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ETAPAS DEL PILOTO:1.IMPLEMENTACIÓN

 Difusión del nuevo sistema a autoridades
-Director Hospital y Delegado de Epidemiologia del establecimiento.
-Jefe de Salud municipalizada CORMUDESI
Se coordina la fecha de difusión a los médicos del establecimientos, acordando

que asistieran los Jefes de servicios y que en reuniones técnicas se hiciera difusión a
los médicos de cada servicio, con el apoyo del Delegado de Epidemiología del
establecimiento.

En coordinación con Depto. Epidemiología del Minsal y la SEREMI

Médicos del sistema Público



-Presentación de información epidemiológica regional, utilizando información del

Filemaker, destacando la importancia de la información y calidad que ésta debe
tener.

- Refuerzo de notificación obligatoria, cumplimiento DS N°158 y aplicación de
Resolución N°394 de sanciones por incumplimiento al DS.

- A su vez, se incentiva el uso de la nueva herramienta, mencionando las
bondades y lo que se espera de esta, mostrando la pantalla de mando.

TEMAS TRATADOS



Clave única, verán sus propias 
notificaciones



-Levantamiento de Centros de Atención Médica

-Citación a reunión de difusión a través de Ord. N°3516 septiembre 14/2017,
teniendo en cuenta la hora en que ellos ya no tendrían consultas (20:30 hrs) en un
hotel de la ciudad.

Temas tratados, los mismos mencionados anteriormente.

MÉDICOS CONSULTAS PARTICULARES



 Se cita a Delegados para ser capacitados en el nuevo sistema EPIVIGILA en
conjunto con integrantes de la Unidad de epidemiología de la SEREMI.

 Se asignan claves de acceso.
 Se destaca rol de acompañamiento que deben asumir
 Se les solicita la elaboración de listado de los usuarios potenciales en los

establecimientos priorizados, mediante planilla Excell

Delegados de epidemiología



1. Se Gestiona y realiza la coordinación administrativa para el RRHH que realizara
la doble digitación transitoria.(DIPLAS/MINSAL)

2. Definición de administrador del sistema a nivel regional (digitador). (función
mantener y administrar los usuarios a nivel regional).

3. Es el referente de los usuarios, el puente entre los usuarios y el nivel central
(Depto Epidemiología-TIC) para solución de dudas y problemas.

En la SEREMI



 Enrolamiento de usuarios al EPIVIGILA, se solicita por establecimiento 
información de usuarios/as del sistema: nombre completo de médicos, Rut, 
mail, teléfono y nombre de establecimientos en que  son prestadores. 

 Digitación de casos en ambas bases de datos. 

 Revisión de dos sistemas en línea (Filemaker y epivigila)

 Verificación de notificaciones físicas en plataforma Epivigila.

Digitación exclusiva en SEREMI
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2. EJECUCIÓN POR ROLES 
SEREMI

Epidemiólogos encargados de Vigilancias

Revisión de plataforma según vigilancia a cargo.

 Verificación la información registrada en las notificaciones

 Validación de las notificaciones según confirmaciones ISP

 Finalización de las notificaciones(Cierre de caso), una vez que la
cumplido el proceso de validación, confirmación con resultados
ISP.

 Confirmación o descarta según patología (notificación inmediata).

 Gestión de solución a problemas de los usuarios.

 Retroalimentación a nivel central.

 Orientación y acompañamiento a médicos

 Mantener Capacitados a los usuarios .



10

2. EJECUCIÓN POR ROLES 
SEREMI

Digitador:

 Creación de perfiles y contraseñas.

 Verificación de datos del perfil

 Doble digitación (Filemaker y epivigila).

 Ingreso de notificaciones ENO físicas.

 Gestión de soluciones en perfiles y contraseñas.
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Establecimientos de salud:

Delegado de epidemiología
- Elaboración y envió de planilla con información de los

médicos.
- Ingreso diario a la plataforma
- Correcciones de datos del médico.
- Autoaprendizaje
- Validación de notificaciones de los médicos.
- Transcribir ENO al sistema Epivigila en caso que médico

lo realice en papel.
- Retroalimentación y capacitación.

Médicos
- Recepción de claves
- Elaboración de contraseñas personales.
- Autoconocimiento de la plataforma.
- Ingreso de notificaciones según patología.
- Autoaprendizaje.
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Paso 1: 

- Ingreso al sistema: https://epivigila.minsal.cl/svsp-auth-server/loginapp

- Contar con clave de acceso o recuperación de contraseña.

Pasos de ingreso y notificación al sistema 
Epivigila  en establecimientos de salud

Paso 2: 

- Notificación (médicos)

https://epivigila.minsal.cl/svsp-auth-server/loginapp
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PASO 3: Completar formulario de notificación (medico). 
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Etapa 3: Evaluación del sistema Epivigila

FODA
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Fortalezas 

• Sistema digital en línea

• Amigable 

• Fácil acceso

• Clave única personal

• Rapidez de notificación 

• Autoaprendizaje

• Notificación en tiempo real

• Notificación sincronizada en los distintos 
componentes de la vigilancia (Red asistencial, 
SEREMI y Ministerio)

• Notificación personalizada  

• Exige responsabilidad según roles (médico y 
Delegado de epidemiología).



17

• Contar con base de datos actualizada.

• Notificación fidedigna y única.

• Participación de los distintos niveles de
atención.

• Notificación oportuna y en tiempo real.

• Favorece la relación medico paciente.

• Eliminación de notificación en físico.

Oportunidad



18

• Falencias en sistemas de conectividad

• Falta de equipos computacionales

• Falta de horas médicos

• Médicos multifuncionales

• Formularios extensos y falta de totalidad de estos.

• Notificación obliga a contar con el usuario.

• Requiere completar todos los campos obligatorios

• Aún no se puede extraer información

• Ingreso diario a plataforma para el rescate de notificaciones.

• Falta de protocolo de ejecución de la plataforma

• Inicialmente no estaban claras las funciones de los usuarios del
sistema

• El tiempo de duración para el cambio clave inicial era breve

• Pocas funciones implementadas.

• Retroalimentación lenta dada la demanda de soluciones

• Resistencia al cambio por parte de usuarios

Debilidad
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• Deficiente conectividad (internet).

• Hardware insuficiente 

• Falta de electricidad

• Recuso humano exclusivo

• Equipos desactualizado 

Amenaza 
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Comunicación de problemas de información en la plataforma
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Planilla de perfiles de usuarios creados




