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FICHA TECNICA DEL INDICADOR

Cédigo del Indicador

Nombre del indicador de
adherencia

Tratamiento antihipertensivo en gestante con hipertensién severa

Tipo de indicador

Resultados

Recomendacion trazadora
de la GPC

En gestantes con hipertension severa, sugerimos brindar labetalol como terapia
antihipertensiva alternativa al nifedipino.

Definicion operacional del
indicador

Con este indicador se pretende valorar el porcentaje de gestantes con
hipertension severa que emplean labetalol como terapia antihipertensiva
alternativa al nifedipino.

Unidad de medida del
indicador

Proporcion

Férmula de calculo del
indicador

Relacién porcentual entre el nimero de gestantes con hipertensién severa (CIE
10: 010) que emplean labetalol (s6lo SAP: 010400131) como terapia
antihipertensiva alternativa al nifedipino (NO SAP: 010400043, 010400096,
010400107) atendidas en el periodo del 01 de enero al 31 de diciembre 2021
entre gestantes con hipertension severa (CIE 10: O10) atendidas en el periodo
del 01 de enero al 31 de diciembre 2021 * 100%

Numerador: cantidad de gestantes con hipertensién severa (CIE 10: 010) que
emplean labetalol (SAP: 010400131) como terapia antihipertensiva alternativa
al nifedipino (NO SAP: 010400043, 010400096, 010400107) atendidas en el
periodo del 01 de enero al 31 de diciembre 2021

Denominador: cantidad de gestantes con hipertension severa (CIE 10: O10)
atendidas en el periodo del 01 de enero al 31 de diciembre 2021

Poblacién objetivo

Pacientes gestantes con hipertension severa atendidas en el periodo del 01 de
enero al 31 de diciembre 2021.

Criterios de inclusion/

exclusion

Criterios de inclusion:

Numerador:

Pacientes gestantes con hipertension severa que emplean labetalol como
terapia antihipertensiva alternativa al nifedipino atendidas en el periodo del
01 de enero al 31 de diciembre 2021.

Denominador:

Pacientes gestantes con hipertension severa atendidas en el periodo del
01 de enero al 31 de diciembre 2021

Criterios de exclusion
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Numerador:

Pacientes gestantes con hipertension severa que no emplean labetalol
como terapia antihipertensiva atendidas en el periodo del 01 de enero al 31
de diciembre 2021.

Denominador:
Pacientes gestantes que no tengan el diagnéstico de hipertensién severa
atendidas en el periodo del 01 de enero al 31 de diciembre 2021

Fuentes de los datos

La Fuente de informacion sera en base a datos obtenido del ESSI, de dénde
obtendremos las historias clinicas en el periodo de 01 de enero del 2021 al 31
de diciembre 2021 y de las cuales se va a seleccionar la poblacion de estudio
y se va analizar cada caso, se ingresara al sistema para obtener los datos de
las historias clinicas electronicas.

Periodicidad de medicién

Anual

Meta del indicador

La meta esperada es que nuestro indicador sea mayor al 80%, con ello
valoraremos el porcentaje de cumplimiento de la GPC (adherencia alta).

Nivel de desagregacion

El minimo nivel de desagregacion es la historia clinica electrénica la cual
contenga los datos de la atencion del paciente.

Responsables

Equipo de evaluacién de adherencias a las guias de practica clinica.
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Indicador 2:
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| INSTITUTO DE

FICHA TECNICA DEL INDICADOR

Cédigo del Indicador

Nombre del indicador de
adherencia

Riesgo de preeclampsia, uso de Acido acetil salicilico

Tipo de indicador

Resultados

Recomendacién trazadora
de la GPC

En gestantes con riesgo de desarrollar preeclampsia, recomendamos brindar
acido acetilsalicilico a una dosis de entre 50 a 150 mg desde las 12 y 16
semanas de gestacion.

Definicion operacional del
indicador

Con este indicador se pretende valorar el porcentaje gestantes con riesgo de
desarrollar preeclampsia, emplean acido acetilsalicilico a una dosis de entre 50
a 150 mg desde las 12 y 16 semanas de gestacion.

Unidad de medida del
indicador

Proporcion

Férmula de calculo del
indicador

Relacién porcentual entre el nimero de gestantes con riesgo de desarrollar
preeclampsia (CIE 10: (Presuntivo): O11, O13, O14) que emplean acido
acetilsalicilico a una dosis de entre 50 a 150 mg (SAP: 010400001) desde las
12 y 16 semanas de gestacion atendidas en el periodo del 01 de enero al 31
de diciembre 2021 entre la cantidad total de pacientes gestantes con riesgo de
preeclampsia con una gestacion mayor a 12 semanas atendidas en el periodo
del 01 de enero al 31 de diciembre 2021 * 100%

Numerador: cantidad de gestantes con riesgo de desarrollar preeclampsia (CIE
10: (Presuntivo): O11, 013, 014) que emplean acido acetilsalicilico a una dosis
de entre 50 a 150 mg (SAP: 010400001) desde las 12 y 16 semanas de
gestacion en el periodo del 01 de enero al 31 de diciembre 2021

Denominador: cantidad de gestantes con riesgo de desarrollar preeclampsia
(CIE 10: (Presuntivo): O11, 013, O14) con 12 semanas a mas de gestacion
atendidos en el periodo del 01 de enero al 31 de diciembre 2021

Poblacién objetivo

Pacientes gestantes con riesgo de desarrollar preeclampsia con 12 0 mas
semanas de gestacién atendidas en el periodo del 01 de enero al 31 de
diciembre 2021.

Criterios de inclusion/

exclusion

Criterios de inclusion:

Numerador:

e Pacientes gestantes con riesgo de desarrollar preeclampsia que emplean
acido acetilsalicilico a una dosis de entre 50 a 150 mg desde las 12 y 16
semanas de gestacion atendidas en el periodo del 01 de enero al 31 de
diciembre 2021.

Denominador:
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Pacientes gestantes con riesgo de preeclampsia con una gestacion mayor
a 12 semanas atendidas atendidos en el periodo del 01 de enero al 31 de
diciembre 2021

Criterios de exclusion
Numerador:
Pacientes gestantes con riesgo de desarrollar preeclampsia que no
emplean &cido acetilsalicilico atendidas en el periodo del 01 de enero al 31
de diciembre 2021.

Denominador:
Pacientes gestantes sin riesgo de preeclampsia atendidos en el periodo del
01 de enero al 31 de diciembre 2021

Fuentes de los datos

La Fuente de informacion serd en base a datos obtenido del ESSI, de donde
obtendremos las historias clinicas en el periodo de 01 de enero del 2021 al 31
de diciembre 2021 y de las cuales se va a seleccionar la poblacién de estudio
y se va analizar cada caso, se ingresara al sistema para obtener los datos de
las historias clinicas electrénicas.

Periodicidad de mediciéon

Anual

Meta del indicador

La meta esperada es que nuestro indicador sea mayor al 80%, con ello
valoraremos el porcentaje de cumplimiento de la GPC (adherencia alta).

Nivel de desagregacion

El minimo nivel de desagregacion es la historia clinica electronica la cual
contenga los datos de la atencién del paciente.

Responsables

Equipo de evaluacién de adherencias a las guias de préctica clinica.
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Indicador 3:

EVALUACION DE
TECNOLOGIAS EN
SALUDE
INVESTIGACION
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| INSTITUTO DE

FICHA TECNICA DEL INDICADOR

Cédigo del Indicador

Nombre del indicador de
adherencia

Sulfato de magnesio en gestante con preeclampsia y criterios de severidad.

Tipo de indicador

Resultados

Recomendacion trazadora
de la GPC

En gestantes con preeclampsia y criterios de severidad recomendamos:
e Dar sulfato de magnesio

e Dar sulfato de magnesio en lugar de diazepam

e Dar sulfato de magnesio en lugar de fenitoina

Definiciéon operacional del
indicador

Con este indicador se pretende valorar el porcentaje de gestantes con con
preeclampsia y criterios de severidadque han empleado sulfato de magnesio.

Unidad de medida del
indicador

Proporcion

Foérmula de calculo del
indicador

Relacién porcentual entre el nUmero de gestantes con preeclampsia y criterios
de severidad (CIE 10: O14.1) que emplearon sulfato de magnesio (SAP:
010850038, 010850067) atendidas en el periodo del 01 de enero al 31 de
diciembre 2021 entre nimero de gestantes con preeclampsia y criterios de
severidad (CIE 10: O14.1) atendidas en el periodo del 01 de enero al 31 de
diciembre 2021 * 100%

Numerador: cantidad de gestantes con preeclampsia y criterios de severidad
(CIE 10: 014.1) que emplearon sulfato de magnesio (SAP: 010850038,
010850067) atendidas en el periodo del 01 de enero al 31 de diciembre 2021

Denominador: cantidad de gestantes con preeclampsia y criterios de severidad
(CIE 10: 014.1) atendidas en el periodo del 01 de enero al 31 de diciembre
2021

Poblacién objetivo

Pacientes gestantes con preeclampsia y criterios de severidad atendidas en el
periodo del 01 de enero al 31 de diciembre 2021.

Criterios de inclusion/

exclusion

Criterios de inclusion:

Numerador:

Pacientes gestantes con preeclampsia y criterios de severidad que
emplearon sulfato de magnesio atendidas en el periodo del 01 de enero al
31 de diciembre 2021

Denominador:

Pacientes gestantes con preeclampsia y criterios de severidad atendidas
en el periodo del 01 de enero al 31 de diciembre 2021

Criterios de exclusion
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Numerador:

Pacientes gestantes sin preeclampsia ni criterios de severidad que
emplearon sulfato de magnesio atendidas en el periodo del 01 de enero al
31 de diciembre 2021

Denominador:
Pacientes gestantes sin preeclampsia ni criterios de severidad atendidas
en el periodo del 01 de enero al 31 de diciembre 2021

Fuentes de los datos

La Fuente de informacion sera en base a datos obtenido del ESSI, de donde
obtendremos las historias clinicas en el periodo de 01 de enero del 2021 al 31
de diciembre 2021 y de las cuales se va a seleccionar la poblacion de estudio
y se va analizar cada caso, se ingresara al sistema para obtener los datos de
las historias clinicas electronicas.

Periodicidad de medicién

Anual

Meta del indicador

La meta esperada es que nuestro indicador sea mayor al 80%, con ello
valoraremos el porcentaje de cumplimiento de la GPC (adherencia alta).

Nivel de desagregacion

El minimo nivel de desagregacion es la historia clinica electrénica la cual
contenga los datos de la atencion del paciente.

Responsables

Equipo de evaluacién de adherencias a las guias de practica clinica.
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Indicador 4:
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FICHA TECNICA DEL INDICADOR

Cédigo del Indicador

4

Nombre del indicador de
adherencia

Referencia en gestantes con hipertensién gestacional leve con o sin
preeclampsia o con hipertension crénica

Tipo de indicador

Resultados

Recomendacion trazadora
de la GPC

En gestantes con hipertensién gestacional leve con o sin preeclampsia o con
hipertension crénica, realizar referencia a establecimiento de salud con
capacidad resolutiva (nivel 1l o 1lI).

Definicion operacional del
indicador

Con este indicador se pretende valorar el porcentaje de referencias a
establecimiento con capacidad resolutiva en gestantes con hipertension
gestacional leve con o sin preeclampsia o con hipertensién cronica.

Unidad de medida del
indicador

Proporcion

Férmula de calculo del
indicador

Relacién porcentual entre el nimero de gestantes con hipertension gestacional
leve con o sin preeclampsia o con hipertensién crénica (CIE 10: 010 - O16,
Z34 +110) atendidas en el periodo del 01 de enero al 31 de diciembre 2021 en
el primer nivel referidas a establecimiento con capacidad resolutiva (nivel Il o
IIl) entre gestantes con hipertension gestacional leve con o sin preeclampsia o
con hipertensioén créonica (CIE 10: O10 - 016, 234 + 110) atendidas en el primer
nivel en el periodo del 01 de enero al 31 de diciembre 2021 * 100%

Numerador: cantidad de gestantes con hipertension gestacional leve con o sin
preeclampsia o con hipertensién crénica (CIE 10: 010 - O16, Z34 + 110)
atendidas en el primer nivel referidas a establecimiento con capacidad
resolutiva (nivel Il o Ill) en el periodo del 01 de enero al 31 de diciembre 2021

Denominador: cantidad de gestantes con hipertension gestacional leve con o
sin preeclampsia o con hipertensién crénica (CIE 10: 010 - 016, Z34 + 110)
atendidas en el primer nivel en el periodo del 01 de enero al 31 de diciembre
2021

Poblacién objetivo

Pacientes gestantes con hipertension gestacional leve con o sin preeclampsia
0 con hipertensién crénica atendidas en el primer nivel en el periodo del 01 de
enero al 31 de diciembre 2021.

Criterios de inclusion/

exclusion

Criterios de inclusion:

Numerador:

Pacientes gestantes con hipertension gestacional leve con 0 sin
preeclampsia o con hipertension crénica atendidas en el primer nivel
referidas a establecimiento con capacidad resolutiva (nivel Il o Ill) en el
periodo del 01 de enero al 31 de diciembre 2021
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Denominador:

Pacientes gestantes con hipertension gestacional leve con 0 sin
preeclampsia o con hipertensién crénica atendidas en el primer nivel en el
periodo del 01 de enero al 31 de diciembre 2021

Criterios de exclusion
Numerador:
Pacientes gestantes sin hipertension gestacional, sin preeclampsia ni
hipertension cronica atendidas en el primer nivel referidas a
establecimiento con capacidad resolutiva (nivel 1l o Ill) en el periodo del 01
de enero al 31 de diciembre 2021

Denominador:

Pacientes gestantes sin hipertension gestacional ni hipertension crénica
atendidas en el primer nivel en el periodo del 01 de enero al 31 de diciembre
2021

Fuentes de los datos

La Fuente de informacion serd en base a datos obtenido del ESSI, de donde
obtendremos las historias clinicas en el periodo de 01 de enero del 2021 al 31
de diciembre 2021 y de las cuales se va a seleccionar la poblacion de estudio
y se va analizar cada caso, se ingresara al sistema para obtener los datos de
las historias clinicas electrénicas.

Periodicidad de medicién

Anual

Meta del indicador

La meta esperada es que nuestro indicador sea mayor al 80%, con ello
valoraremos el porcentaje de cumplimiento de la GPC (adherencia alta).

Nivel de desagregacion

El minimo nivel de desagregacion es la historia clinica electrénica la cual
contenga los datos de la atencion del paciente.

Responsables

Equipo de evaluacién de adherencias a las guias de practica clinica.




