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N o0 he venido a ser

servido, sino a servir este es el lema
que mueve a nuestro voluntariado, el
cual nacio de las necesidades que
tenia el Equipo de Profesionales del
Programa de Postrados y Cuidados

Paliativos del CESFAM Coihueco,
de dar apoyo a los cuidadores
de los enfermos. Pero ;,Qué es
un voluntariado?, ,quiénes son
las personas que lo conforman?
y sobretodo ;qué es o que los
motiva a dar SU tiempo a otros?.
Por definicion un voluntariado es
un grupo conformado por personas
que realiza una labor en beneficio
de un grupo de la sociedad sin que
en esta accion exista una motivacion
econdmica; esta definicion que
en rigor técnico esta correcta, no
refleja lo que en realidad ocurre
al interior del grupo ya que esta
union esta conformada por distintas
personas cada una de las cuales
aporta con sus conocimientos
técnicos, emocionales y sobre todo
vivenciales, entregando una gran
dosis de energia'y compromiso por la
causa que los motiva. Son personas
que hacen de el ayudar a otros, un
estilo de vida.
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Para nadie es un misterio que vivimos
unasociedad cadamas individualista
en la que los valores comunitarios se
confunden y se menosprecian cada
vez mas. Se espera que otros den la
solucion a los problemas sociales,
beneficiandonos de ellos, pero sin
participar del trabajo requerido.
Servir sin esperar recompensa es un
concepto que cada dia se pierde mas
en nuestra sociedad; sociedad que
siempre ha requerido del trabajo en
equipo para permanecer en el tiempo
y evolucionar en su quehacer diario,
buscando en conjunto solucion a los
dificultades que el medio ambiente,
la salud y la tecnologia los enfrenta.
El voluntariado es el llamado de
atencion a nuestra sociedad de que
todos necesitamos del otro y que
si volvemos a trabajar en conjunto
podremos enfrentar de mejor manera
las dificultades que la vida nos
presenta.

Las motivaciones que nos mueven
puedan ser sociales o personales:
ayudar a quien mas lo necesita,
entregar conocimientos, solidaridad,
altruismo, ocupar de mejor manera el
tiempo que tenemos, en fin miles de
razones, pero en definitiva dar algo
de uno para beneficio de otro. Que
no recibimos retribucion por lo que
hacemos dira alguien por ahi, pero
nosotros podemos asegurarles que
muy por el contrario recibimos una
retribucion mucho mayor a la que
entrega el dinero y que es aquella
que nos toca el alma dia a dia y que
por sobretodo nos engrandece como
seres humanos.

BARBARA VERGARA TAPIA
Presidenta Voluntariado Manos Unidas

de las Damas de Lila



CESFAM
COIHUECO
AREA NO

PROGRAMADA

Nuestra area surge de la

necesidad de entregar una solucion
a los usuarios del CESFAM Coihueco
en aqguellas situaciones imprevistas
que afecten su integralidad fisica,
psicoldgica y/o social.

Formamos un equipo de personas,
establecimos un protocoloy una serie
de procedimientos que nos permite
resolver una urgencia y, en caso de
ser necesario, asegurar un traslado
oportuno de nuestros usuarios a un
centro de mayor complejidad.

Nuestra area esta conformada por:

Selector de

Demanda:

. Atiende a los usuarios del
CESFAM que necesitan atencion
medica y no alcanzan a ser
ingresados a la morbilidad diaria.

o El enfermero controla los

signos vitales y pregunta: ;Cuél
es su motivo de consulta? ;Tiene
enfermedades antiguas? ;Dodnde
vive? Y segun estos parametros
decide si el usuario necesita ser
visto por médico en el dia o dentro
de las proximas 48 hrs.

o Si
localidades de extrema ruralidad y/o
segun el horario de la locomocion
de la zona, se les brinda atencion
médica el dia que lleguen al CESFAM.

nuestros usuarios son de
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USUARIO ENFERMO

SOME SIN HORA
DE MEDICO DE
MORBILIDAD
SELECTOR DE SITIRIE IR :
— DEMANDA . :
* SIGNOS VITALES ALTERADOS :
ENFERMERO :  RURALIDAD EXTREMA
SINTOMAS ACTUALES DE
CARACTER URGENTE
PREGUNTA:
{QUE LE PASO?
:DONDE VIVE?
MEDICO
TRATAMIENTO
PARA AQUELLA SOME
ENFERMEDAD AGUDA
QUE EL USUARIO (A)
PRESENTE.
HORA DE MORBILIDAD
CONTROL EN PARA PROXIMAS
MORBILIDAD PARA 24 o0 48 HRS.
DIAS POSTERIORES
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Unidad de
Procedimientos:

Aqui se realizan los
procedimientos de enfermeria,
curaciones, inyecciones vy
todos aquellos procedimientos
de enfermeria que requieren
nuestros usuarios.

- Horario: Lunes a viernes de
08:30 a 17:20 hrs., indicado por
los médicos del CESFAM.

SOME SELECTOR DE

DEMANDA
MORSBILIDAD PROCEDIMIENTOS DE
ENFERMERIA
PROCEDIMIENTOS DE DOMICILIO DE
ENFERMERIA USUARIO
DOMICILIO DE
USUARIO

ENERO / FEBRERO 2016 5



Servicio de Urgencia
Rural (SUR)

- Brinda atencion médica y de
enfermeria en horario no habil a
los usuarios de Coihueco.

- Horario: Lunes a viernes de
17:20 hrs. a08:30 hrs. Sabados,
domingos y festivos todo el dia.

- Esta integrado por el CESFAM
Coihueco, las cuatro Posta
Rurales de la Comuna de
Coihueco y el CESFAM Luis
Montecinos.

- Las Postas se abren sabado,
domingo y festivos de 09:00 a
18:00 hrs con TENS residente
que segun los signos y sintomas
del usuario consultante derivara
al SUR del CESFAM Coihueco.

- Los usuarios son clasificados
segun signos y sintomas de
gravedad.
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PACIENTE INGRESA
A BOX SOLICITANDO

ATENCION

CONTROL SIGNOS
VITALES

PACIENTE SIN RIESGOS
(se registra en libro de
auxiliar)

DERIVADO A
POLICLINICO
(con comprobante)

PACIENTE CON
RIESGOS
(se registra en libro de
urgencia)

EVALUACION POR
MEDICO

DERIVADO A CHILLAN
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TURNOS Y SINTOMAS
POR LAS CUALES HAY
QUE ACUDIR A MEDICO
ORDENADOS POR
SISTEMA

RESPIRATORIO:

- Fiebre >=38.5 axilar

- Polipnea >= 30 x’

- Retraccion costal

- Disnea

- Estridor laringeo ( Ruido en la
garganta al inspirar o espirar,
tos perruna)

- Silibancia

- Cianosis ( labios, lecho,
ungueal, I6bulo oreja por ej.)

DIGESTIVAS:

- Dolor abdominal
- Deposiciones liguidas en
menores de 2 aios con signos
de deshidratacion.

- Con signos de deshidratacion:

Adulto: Piel reseca, lengua
blanca y/o partiduras, 0jos
hundidos .

Nirios: Llanto sin lagrimas,
ojos hundidos, decaido, no
quiere comer.

- Fiebre >= 38.5°

- Vomitos abundantes vy
frecuentes

- Herida cortopunzante
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NEUROLOGICAS:

- Parésia ( disminucion de la

fuerza)

- Paréstesia ( sensacion de
hormigueo)

- Pléjias ( pérdida total de
movilidad)

- Cefalea aguda e intensa

- Compromiso de consciencia
- Convulsiones

- TEC

- Pérdida brusca del habla o del
conocimiento.

UROLOGICAS:

- Retencion urinaria

- Globo vesical

- Disuria ( dificultad almiccionar)
- Hematuria ( sangre en orina)

SISTEMICOS:

- Hipotension ( <=80/50) Presion
Baja

- Hipertension (>=180/110)
Presion Alta

- T° 38.5, axilar o rectal

TRAUMATOLOGICAS:

e i
. __a

- Observacion fractura S

.""l.. :"H‘._‘_‘___-__ - .
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GINECO
OBSTETRICA:

- Sintomas de aborto

- Sintoma de parto prematuro

- Trabajo parto ( 5 contracciones
en10minutos, roturamembrana)
- Leucorrea ( sangramiento
vaginal)

- Dolor hipogastrico

OTORRINO
LARINGOLOGICAS:

- Contusion ocular

- Cuerpo extrano ocular, oido,
nasal

- Otalgia aguda con alteracion
del comportamiento en los
menores.

- Contusioén Nasal

- Contusion bucal.

CARDIOLOGIA:

- Arritmia con sintomatologia
compatible con infarto: dolor
tenso retroesternal irradiado
brazo izquierdo, antecedentes
de otros episodios.

- Disnea

- Disnea en la noche

- Edema pretibial

- Dolor precordial
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HEMATOLOGIA:

- Petequias, con evolucion de
24 horas 0 menos.

PSIQUIATRIA:

- Ansiedad de comienzo
repentino con trastorno de
conducta 'y con posible
alteracion del entorno.

- Agresividad

- Psicosis (alucinaciones
auditivas y visuales)

- Intento de suicidio.

SIGNOS Y SINTOMAS
DE INTOXICACION

LOS SINTOMAS ANTES
DESCRITOS NO DEBEN
SOBREPASAR LAS 24
HORAS DE EVOLUCION.

SE DEBEN PRESENTAR
EN LO POSIBLE EN
CONJUNTO CON OTRAS

ANTE DUDAS LLAMAR A
MEDICO
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CLASIFICACION

Riesgo de muerte o secuelas graves.
Necesita atencion inmediata.

Condicion grave, dolor severo o
deterioro rapido de su salud. Necesita
atencion oportuna en un hospital.

Requiere atencion por posible
agravamiento, en un Hospital, Centro
de Salud Familiar (CESFAM), Servicio de
Atencion Primaria de Urgencia (SAPU) o
Servicio de Urgencia Rural (SUR).

Enfermedades leves, sin riesgo vital,
que pueden ser tratadas en un CESFAM,
SAPU o SUR.

Paciente que NO necesita atencion
médica de urgencia. Debe consultar,
en horario habil, en el CESFAM u
Hospital Comunitario donde esté
inscrito

0000

Algunos sintomas por los cuales hay acudir al
médico:

. Fiebre > a 38.5° axilar.

. Dolor abdominal.

. TEC / Accidentes.

. Dolor precordial

También puedes ver nuestra revista en version digital en
www.desamucoihueco.cl



