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ES EL PRIMERO EN EL PAÍS

Servicio de Salud Maule

realiza piloto en tiempo

real con nueva clasificación

de enfermedades
El instrumento sirve para hacer políticas públicas, reportería de información y clasificar
mortalidad y morbilidad.

· Es un libro que busca estandarizar a nivel mundial la

información de diagnóstico en salud.

CURICÓ. La iniciativa se desa-
rrolló en el Hospital de
Curicó y posiciona a la red
asistencial regional como re-
ferente nacional en innova-
ción y modernización del re-
gistro clínico.
El Servicio de Salud Maule
se convirtió en el primero del
país en realizar un piloto de
morbilidad en tiempo real
utilizando la CIE-11, la nueva
Clasificación Internacional
de Enfermedades desarrolla-

da por la Organización

Mundial de la Salud (OMS).
La experiencia se implemen-
tó en los servicios de

yMedicina Interna
Psiquiatría del principal re-
cinto asistencial de la puerta
norte de la región, donde los
diagnósticos fueron registra-
dos directamente en el siste-

ma clínico al momento de la
atención, permitiendo eva-
luar su funcionamiento en
condiciones reales.
Este avance se enmarca en el

proceso de actualización

progresiva que impulsa el
país hacia la adopción de la
CIE-11, posicionando al
Maule como pionero en la
transición hacia este nuevo
estándar internacional.

¿QUÉ ES LA CIE-11?
La jefa del Comité de
Innovación del Servicio de
Salud Maule, doctora
Paulina Vera, explicó que la
CIE-11 corresponde a la un-
décima revisión de la
Clasificación Internacional

de Enfermedades. "Es un li-
bro que busca estandarizar a
nivel mundial la informa-
ción de diagnóstico en salud.
Sirve para hacer políticas
públicas, reportería de infor-
mación y clasificar mortali-
dad y morbilidad", señaló.
Tradicionalmente, esta clasi-

ficación era un texto impre-
so. Hoy, su principal innova-
ción es que es completamen-
te digital. "La ventaja de la
CIE-11 es que está hecha en
un entorno web y funciona
como un buscador online.
También permite descargar
versiones si no se cuenta con
acceso a internet. Es una he-
rramienta moderna y diná-
mica", agregó.
Para llevar adelante este

proceso, fue necesario adap-
tar el sistema de egresos
hospitalarios y acompañar a
los equipos clínicos en la
transición hacia una codifi-
cación más detallada y pre-
cisa. "No es simple pasar de
códigos cortos de cuatro ca-
racteres a códigos más ex-
tensos. Por eso quisimos
hacer una prueba de con-
cepto para evaluar si era
factible y cómo se sentían
los equipos clínicos usando
esta herramienta", explicó la
doctora Vera.

AL DETALLE
Este cambio implica que ya
no solo se registre un diag-
nóstico general, sino que se
pueda incorporar mayor ni-

vel de detalle. Por ejemplo,
no solo consignar que una
persona presenta una fractu-
ra, sino especificar si fue en
el pie izquierdo o derecho,
en qué segmento del fémur o
en qué parte de la muñeca,
mejorando significativamen-
te la precisión del registro
clínico.

Tras los resultados positivos

del piloto, el Servicio de
Salud Maule proyecta am-
pliar progresivamente la im-
plementación hacia otros
establecimientos hospitala-
rios y posteriormente a aten-
ción primaria y servicios de
urgencia, con el objetivo de
que toda la red asistencial
opere bajo este nuevo están-
dar.

CLAUDIA ZENTENO CÁCERES

Académica de la Utal advierte por riesgos de
enfermedades pulmonares obstructivas crónicas
TALCA. La enfermedad pul-
monar obstructiva croni-
ca (EPOC) es un diagnós-
tico que se identifica por
la obstrucción persistente
del flujo respiratorio y re-
sulta una de las principa-
les causas de morbilidad
tanto en Chile como en el
mundo.
La académica de la
Universidad de Talca y di-
rectora de la Escuela de
Enfermería de la misma
casa de estudios, Claudia
Zenteno Cáceres, advierte
que la patología se vincula
a la exposición de elemen-
tos irritantes, siendo ma-
yoritariamente el humo
de la combustión del ta-
baco el principal causan-
te.

La profesional aterriza las

cifras nacionales de la en-
fermedad respiratoria cu-
ya causa mayoritaria se
encuentra en el humo de
los cigarrillos. "Dos mil
muertes al año son atri-
buibles a la enfermedad
pulmonar obstructiva
crónica en el país, y el ta-
baquismo activo sigue
siendo un factor de alto
riesgo: un 33 % de la po-
blación adulta se declara
fumadora", detalló.
Los agentes irritantes
producen inflamación
crónica, remodelación de
la vía aérea y destrucción
del parénquima pulmo-
nar, lo que desemboca en
la progresiva pérdida de la
función respiratoria.
"También el EPOC se aso-
cia a otros factores como

La académica de la Universidad de Talca señaló como prin-
cipal culpable del diagnóstico al consumo tanto activo como
pasivo de tabaco.

humo de tabaco pasivo, pecialmente humo de le-
exposición a biomasa es- ña utilizado en calefac-

ción o cocción, contami-
nación ambiental y polu-
ción intradomiciliaria,
exposición laboral a pol-
vos, químicos o gases irri-
tantes y/o infecciones res-
piratorias recurrentes en
la infancia, que pueden
predisponer al daño pul-
monar", señaló Zenteno.
Entre los métodos pre-
ventivos que detalla la
académica, la docente lla-
mó a evitar el consumo de
tabaco o, en el mejor de
los casos, dejar de fumar
al señalar que este es el
único factor que puede
frenar la progresión de la
enfermedad. Sumado a
esto, aconsejó mejorar la
ventilación de los hogares
con especial atención a los
espacios donde se utiliza

leña para cocinar o para
calefaccionar.
"La EPOC no tiene cura,
ya que el daño pulmonar
es irreversible. Sin embar-
go, existen tratamientos
que permiten disminuir
los síntomas respiratorios
reducir la frecuencia de
exacerbaciones, mejorar
la capacidad funcional y
la calidad de vida y dismi-
nuir la progresión de la
enfermedad", advirtió la
profesional que además
señaló el tratamiento far-
macológico disponible co-
mo los broncodilatadores,
antimuscarínicos, agonis-
tas beta y corticosteroides
inhalados especialmente
destinados para pacientes
con exacerbaciones fre-
cuentes.
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