910z 01508y :eyay 9T0Z olinf :eyasy

uoindRIIq

x

: m....,./ }@mﬁ_brou pnjes ap oIAIS oquiinbo) pnjes ap o1IAIRS
= A I BI9UR19J3J BIUO) A BIDUBIZHRY DU

9T0¢C ONV
TVIDNILSISY NOLLSID 3@ NOQIDDIHIaans

avaiividids3 3d 13AIN Vv avairiidiNod HON3IWN
30 SOLN3INIDITGVYLST N3 NOIDVAIY3A A OfANVIA 3d 0T000104d

O2VIAdVI O1d0S

O9NINDOD ANVS 3d OIDIAY3S NQIDD3NHId

6TOC :UgISInaJ BWIXD.d OaINDOI AN1vs 3d OIDIAYIS
VIDNILSISY 34 V130 NOQIDYHOILNI OLNINVLIHVYLIAaNnS
63pT: euBed 0DVIQYVD 01d0S
910C¢: eyoa4 NOIDVAIY3A 30 01020104d

T: ugnIp3




Edicion :1

PROTOCOLO DE DERIVACION Fecha :2016

SOPLO CARDIACO Pagina :2de9

SUBDEPARTAMENTO INTEGRACION DE LA RED ASISTENCIAL

DIRECCION SERVICIO DE SALUD COQUIMBO Préxima Revisién: 2019

CONTENIDO

I.  COMISION REVISORA

Il. DECLARACION DE CONFLICTO DE INTERESES
lll. INTRODUCCION

IV. MAPA DE DERIVACION EN RED

V. OBJETIVO GENERAL

VI. OBJETIVOS ESPECIFICOS

VIl. AMBITOS DE APLICACION
VII1.POBLACION OBJETIVO DEFINICION
IX. DEFINICION

X. DIAGNOSTICO

Xl. MANEJO NIVEL PRIMARIO

Xil. CRITERIOS DE DERIVACION

Xlil. CONTRARREFERENCIA
XIV.METODOLOGIA DE EVALUACION
XV. PLAN DE DIFUSION EN RED
XV1.BIBLIOGRAFIA

XVIl.  ANEXOS

ELABORADO POR:

E.U. Mary Cea Rodriguez

Enc. Referencia y Contra referencia
Servicio de Salud Coquimbo

REVISADO POR:

Comisién Cardiologia

Hospital San Juan de Dios La Serena
Servicio de Salud Coquimbo

APROBADO POR:

Dra. Luz Marina Urzda Araya
Subdirectora Gestién Asistencial
Direccidn de Salud Coquimbo

Fecha: Julio 2016

Fecha: Agosto 2016

Fecha: Agosto 2016




9707 01503y :eydra4 910z 031503y :eyd34 910 ol|nf :eydsd
oquwiinbo) pnjes ap uoiddaIIq oquinbo) pnjes ap oiAILS oquiinbo) pnjes 3p o1JIAIBS
|BI2U]SISY UOIISID) BI01IDIIPANS eua1as e solq ap uens ues |enudsoH ©I2UJ3)3J BIIUOD A BIDUDIRLIY *IU]
eAelsy enzin eule znq eiq ej3ojoipJe) uoIsiwo) zan3jipoy ea) Alein ‘N3
‘H0d 0ava0yddv ‘40d 0AaVSIAIY ‘40d Oavd04v1d

ejaue)

SOJIA SO

VidL1vIia3d 3a OJINNDIN0d 13dvTil eauBWEleS

3@ Z3140D VZ4013 OLY3IGNNH YA TVL4SOH I VdVOHD

[adejjt

opeuny ory

inbeyung

31VAO e|leqieqwo)

Ha vl VAN
VI4.1vIA3d 3a OJINIDIT0d 3@ SVYNV1 OQvidlL OINOLNV IdSOH euned sjUoN

9||en0

ojjodepu
08INDO0D 3a 018Vd NVS 1VLIdSOH lHovepUv

oquinbo)
1nuejul 19010104V 3a OJINIIDINOd ouenyled

e1an8iy e Ino13
VN3Y3S V1 30 SOIQ 3 NYNI NVS T¥LIdSOH H el

2UaIaS B

‘@34 N3 NOIDVAIY3Id 3d VdVIAL Al

sapepaw.ajud a11ua ‘@duond as anb oansoudelp
un usAn1nsuod ou A opeguojoid esadsa ap odwsal} un uaudjuew sewsape anb ‘ooeipie) ojdos ap sodnseuelp Uod HIS
uew.iojuod o] ajueniodwi uswn|oa un ‘ejSojoipae) ap peplje1dadss ap seAanu selnsuc) ap esads3 ap eisi] e} ap oalusqg

"UQIDBALISP BISD 3P SIUBWEAIIIDSS URIRIDIBUS(] 39S SOYIU Snb ejauew euang ap Jeulwdsip

alwJad o02180j01ed oun ap 3judd0uj ojdos Un JePUSIBHP ‘JOLIBIUER O] J0d "Ou O odi3ojoled S9 91 IS Jeulwdlap

s ajuepodw] o7 ‘juejur oSo|oipied e ugeALIap ap esned esswildd e s8 ojdos un ap uoldelnasne e| a|lyd u3l

'$91U220Uu] SO|dos e U9PUOdSD1I0I SOPRALIDP

sosed so| ap %19 |9 08ieqwia uis ‘epia ns ap edeld eundje ua eiejuasald Of SOUIU SO| 3P %08 un d1uawepewixolde

anb ewIisa 95 "|RUOIDBU [9AIU B %8‘0 UN 3p A |eIpUNW [SAIU B %T Un Sp epuapidul eAnd ‘elussuod epedolplied eun ap
e|oUd1SIXD B| Jeydadsos eied |esluad sod11soudelp 0luswa|s un Sd ‘odeipied ojdos un ap eueadwal ugoelndsne e
‘NOIDONAOYLINI ‘Il

*s0di8oj0ooew.e) solonpold 3p
$3|2|2J3W0D SeIJBW UeZIjIln 39S OU OWSIW JSY "0]020304d 91S3 UEZI|IIN A uesIAal ‘ueloge|d anb sajeuolssjold
50| e sopi3LIp ‘s[opu) Jsinbjend ap soAnuasut uesn as ou anb eJeP3ap s anb ‘015 Jod s3 "SIl OpuUNSAS
un ap epuUINJUL UIS ‘SeaNd O sajeuolisajold sauozed sod opluysp ‘ouewrd Jojea un Jod opeulwialap

€159 UOPENUNUOD € e|oLiesap 35 anb 0JUBWNIOP |3 :§ISIYILNI 3@ OLIIENOD 3A NORVEVIdIA ‘Nl

oquinbo) ssa‘ sdv "01dapgns ajer e

oquwinbo) $5Q ‘eldualajal eajuo) A eppualajey epediedus e
‘oqwinbo) $Sqg ‘pay e| op uopedajul -ordapgns ojar e

'SS VHOSIAIY NOISINOD I

{UOISINGY BWIXO4
6T0Z UOISINSY BUIXO.d OSWINDOD ANTVS 3d ODIAYIS NOIDIINIA

TVIDONILSISY d34 V1 3d NOIDVYOILNI OLNINVLYVLIAENS
69p ¢ eudeq 0JVvIadvd 01dOS
910 : eyoda4 NOIDVAIY3A 3d 01000.104d

T: uonIp3




Edicidn :1
PROTOCOLO DE DERIVACION Fecha :2016
SOPLO CARDIACO Pagina :4de9
SUBDEPARTAMENTO INTEGRACION DE LA RED ASISTENCIAL
DIRECCION SERVICIO DE SALUD COQUIMBO

Préxima Revision: 2019

V. OBIJETIVO GENERAL:

Optimizar la pertinencia en la referencia, de pacientes con Soplo Cardiaca, desde los establecimientos de APS a los
establecimientos de especialidad de la Red Asistencial de la Regién de Coquimbo.

VI. OBJETIVOS ESPECIFICOS:

. Determinar los criterios de manejo en el nivel primario de atencidn, de pacientes con diagndstico de Soplo
cardiaco infantil.
® Establecer criterios de derivacién estandarizados hacia el nivel de especialidad de Cardiologia Infantil.

VIl. AMBITOS DE APLICACION:

Médicos de Departamentos de Salud de la region

Médicos EDF de hospitales de mediana y baja complejidad

Comités de Gestién de Oferta y Demanda de nivel primario y secundario
Hospitales de referencia.

. Coordinadores Técnicos de Departamentos de Salud Municipal

VIIl. POBLACION OBJETIVO:

. Poblacion beneficiaria de FONASA que accede a prestaciones de salud en el nivel primario de atencidn, con
diagndstico de Soplo Cardiaco infantil.

IX. DEFINICION:

SOPLO CARDIACO:

Los soplos son ondas sonoras de entre 20 y 2000 Hz, resultado de turbulencias en la corriente sanguinea que
circula a gran velocidad, originando vibraciones de intensidad suficiente para ser trasmitidas a la pared toracica y ser
audibles con el estetoscopio como soplos, o palpables como thrill 1.

En Chile la auscultacién de un soplo es la primera causa de derivacién al cardidlogo infantil. Sin embargo el 61% de
los casos derivados corresponden a soplos inocentes.

CLASIFICACION DE LOS SOPLOS:
a) En relacién con el momento del ciclo cardiaco en que se encuentran y la relacién con el primer y segundo ruido, los
denominamos: sistolicos, diastdlicos y continuos
b) Segin su mecanismo fisiopatoldgico los soplos se clasifican en:
e Inocentes o no patolégicos, en corazones normales.
s Funcionales, en relacion a patologia no cardiaca.
e Organicos, por alteracion anatémica o estructural.

X. DIAGNGOSTICO:

ELABORADO POR: REVISADO POR: APROBADO POR:

E.U. Mary Cea Rodriguez Comisién Cardiologia Dra. Luz Marina Urzua Araya
Enc. Referencia y Contra referencia Hospital San Juan de Dios La Serena Subdirectora Gestién Asistencial
Servicio de Salud Coquimbo Servicio de Salud Coquimbo Direccién de Salud Coquimbo
Fecha: Julio 2016 Fecha: Agosto 2016 Fecha: Agosto 2016
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e Auscultacion:
Una auscultacién puede considerarse como patoldgica cuando cumple uno de los siguientes criterios:
* Soplo pansistdlico.
» Clicks proto o mesosistélicos
e Alteracidn del segundo ruido
* Soplo diastdlico.
* Intensidad mayor a II/VI.
» Calidad &spera o ruda.

XI. MANEJO EN EL NIVEL PRIMARIO:

e En los casos de menores de 6 meses (que no presenten signos de alerta): si existe una alta sospecha de
estenosis fisiolégica de ramas pulmonares es planteable el control hasta los 6 meses. Si el soplo no
desaparece a esta edad derivar a pediatria.

e Enlos casos de mayores de 2 afios (que no presenten signos de alerta): asumir como soplo inocente y educar a
los padres en relacion a la normalidad de la condicion y la ausencia de restricciones.

Xil. CRITERIOS DE DERIVACION AL NIVEL SECUNDARIO.

Presencia de | Derivar a Pediatria con solicitud de interconsulta, la cual sera regulada con prioridad

signos de | alta en el Hospital de destino.

alerta

Ausencia de | Diferenciar segun la edad del nifio:

signos de | Menores de 6 meses: si existe una alta sospecha de Estenosis fisiolégica de ramas
alerta pulmonares es planteable el control hasta los 6 meses. Si el soplo no desaparece a

esta edad derivar a Pediatria.

Entre los 6 meses y los 2 afios: derivar a Pediatria todos los soplos, considerando la
dificultad que se presenta al examinar a estos nifios y que 1 de 7 soplos sera
patoldgico.

Mayores de 2 aiios: asumir como soplo inocente y educar a los padres en relacidén a
la normalidad de la condicidn y la ausencia de restricciones.

En los descritos con anterioridad se deben derivar los pacientes con interconsulta.
Estos casos seran considerados como prioridad media.

1. Caracteristicas clinicas (Requisitos) del paciente a referir :
e Paciente con soplo auscultado por el médico de la APS. Recordar los plazos GES para oportunidad diagndstica:
48 horas para menos de 7 dias de vida. 21 dias para menores de 2 afios y mas de 7 dias y 6 meses para
mas de 2 afios y menos de 15 afios.
2. Documentos:

® a) Examenes solicitados por médico de APS previo a la derivacién y que debe presentar el paciente en el

ELABORADO POR: REVISADO POR: APROBADO POR:

E.U. Mary Cea Rodriguez : Comisién Cardiologia Dra. Luz Marina Urzua Araya
Enc. Referencia y Contra referencia Hospital San Juan de Dios La Serena Subdirectora Gestidn Asistencial
Servicio de Salud Coquimbo Servicio de Salud Coquimbo Direccidn de Salud Coquimbo
Fecha: Julio 2016 Fecha: Agosto 2016 Fecha: Agosto 2016
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