MONITOREO Y SEGUIMIENTO OFERTA PUBLICA 2019 & pumisrerlo de

Socialy
g Familia
NOMBRE DE LA INICIATIVA: CAMPARA DE INVIERNO

SUBSECRETARIA DE REDES ASISTENCIALES
MINISTERIO DE SALUD

Gobierno de Chile

DESCRIPCION DE LA INICIATIVA:

La iniciativa busca dar respuesta oportuna al aumento de los problemas de salud derivados de cuadros respiratorios que presenta la poblacion
que acude a centros de salud durante los meses de mayor demanda. Para lo cual se centra en los 29 servicios de salud que conforman la red
publica de salud, a los cuales se les transfieren los recursos necesarios para la implementacion de las diversas estrategias orientadas a dar
respuesta a la demanda sanitaria estacional de invierno.

La iniciativa se implementa en las regiones: Arica y Parinacota, Tarapacé, Antofagasta, Atacama, Coquimbo, Valparaiso, Libertador General
Bernardo OHiggins, Maule, Biobio, Nuble, La Araucania, Los Rios, Los Lagos, Aysén del General Carlos Ibafiez del Campo, Magallanes y
Antértica Chilena, Metropolitana de Santiago.

RESULTADOS DE EVALUACION DE DESEMPENO

« La iniciativa no cuenta con criterios focalizacion pertinentes. Sin
embargo, cuenta con un adecuado método de seleccion de sus
beneficiarios..

Focalizacion y Cobertura « La iniciativa presenta una cobertura suficiente 2019 (mayor al 10%
y menor al 100%) respecto a la poblacion potencial.
« La iniciativa presenta una cobertura suficiente 2019 (mayor al 10%
y menor al 100%) respecto a la poblacion objetivo.

« La iniciativa no reporta datos de Gasto por Beneficiarios en afios
anteriores, por lo que no es posible evaluar la variacion del gasto por
beneficiario.

« La iniciativa presenta una subejecucion respecto al presupuesto
inicial 2019 (estéa por debajo del 85%).

« La iniciativa presenta una ejecucion presupuestaria dentro de rango
respecto al presupuesto final 2019 (esta entre 90% y 110%, ambos
valores incluidos).

Eficiencia y ejecucién presupuestaria

« Debido a que el/los indicador/es no cumple en términos de calidad

y/o pertinencia, no es posible evaluar el cumplimiento en relacién a
Eficacia la meta 2019.

« El resultado del indicador de propésito no es posible evaluar

respecto al afio anterior.

PROPOSITO PRESUPUESTO (MM$ de cada afio)

9.589 14.974 - 11.851 4.778
Dar respuesta oportuna al aumento de los problemas de salud
derivados de cuadros respiratorios que presenta la poblacion que

acude a centros de salud durante los meses de mayor demanda. 14.331 9.889 11.606 2.168 )

Final
Presupuesto SR - 11.606 2.168 -
Ejecutado

HISTORIA DE LA INICIATIVA:

Afio de inicio: 1998
Afio de término: Permanente
Otro tipo de evaluaciones externas: No
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POBLACION OBJETIVO:

POBLACION QUE LA INICIATIVA SE PROPONE ATENDER EN UN ANO CALENDARIO

10 29 29 29
25
Los beneficiarios son los 29 servicios de salud que conforman la red 20 o
publica de salud, a los cuales se les transfieren los recursos ]
necesarios para la implementacion de las diversas estrategias 15 -
orientadas a dar respuesta a la demanda sanitaria estacional de h
invierno, con foco en los grupos objetivos, tales como embarazadas, 10
enefermos crénicos, adultos mayores y menores de 1 afio, ]
trabajadores de avicolas y criaderos de cerdo, ademas de 5 ]
funcionarios de la salud. ]
o -

2016 2017 2018

201

] 2020

Beneficiarios (Servicios de Salud o Centros de Saludl  + M

CONTRIBUCION A LOS OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE (ODS)

La iniciativa no presenta informacion.

POBREZA MULTIDIMENSIONAL

La iniciativa presenta un potencial de contribucién a la/a siguiente/s dimension/es:

* Dimension Salud, en especifico, dado su potencial contribucion a la/s carencia/s de: Acceso a salud

POBREZA POR INGRESOS

El programa/iniciativa no presenta potencial de contribucion a la pobreza por ingresos
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COSTO Y PRODUCCION DE COMPONENTES (M$ 2020):

BIENES

Nombre Bien o Servicio (componente)
Atencién en Salud

Gasto total
M$ 2.168.357

Red Asistencial Publica e Instituciones del sector privado
100

2015 2016 2017 2018 2019
W Prestaciones de Salud

RESULTADOS REPORTADOS POR LA INICIATIVA A NIVEL DE PROPOSITO

Numero de atenciones de enfermedades respiratorias

(Numero de atenciones de enfermedades respiratorias en urgencias/
Numero total de atenciones en urgencias) x100
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m WALOR EFECTIWO -+ META

RESULTADOS EVALUACION DE DESEMPENO
FOCALIZACION

Ambitos de Evaluacion Resultados Evaluacion Comentarios Evaluadores

Se declara que la poblacién objetivo es distinta a la poblacion
No cumple potencial, sin embargo corresponden al mismo grupo, por tanto el
programa debiese modificar esto.

Pertinencia de Criterios de
Focalizacion

Herramientas de Seleccién de

L Cumple La iniciativa no presenta comentarios.
Beneficiarios

La iniciativa no cuenta con criterios focalizacion pertinentes. Sin embargo, cuenta con un adecuado

Resultado final . s S
método de seleccion de sus beneficiarios.
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COBERTURA
2016 2017

Resultado

La iniciativa presenta

Cobertura respecto a la poblacién que una cobertura suficiente
. A1 H 0,
pres_enta e~l problema._ ,(benef|CI§r|os~ _ 100,00% ) 100,00% 100,00% 2019 (mayor al 10% y
efectivos afio t / poblacién potencial afio menor al 100%)
£)*100 respecto a la poblacion
potencial.
La iniciativa presenta
una cobertura suficiente
Cobertura: (beneficiarios efectivos afio t ) o ) o o 2019 (mayor al 10% y
/ poblacién objetivo afio t)*100 100,00% 100,00% 100,00% menor al 100%)
respecto a la poblacion
objetivo.

Porcentaje Gasto Administrativo* Gasto por Beneficiario (M$)**

0

2017 2018 2019

B Gasto —«+ Promedio

La iniciativa no reporta datos de Gasto por Beneficiarios en afios
anteriores, por lo que no es posible evaluar la variacion del gasto por
beneficiario.

* Porcentaje Gasto Administrativo: (Gasto administrativo ejecutado afio t / Presupuesto ejecutado afio t)*100. Cabe destacar, que se cuenta solo con informacion
del gasto administrativo desde el 2017 para los programas sociales. Mientras que para el 2018 tanto iniciativas como programas reportan el gasto administrativo.
** Gasto por Beneficiario (M$): (Presupuesto ejecutado afio t / nimero beneficiarios efectivos afio t).

EJECUCION PRESUPUESTARIA

2016 2017 Resultado

La iniciativa presenta

Ejecucion presupuestaria inicial: una subejecucion
(presupuesto ejecutado afio t / - 149,45% -0,00% - 18,30% respecto al presupuesto
presupuesto inicial afio t)*100 * inicial 2019 (esta por

debajo del 85%).

La iniciativa presenta
una ejecucion
presupuestaria dentro
de rango respecto al
presupuesto final 2019
(esta entre 90% y 110%,
ambos valores
incluidos).

Ejecucion presupuestaria final:
(presupuesto ejecutado afio t / 100,00% 100,00% -0,00% 100,00% 100,00%
presupuesto final afio t)*100 **

* El Presupuesto inicial corresponde a la asignacion de los gastos para un afio determinado, segln la Ley de Presupuestos del Sector Publico.
** E| presupuesto final incorpora las reasignaciones presupuestarias realizadas al Presupuesto Ley del afio.
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EFICACIA (PROPOSITO)

Resultado
respecto al Resultado respecto a la meta
afio anterior

Efectivo | Efectivo Meta |Evaluacién |Evaluacion
2018 2019 2019 Calidad | Pertinencia

Debido a que el indicador
no cumple en términos de

Numero de atenciones de No es calidad y/o pertinencia, no
. - S/ 34,00% S/ No cumple | No cumple | posible Yo p '
enfermedades respiratorias evaluar es posible evaluar el

cumplimiento en relacién a
la meta 2019

No reporta informacion.
EFICACIA (COMPONENTES)

Efectivo Efectivo Meta Evaluacién Evaluacié Resultado respecto a la
2018 2019 Calidad Pertinencia meta

No reporta informacion.

COMENTARIOS EVALUADORES

El indicador de objetivo sefialado por la iniciativa, no cumple con la termporalidad en su férmula de célculo, por tanto no cumple con los
criterios de calidad. Este indicador, también debe mejorar el nombre de su indicador ya que no refleja la atencion en urgencias. Ademas, la
iniciativa no incorpora un indicador de beneficio para poder medir la entrega del beneficio que otorga la iniciativa.

OBSERVACIONES DE LA INSTITUCION

Presupuesto: El gasto administrativo igual a "Cero", ya que dicho gasto no es cuantificado de manera independiente, debido a la dificultad que
esto representa. La mayoria de los programas son llevados a cabo por funcionarios que no tienen dedicacion exclusiva al programa, por lo que
no se podria imputar la totalidad de la remuneracion, sino que se tendria que estimar el porcentaje del tiempo que destinan al programa, lo cual
es muy variable mes a mes, sobre todo en aquellos que presentan estacionalidad. Por otro lado, los gastos en bienes de uso y consumo que
corresponden a "gastos administrativos" son asignados a cada divisiéon para que internamente se haga la distribucion segin el consumo. Sélo
aquellos programas que debido a su funcionamiento fueron formulados con el gasto administrativo diferenciado, cuentan con un valor
reportado. Cuando se cre6 en SIGFE la distribucion programatica (de aqui sale la informacion que se reporta a MDSF), se tuvo la intencién de
realizar un costeo para cada uno de los programas, pero el costo de distribuir los gastos administrativos, en términos financieros - contables, es
muy alto.

Nota técnica: La ficha de evaluacion de desemperio de la oferta social corresponde al seguimiento de la gestion anual de los programas e
iniciativas sociales, a partir de la informacién auto reportada por los Servicios. La cual no corresponde a una evaluacion de impacto, de
implementacion ni fiscalizacion de la oferta social.
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