas áreas que utiliza el IMAEc. Se seleccionan equipos para ve-rificar funcionamientod. Se evalúa historia de los equi-pos y se realizan ensayos de segu-ridad
4. Evaluación de procesos

vinculados a la seguridaddel paciente· Actividad a cargo del médico yLic. Enfermería del FNR.· Se realiza evaluación de áreas yprocesos según protocolos y for-mularios ya establecidos.· La recolección de la informaciónse realiza en base a:
a. Preguntas técnicas dirigidas alpersonal del área.b. Inspección de protocolos queposeen los IMAE sobre los proce-sos que serán analizadosc. Observación de procedimientosy procesos in situ: higiene de ma-nos, higiene hospitalaria, etc.

d. Inspección de áreas específicasrelacionadas con el IMAE: terapiaintensiva, block quirúrgico, área deinternación, centro de materiales.e. Visita a los pacientes internadoscomo forma de verificar la realiza-ción de algunos procesos.f. Tomas fotográficas de la plantafísica, y procesos a fin de docu-mentar la visita técnica.
5. Evaluación de la calidadde la historia clínica· Actividad  a cargo del médico del FNR.· Se completa el protocolo respec-tivo.· Las historias son sorteadas parala revisión.
DEVOLUCION DEL INFORMETECNICOAl finalizar la evaluación se realizauna devolución del informe, mos-trando a las autoridades del IMAEtanto las debilidades como las for-talezas que se han encontrado. Seplantean también algunas inter-venciones sugeridas por parte delequipo técnico, para mejorar lascondiciones de asistencia y segu-ridad del paciente.La devolución al IMAE y a la direc-ción de las respectivas institucio-nes es realizada en las dependen-cias del Fondo Nacional de Recur-sos por parte del equipo evalua-dor. Se entrega un  informe escri-to incluyendo algún material bi-bliográfico referido a las interven-ciones que se sugieren. Se presen-tan también las imágenes más sig-nificativas de los problemas encon-trados.Transcurridos seis meses se realizauna nueva visita en la que se apli-ca un instrumento de «check list»de las intervenciones que se habíansugerido al IMAE en la visita ante-rior. Se analizan los cambios y evo-lución de los procesos.


