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ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL DEL HOSPITAL DE CASTRO. 

 

           La organización interna del establecimiento está orientada hacia el usuario 

externo como objetivo principal sin descuidar nuestro usuario interno, y tanto la estructura 

organizacional como la gestión específica están enfocadas a entregar una atención 

personalizada, informada y de óptima calidad a quienes demanden nuestro cuidado y servicios. 

Preside la organización la Dirección del Hospital, que depende 

administrativamente del Servicio de Salud Chiloé.  Se relaciona activamente con la comunidad 

y su entorno mediante los entes asesores, administrativos y asistenciales y define las funciones 

de sus Subdirecciones, las que a su vez ejercen dependencia administrativa sobre los Centros 

de Responsabilidad descritos en su diseño y Unidades que se CREAN Y/O RECONOCEN a 

continuación: 

 

1 Director 

1.1 Secretaria y Oficina de Partes 

1.2 Oficina Calidad y Seguridad del Paciente 

1.3 Unidad de Relación Asistencial Docente (RAD) 

1.4 Unidad de Asesoría Jurídica 

1.5 Auditoría Administrativa y Médica 

1.6 Comités, Consejos y Equipos 

1.6.1 Comité Abastecimiento 

1.6.2 Comité Farmacia 

1.6.3 Comité Bienestar Local y Calidad de Vida 

1.6.4 Consejo Técnico 

1.6.5 Consejo Asesor 

1.6.6 Comité Paritario de Higiene y Seguridad 

1.6.7 Comité de Calidad 

1.6.8 Consejo Consultivo de los Usuarios 

1.6.9 Comité de Seguridad de la Información 

1.6.10 Comité de Emergencia y Desastres 

1.6.11 Comité de Eventos Adversos 

1.6.12 Comité de Buenas Prácticas Laborales  

1.6.13 Comité Asistencial Docente  

1.6.14 Equipo Líder Activo Fijo 
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1.6.15 Comité de Lactancia Materna  

1.6.16 Comité Hospital Amigo 

1.6.17 Comité Ética 

1.6.18 Comité Bipartito de Capacitación Ley 18.834 

1.6.19 Comité Sala Cuna y Jardín Infantil 

1.6.20 Comité Mejoramiento Entorno Laboral 

1.6.21 Comité Metas Sanitarias  

1.6.22 Comité Gestión de Solicitudes Ciudadanas 

1.6.23 Comité Bipartito de Capacitación y Perfeccionamiento Ley 19664 

1.6.24 Comité Lista de Espera Intervenciones Quirúrgica 

1.6.25 Comité Lista de Espera Consulta Nueva Especialidad 

1.6.26 Comité de Gestión y Análisis de Licencias Médicas 

1.6.27 Comité de Auditorías de Muertes Materno Infantil 

1.6.28 Equipo de Diagnóstico y Tratamiento integral Niños y Niñas Trastorno 

Autista 

1.6.29 Comité de Hospitales Verdes   

1.6.30 Comité Estratégico de Digitalización de los Sistemas de Información Clínica 

1.6.31 Equipo de Gestión Clínica 

1.6.32 Comité Hospitalario de Transfusión. 

1.6.33 Comité de Maltrato Infantil      

1.6.34 Equipo de Fisurados  

 

1.7 Programa Control Infecciones Asociadas a la Atención en Salud 

1.8 Unidad Epidemiologia  

1.9 Oficina de Estudios de Preinversión Hospitalaria (EPH)  

1.10 Unidad SIDRA 

1.11 Subdepartamento de Gestión de Usuarios 

1.11.1 Hospital Amigo 

1.11.2 Enlace Unidad de Emergencia  

1.11.3 Sección Participación Social 

1.11.4 Unidad de Acompañamiento Espiritual 

1.11.5 Servicio Social Hospitalizados 

1.11.6 Sección OIRS/ Satisfacción Usuaria 
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1.12 Subdepartamento de Gestión y Desarrollo 

1.12.1 Unidad de Gestión, Control y Evaluación de la Producción 

1.12.2 Unidad Estadísticas 

1.12.3 Unidad Análisis de Casuística Hospitalaria 

1.12.4 Unidad Costeo de Prestaciones Hospitalarias  

 

2 Subdirección Médica 

 

2.1 Unidad de Infectología  

2.1.1 Programa Tuberculosis  

2.1.2 Hepatitis B-C HTLV-1 CHAGAS  

2.1.3 Infectología General Adulto – Pediátrico 

2.1.4 VIH-SIDA 

 

2.2 Centro de Responsabilidad de Atención Cerrada (CRAC) 

2.2.1 Administración Centro de Responsabilidad Atención Cerrada  

2.2.2 Pabellón Central Indiferenciado 

2.2.2.1 Unidad Cirugía Mayor Ambulatoria 

2.2.2.2 Equipo de Anestesia  

2.2.2.2.1 Policlínico del Dolor  

2.2.2.2.2 Policlínico Evaluaciones Pre anestésicas 

2.2.3 Unidad Paciente Crítico 

2.2.3.1 Unidad Cuidados Intensivos 

2.2.3.2 Unidad Tratamientos Intermedios 

2.2.4 Servicio Quirúrgico Adulto. 

2.2.4.1 Unidad de Cirugía Adultos 

2.2.4.1.1 Policlínico Cirugía Adulto 

2.2.4.2 Unidad de Urología 

2.2.4.2.1 Policlínico Urología  

2.2.4.3 Unidad de Traumatología 

2.2.4.3.1 Policlínico Traumatología 

2.2.4.4 Policlínico de Procedimientos Endoscópicos    

2.2.5 Servicio Médico Quirúrgico-Pediátrico 

2.2.5.1 Unidad de Pediatría  
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2.2.5.1.1 Policlínico de Pediatría  

2.2.5.2 Unidad de Paciente Critico Pediátrico  

2.2.5.3 Unidad de Cirugía Infantil 

2.2.5.3.1 Policlínico  de Cirugía Infantil 

2.2.5.4 Unidad de Neurología Infantil 

2.2.5.4.1 Policlínico de Neurología Infantil 

2.2.6 Servicio Neonatología 

2.2.6.1 UCI Neonatal 

2.2.6.2 UTI Neonatal 

2.2.6.3 Neonatología Básica 

2.2.7 Servicio Médico Adultos 

2.2.7.1 Unidad Medicina Interna 

2.2.7.1.1 Policlínico Medicina Interna 

2.2.7.2 Unidad Cardiología 

2.2.7.2.1 Policlínico Cardiología 

2.2.7.3 Unidad Neurología 

2.2.7.3.1 Policlínico  de Neurología 

2.2.8 Servicio Pensionado 

2.2.9 Unidad de Gestión de Lista de Espera Quirúrgica. 

2.2.10 Servicio Ginecología y Obstetricia  

2.2.10.1 Policlínico Alto Riesgo Obstétrico (ARO) 

2.2.11 Unidad de Emergencia Hospitalaria Indiferenciada  

2.2.11.1 Emergencia Obstétrica y Ginecológica. 

 

2.3 Centro de Responsabilidad Apoyo Diagnóstico y Terapéutico (CRADYT) 

2.3.1 Administración Centro de Responsabilidad Atención Cerrada 

2.3.2 Servicio de Imagenología 

2.3.3 Servicio de Farmacia 

2.3.4 Servicio de Laboratorio Clínico y Unidad de Medicina Transfusional  

(UMT) 

2.3.4.1 Laboratorio Clínico 

2.3.4.2 Unidad de Medicina Transfusional  

2.3.5 Servicio de Rehabilitación 

2.3.5.1 Unidad de Kinesiología 
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2.3.5.2 Unidad de Terapia Ocupacional 

2.3.6 Unidad de Anatomía Patológica 

2.3.7 Sección Alimentación y Nutrición 

2.3.7.1 Unidad Central de Producción (UCP) 

2.3.7.2 Unidad Servicio Dietético de Leches (SEDILE) y Central de 

Formulas Enterales (CEFE) 

2.3.7.3 Policlínico Nutrición 

 

2.4 Centro de Responsabilidad de Salud Mental y Psiquiatría (CRSM) 

2.4.1 Secretaria Centro de Responsabilidad Salud Mental y Psiquiatría 

2.4.2 Administración y Desarrollo CRSM 

2.4.3 Consejo Técnico y Asesor 

2.4.4 Servicio de Atención Cerrada 

2.4.4.1 Unidad de Hospitalización Cuidados Intensivos en Psiquiatría 

Adulto 

2.4.5 Servicio de Atención Abierta  

2.4.5.1 Centro de atención de Especialidad con Enfoque Comunitario  

2.4.5.1.1 Unidad Especialidad Adulto 

2.4.5.1.2 Gestión del Paciente en la Red y Comunidad 

2.4.5.1.3 Unidad Especialidad Infanto/Juvenil 

2.4.5.2 Hospital de Día  

2.4.5.3 Centro de Rehabilitación Laboral  

2.4.5.4 Hogar Protegido  

 

2.5 Centro de Responsabilidad de Coordinación de Redes (CRCR)  

2.5.1 Administración Centro de Responsabilidad Coordinación de Redes 

2.5.2 Unidad GES 

2.5.2.1   Monitoreo SIGGES 

2.5.3 Centro Ambulatorio Especialidades (CAE) 

2.5.3.1 Secretaria CAE 

2.5.3.2 Departamento Orientación Médica y Usuaria (DOMU) 

2.5.3.2.1 Agenda Médica 

2.5.3.2.2 Unidad Macrored 

2.5.3.2.3 Gestión de Horas 
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2.5.3.2.4 Archivo 

2.5.3.3 Coordinación  Enfermería 

2.5.3.3.1 Enfermería policlínico del Dolor y Cuidados      

Paliativos 

2.5.3.3.2 Enfermería Policlínico Medicina interna  

2.5.3.3.3 Enfermería Policlínico Neurología Adulto 

2.5.3.3.4 Enfermería Procedimientos 

2.5.3.3.5 Enfermería Cardiología 

2.5.3.3.6 Enfermería Área Pediátrica  

2.5.3.3.7 Enfermería Cirugía Adultos 

2.5.3.3.8 Enfermería Urología 

2.5.3.3.9 Enfermería Traumatología 

2.5.3.3.10 Enfermería Endoscopia  

2.5.3.3.11 Enfermería Otorrinolaringología 

2.5.3.3.12 Enfermería Pabellón Menor 

2.5.3.4 Fonoaudiología 

2.5.3.5 Asistencia  Social 

2.5.3.6 Coordinación Medica  

2.5.3.6.1 Dermatología 

2.5.3.6.2 Otorrinolaringología 

2.5.3.6.3 Oftalmología 

2.5.3.6.3.1 Policlínico Oftalmología 

2.5.3.6.4 Servicio Especialidades Odontológicas (SEO) 

2.5.3.6.4.1 Cirugía Maxilo facial 

2.5.3.6.4.2 Endodoncia  

2.5.3.6.4.3 Implantología 

2.5.3.6.4.4 Odontología General (Policlínico 

Personal) 

2.5.3.6.4.5 Odontopediatría  

2.5.3.6.4.6 Ortodoncia 

2.5.3.6.4.7 Periodoncia 

2.5.3.6.4.8 Radiología Dental 

2.5.3.6.4.9 Rehabilitación Oral 

2.5.3.6.4.10 Trastornos Temporo mandibulares 
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2.5.3.6.4.11 Odontología General 

2.5.3.6.4.12 Laboratorista Dental 

2.5.3.6.4.13 Secretaria Dental  

 

2.6 Unidad de Procuramiento de Órganos  

 

3 Subdirección Administrativa 

 

3.1 Centro de Responsabilidad Recursos Humanos (CR. RRHH) 

3.1.1 Sección Registro y Control de Personal 

3.1.2 Sección Remuneraciones 

3.1.3 Sección Capacitación y Perfeccionamiento 

3.1.4 Sección Desarrollo Organizacional 

3.1.5 Sección Bienestar del Personal 

3.1.6 Sección Prevención de Riesgo y Medio Ambiente 

3.1.7 Sección Sala Cuna y jardín Infantil 

 

3.2 Centro de Responsabilidad Finanzas  

3.2.1 Sección Caja 

3.2.2 Sección Inventario 

3.2.3 Sección Contabilidad 

3.2.3.1 Unidad Refrendación 

3.2.3.2 Unidad Presupuesto 

3.2.3.3 Unidad Licencias Médicas 

3.2.3.4 Unidad Cobranzas 

3.2.4 Sección Admisión y Recaudación 

3.2.4.1 Unidad Facturación 

3.2.4.2 Unidad Recaudación Asistencia Pública 

3.2.4.3 Unidad Recaudación Hospitalizados 

3.2.4.4 Unidad Recaudación Pensionado 

3.2.4.5 Unidad Recaudación CAE 

3.2.4.6 Unidad Cobranza y Programas Médicos  
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3.3 Centro de Responsabilidad Apoyo Logístico (CRAL) 

3.3.1 Sección Abastecimiento 

3.3.1.1 Unidad de Adquisición de Insumos Clínicos 

3.3.1.2 Unidad de Adquisiciones Generales 

3.3.1.3 Unidad de Bodega 

3.3.1.4 Unidad de Facturación 

3.3.2 Sección Informática 

3.3.2.1 Soporte Computacional 

3.3.2.2 Soporte de Redes y Sala de Servidores. 

3.3.2.3 Desarrollo de Sistemas de Información e Ingeniería de Software 

3.3.3 Sección Operaciones 

3.3.3.1 Unidad Equipos Médicos  

3.3.3.1.1 Ingeniería Clínica 

3.3.3.1.2 Soporte técnico  

3.3.3.2 Unidad de Mantenimiento 

3.3.3.2.1 Electricidad 

3.3.3.2.2 Gasfitería 

3.3.3.2.3 Carpintería 

3.3.3.2.4 Oxigeno 

3.3.3.2.5 Infraestructura 

3.3.3.3 Unidad de  Control Centralizado 

3.3.3.3.1 Calderas 

3.3.3.3.2 Cámaras y Monitoreo  

3.3.3.4 Unidad de Servicios Generales 

3.3.3.4.1 Unidad de Aseo  

3.3.3.4.1.1 Residuos Hospitalarios (REAS) 

3.3.3.4.1.2 Reciclaje 

3.3.3.4.1.3 Ornamentación de jardines y espacios 

exteriores 

3.3.3.5 Unidad de Lavandería y Ropería 

3.3.3.6 Seguridad 
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4  Subdirección Gestión del Cuidado de Enfermería 

 

4.1 Unidad de Gestión Centralizada de Camas (UGCC) 

4.2 Hospitalización Domiciliaria (HODOM) 

4.3 Unidad de Movilización  

4.4 Equipo Enfermeras Coordinadoras de Unidades Clínicas y de Apoyo 

4.5 Unidad de Esterilización 

4.6 Comisión Asesora de Gestión del Cuidado de Enfermería 

            

5 Subdirección Gestión del Cuidado de Matronería 

 

5.1 Coordinación de Matronería 

5.1.1 Equipo Clínico de Matronas 

5.2 Policlínico UNACESS y Centro de Atención VIH/SIDA 

 

 

DESCRIPCION GENERAL DE FUNCIONES 

 

A continuación se expone en forma general la estructura organizacional del Hospital de Castro, 

dado que el detalle debe ser sancionado por Resolución Exenta en los correspondientes 

Manuales de Organización y Funciones: 

 

1 Director 

Las atribuciones del Director del Hospital están descritas en el artículo N° 25 F, de la Ley 

19.937.  

 

Funciones del Director  

(Establecidas en el DS N°140, Reglamento de los Servicios de Salud) 

a) Elaborar y aprobar el Plan Anual y los programas de actividades del Hospital y 

coordinar, controlar y evaluar su ejecución cuando corresponda; 

b) Presentar anualmente al Director del Servicio o a quien corresponda, el proyecto de 

presupuesto del Hospital y ejecutarlo una vez aprobado, de acuerdo a las normas 

vigentes sobre la materia; 

c) Organizar la estructura interna del Hospital y asignar los cometidos y tareas a sus 
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dependencias, de acuerdo a las normas e instrucciones impartidas sobre la materia 

por el Ministerio de Salud y/o el Director del Servicio; 

d) Dictar las normas y manuales de funcionamiento de las dependencias del Hospital; 

e) Constituir secciones y/o Unidades que bajo resolución se disponga; 

f) Constituir unidades asesoras tales como, consejos técnicos, consejos o comités de 

calidad, de ética médica, de docencia e investigación, de abastecimiento, farmacia, 

infecciones intrahospitalarias u otros; 

g) Ejercer las funciones de administración del personal destinado al establecimiento 

que el Director del Servicio le delegue;  

h) Ejecutar acciones de salud pública, de acuerdo a las normas legales y 

reglamentarias vigentes, según las indicaciones del Director de Servicio;  

i) Proponer al Director del Servicio un arancel para la atención de personas no 

beneficiarias de la ley N° 18.469;  

j) Ejercer las demás atribuciones que el Director del Servicio le delegue. 

 

1.1 Secretaria y Oficina de Partes 

Sus funciones son específicas y dependientes de la Dirección, procesan la documentación 

que reciben, ocupándose de su recepción, clasificación, distribución, archivo y 

seguimiento. 

 

1.2 Oficina de Calidad y Seguridad del Paciente 

 

Función es la instalación progresiva de un modelo de gestión de calidad enfocado a 

mejorar la calidad del paciente. 

Fortalecer el proceso de mejora continua de la calidad al interior de la institución, mediante 

estrategias orientadas a establecer un trabajo organizado, constante y dinámico, en torno 

a la adquisición progresiva de prácticas clínicas que permitan garantizar la seguridad y 

calidad de las prestaciones de salud otorgadas por la institución. 

 

Fortalecer la gestión de Calidad y Seguridad del Paciente a través de la realización de 

actividades permanentes de formación, evaluación y análisis de resultados en materia de 

calidad y seguridad del Paciente 

 



Página 11 de 50 

Mantener e incrementar el nivel de cumplimiento de estándares de acreditación de 

prestador institucional. 

Establecer un sistema de gestión y elaboración documental que permita mantener un 

control en relación a la estructura, flujo y actualización de documentos. 

Generar estrategias para implementar normativas, indicadores, programas y supervisiones 

relacionados con la calidad de la atención y seguridad de los pacientes. 

Constituirse como instancia de asesoría técnica en materias de calidad, para el director del 

establecimiento y las distintas unidades servicios y dependencias del establecimiento. 

 

1.3 Unidad de Relación Asistencial Docente (RAD) 

Su función es relacionar al Hospital de Castro con centros formadores como Institutos 

Profesionales y Universidades, formalizando Convenios Asistenciales/Docentes que 

incorporen por ejemplo la Formación Profesional y Técnica de los funcionarios, Prácticas 

curriculares o profesionales, etc. 

 

1.4 Unidad de Asesoría Jurídica 

La principal función de la Unidad es asesorar al Director del Hospital en la interpretación y 

aplicación de las normas legales y reglamentarias relativas al Hospital, emitiendo los 

informes que se le requieran sobre las materias de su competencia, así como otorga el 

apoyo jurídico que requiera el Director en cuanto al ejercicio de las funciones que le 

corresponden y respecto de todos los actos administrativos en que se solicite su 

colaboración. 

Asimismo, deberá asumir la defensa del Establecimiento en los juicios en que éste sea 

parte o tenga interés, sin perjuicio de lo establecido en el Decreto con Fuerza de Ley N°1 

de 1993 del Ministerio de Hacienda, Ley Orgánica del Consejo de Defensa del Estado y la 

defensa de los funcionarios de acuerdo a lo establecido en el artículo 84 de la ley Nº 

18.834. 

Para los efectos de uniformar criterios de aplicación de las normas en el Sistema, deberá 

ajustarse a la jurisprudencia administrativa de la Contraloría General de la República y 

coordinarse con la Asesoría Jurídica del Servicio de Salud. 

  

1.5 Oficina de Auditoría Administrativa y Médica 

Su principal función es asesorar al Director del Hospital, a través de la fiscalización, 

evaluación, control, y demás cometidos de la misma naturaleza, en los ámbitos de orden 



Página 12 de 50 

asistencial del nivel Ministerial como del orden Ejecutivo, además de materias de orden 

administrativo,  financiero, contable, y de gestión.  

 

1.6 Comités, Consejos y Equipos  

 

El Hospital de Castro actualmente cuenta con 31 Comités y Consejos vigentes bajo 

Resolución Exenta, los cuales abordan una temática específica y cuentan con su propia 

organización, en cuanto a las sesiones realizadas, acuerdos y resoluciones adoptadas.  

Sin embargo, al definir la estructura recurrente de asesoría interna los Comités bajo dicha 

clasificación serán los siguientes, que a continuación se crean y/o reconocen: 

 

1.6.1 Comité Abastecimiento 

1.6.2 Comité Farmacia 

1.6.3 Comité Bienestar Local y Calidad de Vida 

1.6.4 Consejo Técnico 

1.6.5 Consejo Asesor 

1.6.6 Comité Paritario de Higiene y Seguridad 

1.6.7 Comité de Calidad 

1.6.8 Consejo Consultivo de los Usuarios 

1.6.9 Comité de Seguridad de la Información 

1.6.10 Comité de Emergencia y Desastres 

1.6.11 Comité de Eventos Adversos 

1.6.12 Comité de Buenas Prácticas Laborales  

1.6.13 Comité Asistencial Docente  

1.6.14 Equipo Líder Activo Fijo 

1.6.15 Comité Lactancia Materna  

1.6.16 Comité Hospital Amigo 

1.6.17 Comité Ética 

1.6.18 Comité Bipartito de Capacitación Ley 18.834.  

1.6.19 Comité Sala Cuna y Jardín Infantil 

1.6.20 Comité Mejoramiento Entorno Laboral 

1.6.21 Comité Metas Sanitarias  

1.6.22 Comité Gestión de Solicitudes Ciudadanas 

1.6.23 Comité Bipartito de Capacitación y Perfeccionamiento Ley 19.664 
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1.6.24 Comité Lista de Espera Intervenciones Quirúrgica 

1.6.25 Comité Lista de Espera Consulta Nueva Especialidad 

1.6.26 Comité de Gestión y Análisis de Licencias Médicas 

1.6.27 Comité de Auditorías de Muertes Materno Infantil 

1.6.28 Equipo de Diagnóstico y Tratamiento Niños Trastorno Autista 

1.6.29 Comité Hospitales Verdes   

1.6.30 Comité Estratégico de Digitalización de los Sistemas de Información Clínica 

1.6.31 Equipo de Gestión Clínica 

1.6.32 Comité Hospitalario de Transfusión. 

1.6.33 Comité de Maltrato Infantil      

1.6.34 Equipo de Fisurados  

 

Las funciones de los 3 consejos existentes son: 

 

Consejo Consultivo de los Usuarios 

El Consejo Consultivo de los Usuarios del Hospital de Castro tiene la función de asesorar a 

la Dirección del establecimiento para contribuir al mejoramiento de la gestión hospitalaria 

en el área del usuario a partir de los planteamientos que la comunidad organizada las que 

serán consideradas como insumo para la elaboración de planes de intervención en 

aquellas áreas señaladas como deficitarias. 

 

 Consejo Técnico  

El Consejo Técnico del Hospital de Castro tendrá la función de colaborar en los aspectos 

de gestión en que el Director requiera su opinión, así como propender a la mejor 

coordinación de todas las actividades del Hospital y al cual todo funcionario del Hospital 

tendrá el derecho a asistir. 

 

 Consejo Asesor 

El Consejo Asesor del Hospital de Castro tendrá la función de colaborar en la Toma de 

Decisiones. Participarán las jefaturas con dependencia directa del Director, quienes 

manifestarán sus necesidades y solicitudes, y se adquirirán compromisos en pos de la 

mejora continua del establecimiento. 

 

Otros que el Director del Hospital bajo Resolución disponga. 
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1.7 Programa Control Infecciones Asociadas a la Atención en Salud 

Su principal función es la materialización con la máxima eficiencia, de los objetivos 

relacionados con la prevención y el control de las Infecciones Asociadas a la Atención en 

Salud y de las infecciones que pueden afectar al personal del equipo de salud. 

 

1.8 Epidemiologia  

 

- El encargado de epidemiologia , cuya dependencia corresponde a la Unidad de 

infectología, es un asesor directo de la dirección del Hospital , quien tiene como 

funciones las siguientes: 

-  Conocer, mantener y difundir entre los profesionales y dependencias de su 

establecimiento el listado de enfermedades de notificación obligatoria. 

- Conocer, mantener y difundir entre los profesionales y dependencias de su 

establecimiento las normas de control de las enfermedades de importancia 

epidemiológica y de notificación obligatoria. 

- Coordinación con los profesionales encargados de los distintos programas de salud y/o 

servicios clínicos para conocer, pesquisar y notificar las diferentes enfermedades de 

notificación inmediata, diaria y semanal. 

- Consolidar la información de enfermedades de notificación inmediata, diaria y semanal y 

remitirla a la Unidad de Epidemiología de la Autoridad Sanitaria por los medios 

establecidos según sea el caso. 

- Efectuar el estudio e investigación epidemiológica de los casos que lo requieran según 

normas establecidas. 

- Establecer la coordinación necesaria con otros servicios clínicos, unidades o centros de 

salud para asegurar el adecuado tratamiento y manejo de los casos y contactos; 

recolección, procesamiento y envío de muestras de los casos y/o contactos según 

corresponda. 
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1.9 Oficina de Estudio de Preinversión Hospitalaria (EPH)  

 

Es la encargada de realizar la metodología vigente escrita en un documento, para formular 

proyectos de inversión para hospitales públicos en su fase de estudio de Preinversión, 

conocido habitualmente como estudio de Prefactibilidad. Está integrada por 3 

profesionales: 1Medico jefe del proyecto, 1ingeniero informático y 1 enfermera, los últimos 

dos con 44 horas, la dependencia es del director, como asesoría. 

 

La finalidad de los Estudios de Preinversión es determinar la demanda y necesidades que 

enfrenta un establecimiento asistencial y compararla con la oferta potencial del 

establecimiento, de modo que el proyecto y/o propuesta de solución definitiva, permita 

reducir la brecha observada a través de aproximaciones sucesivas, tales como por 

ejemplo, la implementación de la cirugía ambulatoria y la hospitalización domiciliaria, que 

disminuyen los días de estada de los pacientes en el hospital, reduciéndose el número de 

camas y recursos asociados. En consecuencia, el dimensionamiento de la inversión 

requerida, se debe calcular en base a una propuesta ajustada. 

 

1.10 Unidad SIDRA 

 

La unidad desempeña roles de apoyo, asesoría y realiza actividades operacionales en el 

ámbito de la digitalización de los procesos clínicos del Hospital de Castro y que son: 

 

1°.- Encargada de apoyar mediante la propuesta de aplicación de prácticas basadas en la 

gestión de proyectos de software e ingeniería de software, contextualizadas y adecuadas 

al quehacer clínico para la realización de iniciativas que favorezcan la digitalización de los 

procesos clínicos del Hospital de Castro. 

2°.- Participar en la realización de proyectos de digitalización clínica priorizados por el 

comité de digitalización clínica en donde:  

3°.- Durante el periodo de servicio de soporte y mantención en contratos con proveedores 

de soluciones de digitalización del His Clínico del Hospital de Castro; gestionar 

requerimientos, proveer apoyo a las unidades clínicas ante el proveedor en al ámbito TIC y 

ejercer funciones de administración del sistema según acuerdos formalmente establecidos 

con proveedores 
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4°.- Actuar como coordinador y referente TIC – Clínico en soluciones de software para la 

digitalización clínica provistos y adoptadas por el SS Chiloé en el Hospital de Castro. 

 

La unidad se encuentra integrada por un médico que ejerce la jefatura de la unidad con 

dedicación parcial y un ingeniero civil en computación con 44 horas de dedicación, con 

dependencia directa de la dirección del Hospital de Castro y actuando como asesor.  

 

La finalidad de la unidad es la de actuar como referente interno TIC en la digitalización del 

sistema de información clínico del Hospital de Castro junto con otorgar soporte de segundo 

nivel y mantención a los sistemas clínicos locales y actuar como coordinación en caso de 

sistemas de proveedores externos. 

 

1.11 Subdepartamento de Gestión de Usuarios 

Su principal función es facilitar la atención y el ejercicio del derecho del usuario a ser 

informado, orientado y escuchado en sus inquietudes.  Debiendo abrir espacios y 

fortalecer instancias de colaboración entre la red asistencial, las organizaciones sociales y 

las redes comunitarias de manera de potenciar una retroalimentación continua desde 

ambas esferas.  Promoviendo el aumento y calidad de información y conocimiento en 

salud del usuario y su grupo familiar, el respeto a sus derechos y la entrega de información 

respecto a sus deberes, contribuyendo a facilitar el acceso, oportunidad y calidad de los 

servicios. Además de contribuir a la solución de problemas psicosociales, económicos y 

ambientales que interfieren en la recuperación de pacientes con patologías o crónicos. 

 

Del Subdepartamento de Gestión de Usuarios dependerán las siguientes secciones, que a 

continuación se crean y/o reconocen:  

 

1.11.1 Hospital Amigo 

 

       El “Hospital Amigo” forma parte de las líneas programáticas ministeriales, , 

cuya conceptualización basal es la apertura de los establecimientos a la familia y 

comunidad, para una salud comprometida, acogedora y participativa.  

          Esta iniciativa promueve el acompañamiento de familiares o personas 

significativas a los pacientes que se encuentran hospitalizados, en especial a niños 

y niñas, adultos mayores y mujeres en proceso de parto. Las personas que quieren 
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acompañar a alguien hospitalizado acceden en la Unidad del Hospitalizado de cada 

recinto asistencial, registrándose como tutor o tutora. Es un programa que está en 

relación directa con la Ley de Derechos y Deberes de las personas en salud, y 

relacionada a lineamientos ministeriales de Participación Social, Calidad, OIRS, 

Urgencia y otras. 

    

1.11.2 Enlace Unidad de Emergencia  

 

Generar nexo entre el personal de salud y los usuarios del Hospital de Castro que 

acuden al servicio de Urgencia,  cuyo objetivo es la entrega oportuna de información y, 

sobretodo, la orientación, acogida y contención de familiares y los pacientes que están 

siendo atendidos en este servicio.  

La finalidad del rol del Enlace emergencia se enmarca dentro de la línea satisfacción 

usuaria, cuyo énfasis es la  mirada biopsicosocial a la atención, pues no es sólo 

atender de forma técnica a los pacientes, es también que la gente se vaya con la 

satisfacción de que fue bien atendida, respetada y no sienta que sus derechos fueron 

vulnerados. 

 

1.11.3 Sección Participación Social 

 

Incorpora la participación ciudadana a la gestión del establecimiento como herramienta 

de control, potenciando y validando el aporte que puedan hacer los usuarios internos y 

externos, organizaciones sociales de salud y comunidad en general. 

 

1.11.4 Unidad de Acompañamiento Espiritual 

La Unidad de Acompañamiento Espiritual  nace a partir de la necesidad de incorporar 

el aspecto espiritual en la gestión del establecimiento hacia el usuario interno y externo 

como respuesta local al modelo de salud integral propuesta por el Ministerio de Salud, 

esta estará compuesto por representantes del equipo de salud  y de las 

organizaciones religiosas vinculadas al establecimiento. 

 

El objetivo de la Unidad de Acompañamiento Espiritual, es asesorar a la Dirección del 

establecimiento para contribuir al mejoramiento de la gestión hospitalaria en el área 

del usuario a partir de la atención de las necesidades espirituales de los pacientes, sus 
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familiares y funcionarios. 

 

1.11.5  Servicio Social Hospitalizados 

Servicio  Social Hospitalizados del Hospital de Castro centra su labor en la atención a 

los usuarios realizando las gestiones en el ámbito del trabajo social tanto en la 

atención ambulatoria y atención cerrada  para potenciar al individuo, que comienza a 

recuperar su salud para que sea capaz de empoderarse de su vida, otorgándole de 

manera humanizada las herramientas para que haga buen uso y elabore su propio 

reintegro a la sociedad, acompañado de las instituciones que tiene en su entorno, es 

decir su comunidad. Los ámbitos de acción son a través de la red para apoyar al 

usuario en aspectos económicos,  ubicación del paciente post alta, coordinación con la 

red externa, contención, acogida, orientación,  asesoría y derivación en materia legal, 

civil, familiar, laboral, penal y otros. 

 

1.11.6 Sección OIRS/Satisfacción Usuaria  

El propósito fundamental es contribuir al mejoramiento de la atención de los usuarios, 

facilitando y promoviendo el acceso de la población a la información sobre el 

funcionamiento y servicios otorgados por el establecimiento en relación con las 

prestaciones de salud, a través de la creación y fortalecimiento de espacios de 

participación ciudadana de acuerdo a normativas vigentes y etapas de desarrollo del 

Hospital de Castro a fin de potenciar una retroalimentación  continua entre la red 

asistencial y redes sociales 

 

1.12 Subdepartamento de Gestión y Desarrollo 

Su principal función es asesorar a la Dirección en la Gestión del Hospital, así como 

efectuar el Control de Gestión del establecimiento, a través de informes o reportes 

necesarios para apoyar la toma de decisiones, cruzando información relacionadas con la 

producción, recursos humanos, acreditación hospital autogestionado, costeo de 

prestaciones, entre otros.  

 

Del Subdepartamento de Gestión y Desarrollo dependerán las siguientes secciones, que a 

continuación se crean y/o reconocen:  
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1.12.1 Unidad de Gestión, Control y Evaluación de la Producción 

La función es gestionar, controlar y evaluar materias relacionadas con: los 

Compromisos de Gestión, Metas Sanitarias, Ley Médica, Acreditación de 

Establecimientos Autogestionados en Red, Prestaciones Valoradas, Planificación 

Estratégica . 

 

1.12.2 Unidad Estadísticas  

Unidad que maneja y consolida la producción institucional, en base a control de 

fuentes de datos, asesoría a unidades generadoras de datos a través de procesos 

internos, entre otros. Consolida información de acuerdo a las necesidades del usuario 

interno y según requerimientos ministeriales. 

 

El trabajo de la unidad de estadística es de vital importancia para el conocimiento de 

las actividades realizadas al interior del establecimiento. Con esta información se 

realiza gestión, se toman acciones para la mejora continua y mejorar la calidad de 

atención a los usuarios. Para esto es importante que los datos sean fidedignos y 

confiables, y que se relacionen con lo vivido en cada unidad. 

 

1.12.3 Sección Análisis de Casuística Hospitalaria 

Unidad que mide la producción ajustada a riesgo de episodios hospitalarios y actividad 

ambulatoria quirúrgica mayor, basándose en datos clínicos y demográficos de los 

pacientes. Mide la eficiencia del trato de la casuística relativo a la Norma Nacional de 

Días de Estada IR-GRD. Finalmente aporta indicadores para la gestión estratégica de 

la organización. 

 

1.12.4 Sección Costeo de Prestaciones Hospitalaria 

Es la Unidad encargada de la administración de un sistema de información para el 

costeo de prestaciones hospitalarias enmarcada en los procesos de gerencia 

productiva de los sistemas de salud.  

Esta Unidad gestiona la obtención de datos de producción, gasto y recursos humanos, 

los verifica, consolida, ingresa a página Web, emite informes para los distintos 

usuarios; costea los egresos hospitalarios codificados por GRD, y actualiza el estado 

del cuadro de mando integral. 
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2. Subdirección Médica 

 

Su principal función es asesorar y colaborar directamente con el Director del Hospital en el 

cumplimiento de programas y acciones de salud, y en la supervisión de todas las 

actividades asistenciales que deban realizar el establecimiento. Además de coordinar, 

supervisar y controlar los centros de responsabilidad y servicios clínicos de apoyo del 

hospital, así como las funciones y colaboración medica en el establecimiento.   

 

Y en materias de su competencia le corresponderá apoyar y liderar los cambios en todo el 

proceso para obtener y mantener la calidad de Hospital Autogestionado en conjunto con el 

Sub-Depto. de Gestión y Desarrollo.   

El Subdirector Médico posee la calidad de primer Subrogante del Director del Hospital. 

 

Debe coordinar los siguientes Centros de Responsabilidad bajo su dependencia, que a 

continuación se crean y/o reconocen: 

 

2.1 Unidad de Infectología 

2.1.1 Programa Tuberculosis  

2.1.2 Hepatitis B-C HTLV-1 CHAGAS  

2.1.3 Infectología General Adulto – Pediátrico 

2.1.4 VIH-SIDA 

 

2.2 Centro de Responsabilidad Atención Cerrada  

2.3 Centro de Responsabilidad Apoyo Diagnóstico y Terapéutico  

2.4 Centro de Responsabilidad de Salud Mental y Psiquiatría    

2.5 Centro de Responsabilidad Coordinación de Redes  

 

2.1 Unidad de Infectología 

 Unidad encargada de Asesorar a la Subdirección Médica, brindando apoyo 

mantenido, oportuno y consensuado a las diferentes subespecialidades en lo 

referente a patologías infectológicas. 

2.1.1 Programa Tuberculosis  

2.1.2 Hepatitis B-C HTLV-1 CHAGAS  

2.1.3 Infectología General Adulto – Pediátrico 
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2.1.4 VIH-SIDA 

 
2.2 Centro de Responsabilidad Atención Cerrada 

Este Centro estará a cargo de un Profesional con 44 horas semanales. Debe administrar 

eficientemente sus recursos materiales, humanos y  tecnológicos, su presupuesto de 

gastos, su producción (prestaciones de atención cerrada), coordinación docente 

asistencial, administración de residencias médicas (si resultan necesarias), programar las 

acciones y prestaciones según demanda de la red, incluyendo la supervisión de su registro 

en los sistemas de archivo e informática institucionales, velar por el cumplimiento las 

normas de procedimiento para el manejo de las fichas clínicas, y en particular optimizar su 

calidad.  Debe organizar el CR según las necesidades diagnóstico-terapéuticas de los 

pacientes usuarios, considerando para ello el concepto de Atención Progresiva. 

Dependerán del Centro de Responsabilidad Atención Cerrada (CRAC) los siguientes 

Servicios Clínicos, que a continuación se crean y/o reconocen: 

 

2.2.1 Administración Centro de Responsabilidad Atención Cerrada 

Profesional universitario del área de la administración, encargado de la gestión 

administrativa en el ámbito de producción, recurso humano, abastecimiento, finanzas y 

logística del centro de Responsabilidad de Atención Cerrada. 

 

2.2.2 Pabellón Central  Indiferenciado 

El Servicio de Pabellón del Hospital de Castro, se sitúa en sus dependencias 

remodeladas a contar del 26 de marzo del año 2007. 

Este servicio cuenta con 2 pabellones generales para cirugías electivas y 1 pabellón 

de urgencia todos con equipamiento para llevar a cabo cirugías mayores y menores de 

acuerdo con la necesidad del establecimiento. De este servicio clínico dependen las 

unidades de Pabellón, Cirugía Mayor Ambulatoria y Esterilización. 

      

2.2.2.1 Unidad Cirugía Mayor Ambulatoria 

2.2.2.2 Equipo de Anestesia  

2.2.2.2.1 Policlínico del Dolor  

2.2.2.2.2 Policlínico Evaluaciones Pre anestésicas 
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