INDICADORES DE DESEMPENO ANO 2002

MINISTERIO SALUD PARTIDA 16
SERVICIO SERVICIOSDE SALUD CAPITULO 03
PROGRAMA PROGRAMA
Producto rdevante _ Informacion Historica Estimacion Meta Programa/ _
(bien y/o servicio) al Indicador de Formula de calculo Subtitulo/ ftem/ Mediosde
; () Desempefio 1998 1999 2000 2001 2002 ) oy verificacién
guesevincula asignacion
Eficacia
(Pacientes menores
Acciones de salud en de 1 afio y mayores
el nivel primario: i i
Progrgma de ar::tri(;eg(tea;teeiii 6n aﬁfeg?eaizn:;ﬁ / Prog 01 Prog 28,1 - Resumen
o 9 , 100% 100% | Sub.21-22-Sub.25,|  Estadistico
mejoramientoen el | antes de 48 horasen | pacientes (menores ltem 33 ASiq.298 Mensual
nivel primariode | gruposvulnerables | de 1 afio y mayores g
salud Etapa lll @ de 65 que solicitan
atencion)* 100
Eficacia
Accionesde salud en N° de horas bedid
el nivel primario: | Cobertura de horas ( e noras pedices Sistema
. . con linea 800/ Total Prog 01 a Prog 28, .
Programade de atencién pedidas : Monitoreo
. . h ., | de horas pedidas en 30% 40% 50% Sub.21-22-Sub.25,
mejoramiento en el | por linea 800 atencion centros del pais con ltem 33 ASi0.298 mensual de los
nivel primario de primaria i E ¢ Servicios Salud
@ linea 800)* 100
salud Etapalll
Eficacia
Acciones de salud en (Establecimientos sin
el nivel primario: Porcentsjede | filas atemprana hora/ Sistema
Programade establecimientos de Total Prog 01 d Prog 28, Monitoreo
; ; S . 97% 98% 9% Sub.21-22-Sub.25,
mejoramientoenel | atencion primariasin | establecimientos ltem 33 AS0.298 mensual de los
nivel primariode | filas atemprana hora Atencion €M SsASg. Servicios Salud
salud Etapalll @ Primaria)* 100
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PROGRAMA PROGRAMA
Producto rdevante _ Informacion Historica Estimacion Meta Programa/ _
(bien y/o servicio) al Indicador de Formula de calculo Subtitulo/ ftem/ Mediosde
; () Desempefio 1998 1999 2000 2001 2002 . oy verificacion
guesevincula asignacion
Eficacia
[1- (Pacientes
Acciones de salud en e;ectgzmente
el nivel primario: P tajed e_n 1dos en Sist
P . orcentgje de prestaciones dental es Prog 01 a Prog 28, .ema
Programade paci entes rechazados . Monitoreo
mejoramientoenel | en atencion dental de| 9 Urgencia/ Tota 3 % 6 | Sub2L-22-Sub25, o e los
nivel primario de urgencia pacientes que tem 3349298 | savicios Salud
alud Etapalll @ pidieron horas de
ud Etapa atencion dental de
urgencia)]*100
Eficacia
Accionesde salud en e[rfl_(F.)aCI entes
e nivel primario: af;?(;igg:;
atencion médica ' '
. _Porcentaj ede prestaciones médicas Prog 01 a Prog 28, S|s§ema
electiva pacientes rechazados . Monitoreo
(Programa de en atencion médica electivas/ Total 3% 2% 2% Sub.21-22-Sub.25, mensual de los
. ; : pacientes que Item 33 Asig.298 .
mejoramiento en el electiva S Servicios Salud
nivel primario de pidieron horas de
salud Etapalll) © aIenC|.on médica
electiva)]*100
Eficacia
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Producto rdevante Informacion Historica Estimacion Meta Programa/
(bien y/o servicio) al Indicador de Formula de calculo Subtitulo/ ftem/ Mediosde
; (*) Desempefio 1998 1999 2000 2001 2002 . oy verificacion
guesevincula asignacion
Acciones de salud en Total |
d nivel primario: Tasad | (Tot éd(_:onsu tas
atencién médica asa’e?consu ta médicas a
dectiva médi ca por beneficiarios en Prog 01 al Prog 28, Resumen
(Programade beneficiario en atencién primaria 11 13 15 Sub.21-22-Sub.25, Estadistico
mejoramiento en atenc:;p porklal mari 'a, T)aJS/equtal' Poblaq <?n Item 33 Asig.298 Mensual
nivel primario de promedio pais en |.C|ar|.aatetnC|on
© primaria pais)
salud Etapalll)
Eficacia
Acciones de (N° dias cama Resumen
establecimientos de |Indi ional d ados/N° di Prog 01 a Prog 28, L
ecimien o§ e |Indice ocupacional de|] ocupado fas 21% 20% 21% 1% 71% og og estadistico
segundo nivel: camas cama Sub.21-22 mensual
Hospitalizacion disponibles)* 100
Eficacia
Accionesde Disponibilidadde | (N° camascriticas
- . . . Resumen
establecimientosde | camascriticasde | adultos disponibles/ 95 103 108 Prog 01 a Prog 28, edtadist
segundo nivel:  |adultos por poblacion|  Poblacion adulta ’ ’ ’ Sub.21-22 menl ;0
Hospitalizacion adultausuaria usuaria)*100.000 Su
Eficacia
Acciones de . . (N° dias cama criticaos
establecimientos de Indice ocup,a.cmnal de adthos ocupa(,j(?s/N Prog 01 & Prog 28, Resu,m.en
ol camas criticasde dias cama criticas 82% 83% 83% 83% 83% estadistico
segundo nivel: Sub.21-22
Hosnitalizacicn @ adultos adultos mensual
ospitalizacion disponibles)* 100
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Producto rdevante Informacion Historica Estimacion Meta Programa/
(bien y/o servicio) al Indicador de Formula de calculo Subtitulo/ ftem/ Mediosde
ula) Desempefio 1998 | 1999 | 2000 2001 2002 e | verificacion
guesevincula asignacion
Calidad
(N° de
Accionesde col eci stectomia con
establecimientos de Tasade herida operatoria Registro de
segundo nivel: colecistectomias  |infectadas/N° total de Prog 01 a Prog 28,| indicadoresde
— 0,
Procedimiento abiertacon herida intervenciones 14% 13% 1.2% 13% 1% Sub.21-22 Infecciones
diagnostico operatoriainfectada quirdrgicas de Intrahospitalarias
terapetitico © col ecistectomias)
*100
Calidad
Acciones de
establecimientos de T asade cesAreas con (N° de ceséreas con Registro de
segundo nivel: ) _ herida operatoria Prog 01 a Prog 28,| indicadores de
- 0, 0,
Procedimiento heri qri:gzdagon 2 infectadas/N® total de 16% 21% 18% 18% 18% Sub.21-22 Infecciones
diagndstico ! césareas) *100 Intrahospitalarias
terapedtico 1©
Calidad
Accionesde
establecimientos de (Tiempo total acceso
el - Tiempo promedio de - Reporte de los
undo nivel: : alaatencion / N° Prog 01 a Prog 28, -
9 acceso alaatencion : 130dias | 120dias | 115dias | 105dias 90 dias J J Servicios de Salud
Programa oai total de atenciones Sub.22 FONA
Oportunidad en la por patologia del programa)* 100 y FONASA
Atencién 9
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(bien y/o servicio) al Indicador de Formula de calculo Subtitulo/ ftem/ Mediosde
; (*) Desempefio 1998 1999 2000 2001 2002 . oy verificacion
quesevincula asignacion
Eficacia
Acciones de y y Prog. 01 al 28, Sub. 5
establecimientos en el Poblacion con acceso|  (Poblacion con 21-22; Informacion
nivel primario: oportuno y equitativo]  acceso a SAPU/ 49 500/ Y "y oy Sub. 25, Item 44; FONASA y
Ser\z ciode aatencion de Poblacion Total ° ° ° ° ° Sub.25, Item 33, estadistica
._(12) urgenciaen SAPU Inscrita)* 100 Asig. 298; Sub. nacional
vrencia 25,1tem 31, Asig.50
Eficacia
Acciones delas br o
Direcciones de o 0og 01 al Prog 28,
Servicios de Salud: (N° licencias médicas Sub.21-22-24, Item
acciones de salud Porcentaje de con peritaje/ N° total 30, Asig 013-014- | Reportes de los
pablica (Subsidio de licencias médicas delicencias 10% 11% 016-017; Capitulo | compromisos de
Incapacidad Laboral- fiscalizadas tramitadas en 02, Sub.24,Item.30, gestion
Licencias COMPIN)*100 Asig.018
FONASA
M édicas)™ ( )
Eficacia
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Producto rdevante _ Informacion Historica Estimacion Meta Programa/ _
(bien y/o servicio) al Indicador de Formula de calculo Subtitulo/ ftem/ Mediosde
T Desempefio 1998 | 1999 | 2000 2001 2002 o em | verificacion
guesevincula asignacion
Porcentgjedela Poblaci
Acciones de las poblacion con (Poblaci Zn con Informe de
Direcciones de consumo de agua conzl:)rlnod © agua Proq OLal Prog 28| vidilanciade
Serviciosde Salud: |  potable de mala potebledemala | 500 | 4005 | 20% 40% 35% |9 99 25| sajud Ambiental
acciones de salud | calidad bacteriologica| C1dad/ Poblacion Sb.21-22 | elaDivision de
ambiental ¥ durante uno o méas total con consumo de Salud Ambiental

meses en el afo

agua potable)* 100

Eficacia
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Producto rdevante _ Informacion Historica Estimacion Meta Programa/ _
(bien y/o servicio) al Indicador de Formula de calculo Subtitulo/ ftem/ Mediosde
; () Desempefio 1998 1999 2000 2001 2002 ) oy verificacién
guesevincula asignacion
Informe de calidad
de los Servicios
Porcentaje dela (Poblacion dela de gg;a Pic;tr?bl €
Acciones de las poblaciondela  |Region Metropolitanal Metro ?)gll'tan
Direccionesde  |Regidn Metropolitanalcon consumo de agual B g éjat &
Serviciosde Salud: |con consumo deagual  potable de mala ase de dalos
; . . Prog. 29, Sub. 21- | Subdepartamento
acciones de salud potable de mala calidad/ Poblacion 004% | 004% 0,04% 0,04% o deSstemad
ambiental (Vigilancia | calided bacteriologica]  total Region \ is' emade
SanitariaAmbiental | durante unoomas | Metropolitana con i;?o?;qn;a:ﬁg go
SESMA)® mesesen el afioenlal consumo de agua por
Regiéon Metropolit table)* 100
egion ropoiitana potable) Subdepartamento
de Entornos
Saludables.
Eficacia
Acciones delas ) Base de datos
Direcciones de ' 'Porcen.taje de (N° total de viviendas Subdepartamento
Servicios de Salud: V|V|ende'1[s. |art1fectadas positivas a tristoma oror 20, Sub 21 g; Eg:t))lrnos
accionesdesalud | " M ingfegrang Total de 025% | 02 | o02me | o2 | Seudaes e
. T insfestans . . 2 informes del
ambientd (Vigilancia ) viviendas bajo
Sanitaria Ambiental (VI- rTchucas) en la control)* 100 Subdepartamento
Region Metropolitanal de Entornos
SESMA) (19
Saludables.
Eficacia
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Producto relevante Informacion Histérica Estimacion Meta Programa/
(bien y/o servicio) al Indicador de Formula de calculo Subtitulo/ ftem/ Mediosde
; (*) Desempefio 1998 1999 2000 2001 2002 . oy verificacion
quesevincula asignacion
Acciones de las Porcentg{e dela (Poblacién con .
Direcciones de pOblTC' on con recoleccion y otaz sl i Eega'dStrO
Sarviciosde Salud: - rg;ziz]c's‘;?“i’ana disposicion sanitaria| 61% | ems | 70% 72% 6 |09 211 222 » SUD. Co:: :cc)mizgessde
acciones de salud [ “PO5E N SELEN | de residuos solidos! F;esti I
iental 1" : Poblacién total)* 100
ambiental domésticos )
Eficacia
Acciones de las N (N°_t0tal de Hoj_a_diariade
Direcciones de N° actividades de actividades de actividades y
Servicios de Salud: fiscalizacion sanitaria| inspeccién sanitaria/ 13 15 - Prog. 01a 28, Sub.| base de datos
acciones de salud por poblacién Total de lapoblacion 21- 22 Subdepartamento
biental® juridisccional juridicciona)* 1000 de Sistema de
amorent habitantes informacion
Eficiencia
Acciones de las o adiaia
Direcciones de o OJ_a_ iariade
Servicios de Salud: N° actividades de (N° total de actividades y
acciones de salud | Vidilanciasanitaria | actividadesvigilancia 451 429 42 451 Prog. 29, Sub. 21- | base de datos
ambiental (Vigilancia | P inspector enla | sanitaria/ Total de 2 Subdepartamento
Sanitaria Ambiental Region Metropolitanal inspectores) de Sistema de
informacién

SESMA) 19
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(bien y/o servicio) al Indicador de Formula de calculo subtitulo/ ftem/ |~ Mediosde
. *) Desempeiio 1998 1999 2000 2001 2002 . s verificacion
guesevincula asignacion
Calidad
Acciones de las
Direcciones de
Servicios de Salud: ) . Basgde
acciones de salud Ti empq de r@u@a (Sumatiempo ’ ’ ] ] autor'| zgm onesde
ambiental (Vigilancia promedio de t_rr?\mltes rgsp_uesta delos 26 gllas 24 gllas 22 (_1|as 20 qhas Prog. 29, Sub. 21- tramites del
Sanitaria Ambiental - enla Reglon tramlte,:s/ Total de corridos| corridos | corridos | corridos 2 Subdgpartamento
Solicitudes de Metropolitana tramites) de Si stemas de
autorizacion sanitaria Informaciones.
SESMA) (9
Eficacia
Hojadiariade
Acciones de las actividades, base
Direcciones de N° promedio de de datos
Servicios de Salud: inspecciones por (N° total de Subdepartamento
accionesde salud | denunciay vigilancia| inspecciones por de Sistemade
. o S Prog. 29, Sub. 21- | . -
ambiental (Vigilancia|  respectodelos |denunciay vigilancia/ 72 72 70 6,0 o informaciony el
SanitariaAmbiental y | sumarios sanitarios Total sumarios sistema
Denuncias dela en laRegion sanitarios) computacional de
Comunidad - Metropolitana Sumario Sanitario
SESMA) Departamento
Juridico.
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Eficacia
Acciones de las
Direcciones de Base de d
Servicios de Salud: Porcentaje de = ase de datos
. . [(N° de fuentesfijas Subdepartamento
accionesde saud | cumplimientodela | "2 o Neofentes Calidad del Aire
ambiental (Programa | normativaambiental | o o Prog. 29, Sub. 21- | =5 rey
. activasfijas sobrela 9%5% %% 97% 97% 97% el informe emitido
decontrol de  Jvigente en las fuentes| rormal/N° fuentes 22-31 o
emisiones de fuentes| fijasactivas enla )y ) N y
- . - . fijas activas]* 100 Subdepartamento
fijas Region Region Metropolitanal de calidad del aire
Metropolitana- '
SESMA )
Economia
Acciones delas
Direccionesde Porcentaje de los
Servicios de Salud: ingresos de (Ingresos de . .
acciones de salud operacion sobreel | operacion subtitulo 35% 3% 32% 32% 31% Prog. 292,28ub. 21- riictzst;is
ambiental total deingresos |01/ Ingreso total)* 100 presup
(institucional SESMA
SESMA)
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Notas

(1) No se dispone de informacion en los afios 1998, 1999 y 2000 debido a que no existia el programa.

(2) No se dispone de informacion en los afios 1998 y 1999 debido a que no existia en programa.El valor del indicador aumenta por el incremento de los recursos y la experiencia de |a poblacion
y de los prestadores en su uso.

(3) Temprana hora corresponde alas 8:00 en los SOME (Servicio de Orientacién Médico Estadistico). No se dispone de informacién en los afios 1998 y 1999 debido a que no existiaen
programa. Se consideran todos los establecimientos del pais que realizan Atencion Primaria, de los Servicios de Salud y de los Municipios.

(4) Para el afio 2001 se estima aumento del rechazo debido a que se han abierto las expectativas alos usuarios. No se dispone de informacion en los afios 1998 y 1999 debido a que no se llevaba
el registro. El rechazo es cuando a un paciente no se le entrega atencion en el dia que realizala solicitud, ni se dispone de cupo en la agenda (generalmente semanal) para otorgar hora de consulta
diferida. La meta del afio 2002 se mantiene con relacion a la estimacion de afio 2001 debido a que aumento de la oferta se equilibra con el aumento de la demanda por mayores expectativasy el
aumento del ndmero de usuarios.

(5) No se dispone de informacion en los afios 1998 y 1999 debido a que no se llevaba el registro. El rechazo es cuando a un paciente no se le entrega atencion en el dia que realiza la solicitud,
ni se dispone de cupo en la agenda (general mente semanal) para otorgar hora de consulta diferida. La meta del afio 2002 se mantiene con relacion ala estimacion de afio 2001 debido a que
aumento de la oferta se equilibra con el aumento de la demanda por mayores expectativas y el aumento del nimero de usuarios.

(6) No se dispone de informacién en los afios 1998, 1999 y 2000 debido a que no se llevaba el registro. La tasa ha aumentado entre el afio 2000 y 2001, y entre 2001 y 2002 debido a aumento
de recursos y medidas de gestion que han permitido incrementar la oferta, disminuyendo los rechazos, aumentando |a tasa de uso, pese a aumento del nimero de usuarios.

(7) Las camas corresponden a las de cuidados intermedios e intensivos de | os establecimientos hospitalarios tipo 1y 2 del pais. El aumento en la disponibilidad ha sido producto de lainversiony
recursos operacional es destinados por el sector para aumentar el nimero de camas.

(8) El valor para €l afio 2002 se mantiene porgue el aumento de camas criticas se absorbe con el aumento de demanda de pacientes compl gjos.

(9) Lameta del afio 2002 se mantiene igual a valor de la estimacion de afio 2001 debido a que se considera que disminuir esa tasa requiere un importante incremento de recursos, de los que no se
dispone.

(10) La meta del afio 2002 se mantiene igual al valor de la estimacién de afio 2001 debido a que se considera que disminuir esa tasa requiere un importante incremento de recursos, de |os que no
dispone el sector.

(12) Iniciativa financiada por el Fondo Comun Concursable en el afio 2001 . Para el indicador y todos los afios se consideran las tres patol ogias més relevantes que son colélitiasis, hernias e
hiperplasia de préstata. El tiempo ha disminuido todos los afios debido al aumento de recursos y la focalizacion del esfuerzo de actividad quirdrgica. Las medidas que se tomaran para que la meta
de afio 2002 sea 90 dias corresponden a aumento de recursosy priorizacion en las listas de espera por uso de pabellones.

(12) LaRed Asistencial de Urgencia es unainiciativa financiada por el Fondo Comiin Concursable en el afio 2001. Programa de fortalecimiento y expansion en lared asistencial de urgenciaa
nivel primario, secundario y terciario (SAPU, SAMU y Camas criticas del Sistema Nacional de Servicios de Salud y Municipalidades).

SAPU (Servicio de Atencién Primaria de Urgencia). La poblacién inscrita corresponde a los beneficiarios del sistema publico de salud. Paralos afios 1999 y 2000 el porcentaje aumenté debido
a que aument6 el nimero de centros SAPU (mayor oferta). Entre los afios 2000 y 2001 el valor se mantiene producto de que el programa solo regularizo centros existentes. La meta del afio
2002 es superior ala estimacion del afio 2001 debido a existen proyectos de creacidn de nuevos centros |o que aumentara la oferta.
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Notas
(13) No se dispone de informacion paralos afios 1998, 1999 y 2000 debido a que se llevaban registros.
Las acciones de peritaje pueden ser de tres tipos: validacion de empleadores, visitas a domicilios y personas que son citadas para un segundo chequeo médico. En este indicador se consideran la
licencias con @ menos un peritaje.
L os compromisos de gestion corresponden a Compromisos de Gestion anuales que se concuerdan entre la Direccién del Servicio de Salud y el Ministerio de Salud.

(14) Poblacién con consumo de agua potable de mala calidad bacteriol 6gica durante uno o mas meses en el afio, con respecto a la poblacion total servida con agua potable. La poblacion
pertenece a todas las regiones incluyendo ala Regién Metropolitana. A partir del afio 2000 los valores han disminuido gracias alos esfuerzos de fiscalizacion sobre |as fuentes de agua potable.
(15) SESMA: Servicio de Salud Metropolitano del Ambiente

Poblacién con consumo de agua potable de mala calidad bacteriol 6gica durante uno 0 mas meses en el afio, con respecto a la poblacion total servida con agua potable. No se dispone de
informacion del afio 1998. Los valores se mantienen para todos |os afios debido a que se ha alcanzado un valor dificil de mejorar y las medidas tomadas apuntan a mantener este valor més que a
disminuirlo.

(16) Viviendas de éreas de erradicacion positivas en las cuales se han encontrado vinchucas positivas como portadoras del tripanosoma insfestans. El indicador es con respecto a total de
viviendas bajo control, que corresponden a la poblacion potencial mente expuesta .

(17) Los valores han aumentado en todos | os afios debido a las intervenciones intersectoriales y la fiscalizacién del sector salud.

(18) Lapoblacién jurisdiccional corresponde ala poblacion total del territorio asignado a cada Servicio de Salud del pais. Los valores aumentan debido a priorizacion de la actividad en esta area.
(19) El indicador entre el afio 1999 y 2000 disminuye debido a cambio de la composicion de las actividades que se complejizan con mayor demanda de tiempo de los inspectores. El valor entre
el afio 2001 y la meta del afio 2002 aumenta producto de focalizacion de la meta para el Servicio.

(20) Los principales tramites corresponden a solicitudes, autorizaciones, certificados, licencias de operacion de equipos criticos, aprobacién de proyectos, internaciones y destinaciones de
alimentos. No se dispone de informacion para el afio 1998. L os tiempos disminuyen todos |os afios producto de esfuerzos de gestion y redisefio de procesos.

(21) Se espera que este indicador disminuya en el afio 2002 porque una mayor cantidad de inspecciones con respecto a los afios anteriores se vincula a faltas a las normas sanitarias vigentes |o
gue hace aumentar el nimero de sumarios.

(22) Programa evaluado por el Programa de Evaluacion de Proyectos Gubernamentales en Afio 1999

Cabe sefialar que el nivel de exigencia de la norma aumenté de 56 mg/m3 por dia el afio 1999 a 50 mg/m3 por dia el afio 2000, y a pesar de ello el porcentaje de cumplimiento de la normativa
aumentd. Lametadel afio 2002 se matiene con respecto a los afios anteriores debido a que la situacién econémica del pais no hace esperable que las peguefias y medianas empresas que
funcionan sobre la norma puedan reconvertir su tecnologia para mejorar €l indicador.

(*) Producto relevante (bien y/o servicio) al que se vincula: De acuerdo a lo sefialado en el recuadro producto relevante del formulario A-1 Ficha de Identificacién Afio 2002.
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(**) Programa/Subtitulo/ Item/ Asignacion: El indicador se puede asociar directamente a una asignacion o varias asignaciones, un item o varios itemes, un subtitulo o varios subtitul os,

Yy un programa o un conjunto de programas.
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