
IETSI: Instituto de Evaluación de Tecnologías en Salud e Investigación. OIIS: Oficina de Inteligencia e Información Sanitaria. GCPS: Gerencia Central de Prestaciones 
de Salud. GCOP: Gerencia Central de Operaciones. OGCyH: Oficina de Gestión de la Calidad y Humanización

Evaluación de la adherencia a la "Guía de Práctica Clínica para la Atención de Casos de Dengue 
en el Perú"  en ESSALUD, al 18/03/2024.

RED ASISTENCIAL ICA

Metodología
Se auditaron atenciones realizadas del 01 de enero al 12 de febrero de 
2024.
Criterio: Guía de Práctica Clínica para la Atención de Casos de Dengue en 
el Perú (Resolución Ministerial N° 071-2017-MINSA)

Red: Ica
Casos a auditar: 83 (seleccionados de forma aleatoria)
Avance al 18/03/2024: 91 (110%)

Instrumento de medición:
Lista de verificación por cada grupo de dengue, que incluyó las pautas más 
relevantes, y fueron consensuadas por el IETSI, OIIS, GCPS, GCOP y 
OGCyH .
Enlace: https://forms.gle/wVUrYjDaGYxznFni9

Recolección de información:
Profesionales médicos auditores de la Gerencia Central de Operaciones.
Fuente de información: sistema ESSI e información brindada por la OIIS 
(sobre la notificación).
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1. Se realizó la notificación
obligatoria e inmediata al

personal de epidemiología…

2. Se le realizó la prueba ELISA-
NS1 ante la sospecha clínica de

dengue (menor de 5 días)

3. Se consignó fecha de inicio de
síntomas en la historia

4. Indicación de consumo de
líquidos abundantes (puede ser

SRO

5. Indicación de paracetamol vía
oral

6. No indicación de ácido
acetilsalicìlico ni AINES

(ibuprofeno, naproxeno, otros).

7. Solicitud de hemograma luego
de la atención

8. Se indicó hidratación con
solución salina, en caso que el

paciente no tolere vía oral o…

9. No se requiere contar con los
resultados de hematocrito antes

de hidratar al paciente.

10. Uso estricto de mosquiteros
en la fase febril de la enfermedad

11. Paciente requiere
hospitalización mientras dure la
fiebre hasta 48 horas despues…

% cumplimiento

Adherencia a la GPC, grupo B1. RA Ica

Grupo A; 68Grupo B1; 1

Grupo B2; 22

Casos auditados en la RA Ica
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inmediata al personal de epidemiología

(Ficha epidemiológica)

2. Se le realizó la prueba ELISA-NS1
ante la sospecha clínica de dengue

(menor de 5 días)

3. Se consignó fecha de inicio de
síntomas en la historia

4. Indicación de consumo de líquidos
abundantes (puede ser SRO)

5. Indicación de paracetamol vía oral

6. No indicación de ácido acetilsalicìlico
ni AINES (ibuprofeno, naproxeno, otros).

7. Solicitud de hemograma luego de la
atención ambulatoria

% cumplimiento

Adherencia a la GPC, grupo A. RA Ica
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1. Se realizó la notificación obligatoria e
inmediata al personal de epidemiología

(Ficha epidemiológica)
2. Se le realizó la prueba ELISA-NS1
ante la sospecha clínica de dengue

(menor de 5 días)

3. Se consignó fecha de inicio de
síntomas en la historia

4. Se indicó pase a Observación y/o
hospitalización

5. Se indicó hidratación EV con cloruro
de sodio al 9% o Lactato de ringer

6. Se consignaron funciones vitales en
las atenciones

7. Solicitud de por lo menos un
hemograma durante hospitalización

% cumplimiento

Adherencia a la GPC, grupo B2. RA Ica


