CUMPLIMIENTO INDICADORES DE DESEMPENO ANO 2005

MINISTERIO DE SALUD 16
SERVICIOS DE SALUD 03

*Acciones de salud en

el nivel primario - ((N° de personas que

Municipalidad o de los pidieron hora de

Servicios atencioén dental de

<br>&nbsp;&nbsp;- urgencia en

Atenciones médicas y establecimientos de

odontolégicas de atencion primaria

urgencia Eficacia/Resultado menos total de personas sI 100% Formularios/Fichag
Intermedio atendidas en urgencia 3% Sistema Monitoreg
- odontolégica/N° de mensual de los

personas que pidiero$4_2 % 20% 230 2.0% 20 % Servicios Salud

Porcentaje de pacientad0ra de atenciondentah o o0 |0.0-0.0 |0.0-00 [0.0-0.0 |0.0-0.0

rechazados en atencign € urgencia)*100)

dental de urgencia

Aplica Enfoque de Género: NO




*Acciones de salud en
el nivel primario -
Municipalidad o de los
Servicios
<br>&nbsp;&nbsp;-
Atenciones médicas y
odontoldgicas electivas
, incluyendo

((N° de personas que
pidieron hora de
atencion médica

electiva en
establecimientos de
atencion primaria del
pais menos total de

Formularios/Fichas

tratamiento Eficacia/Resultado consultas medicas NO 91% .y Sistea Monitoreo
farmacoldgico y Intermedio electivas realizadas/Nf 0 mensual de los | 1
procedimientos de personas que Servicios Salud-
pidieron hora de REM
Porcentaje de pacientgs  aténcion Lnedlca 2.0% 2.0% 0.0% 2.1% 2.4 %
rechazados en atencign ~ €lectiva)*100)
médica electiva
Aplica Enfoque de Género: NO
*Acciones de salud en
el nivel primario - ((N° de consultas al
Municipalidad o de los servicio de atencion
Servicios primaria de
<br>&nbsp;&nbsp;- | Eficacia/Producto urgencia/Tota! qe .
Atencioqe§ médicas y pobla_clon _beneflmarla Formularios/Fichas
odontoldgicas de inscrita en S| 112% | o, = Resimen
urgencia Tasa de consulta al establecimientos de Estadistico
servicio de atencién _atencion 61.1 64.6 0.0 59.9 53.4 Mensual, servicios
primaria)*100) de urgencia-REM

primaria de urgencia
(SAPU)

Aplica Enfoque de Género: NO




*Acciones de salud en
el nivel primario -
Municipalidad o de los
Servicios
<br>&nbsp;&nbsp;-
Controles de salud de
personas sanas y

Eficacia/Resultado

Intermedio

Porcentaje de paciente

((N° de pacientes
hipertensos
compensados en el
grupo de 20 a 64 afio
bajo control en el nive
s Primario/Total de

. . . 0 . . q

enfermos crénicos. | hipertensos pacientes hipertensos NO 9% |4y, %[Oslﬁcha-
compensados bajo de 20 a 64 afios bajg Estadi(set?é?lslgnsw
control en el grupo de |  control en *el nivel | 4304 53 % 0% 50 % 55 % |
20 - 64 afios en el nivgl  Primario)*100)
primario
Aplica Enfoque de Género: NO

*Acciones de salud en

el nivel primario - ((N° de pacientes

Municipalidad o de 0S| gficacia/Resultado diabéticos

Servicios Intermedio compensados en el

<br>&nbsp;&nbsp;- grupo de 20 a 64 afios

Controles de salud de bajo control en el nive

personas sanas y Porcentaje de pacientes _Primario/Total de -

enfermos crénicos. diabético!s P pacientes diabéticos en Sl 9% |49, Formularios/Fichag
compensados bajo el grupo de 20 2 64 Res;;?:;i;\gsgsua
control en el grupo de | 2fi0s bajo control en @l33 ¢ 35% 0% 40 % 40 %

20 - 64 afios en el nive
primario

Aplica Enfoque de Género: NO

| hivel primario)*100)




*Acciones de salud en
el nivel primario -
Municipalidad o de los
Servicios
<br>&nbsp;&nbsp;-
Atenciones médicas y

Eficacia/Resultado
Intermedio

Porcentaje poblacion
menor de 20 afios

((n° de altas
odontoldgicas totales
realizadas en menore

de 20 afios en la
atencion primaria/N° d

m

Formularios/Fichas

odontologicas eleCti"asbgngficiaria del sistemh po?lacion menor de 20 SI 110% 4% e
, incluyendo publico con altas afios b(_enef|C|ar|a del estadistico de los
tratamiento odontoldgicas totales _ sistema n.m. n.m. 0% 18 % 17 % Servicios de Salud
farmacoldgico y realizadas en la publico)*100)*100)
procedimientos atencion primaria
Aplica Enfoque de Género: NO
*Acciones en
establecimientos de ((NGmero de camas e
segundo nivel - Eficacia/Proceso trabajo de hospitales
Hospitales, Centro de tipo 1y 2 con sistema
Diagnostico y de dispensacion de
Tratamiento CDT, Porcentaje de camas &n medicgmepto§ por
Centro de Referencia | yrapajo de hospitales dosis unitaria
de Salud CRS tipo 1y 2 con sistema | funcionando/Total de
<br>&nbsp;&nbsp;- | ge dispensacién de camas en trabajo de S| 100% 300 Reportes/Informes|
Hospitalizacion. medicamentos por hospitales tipo 1y 2 0 Informe anual de
p . . Hospitales tipo 1 |
dosis unitaria en con estadia promedio 2 del pais
relacion al total de mayor o igual a 3 dias
camas en trabajo de por servicio n.c. 15 % 0% 25 % 25 %

hospitales tipo 1y 2

Aplica Enfoque de Género: NO

clinico)*100)




*Acciones en
establecimientos de
segundo nivel -
Hospitales, Centro de

((numeros de
establecimientos tipo 1
y 2 con selector de

Diagnéstico y Eficacia/Proceso demanda

Tratamiento CDT, implementado/numerg Formularios/Fichas

Centro de Referencia total de NO 92% . Fichas

de Salud CRS Selector de demanda erEstableciemintos tipo 1 4% Cgmptr_qmlsots de

N r estion entre

las Unidades de y 2 de la red n.c. 0% 82 % 89 % Servicios de Salud
Emergencia de los asistencial)*100) y MINSAL
hospitales tipo 1y 2
Aplica Enfoque de Género: NO

*Acciones de las

Direcciones de los ((N° de

Servicios de Salud. establecimientos de

<br>&nbsp;&nbsp;- | Eficacia/Proceso mayor complejidad

Desarrollo de modelos| técnica que cumplen

de autogestion con los requisitos para

hospitalaria Porcentaje de obtener calidad de
establecimientos de establecimientos de . Formularios/Fichas
mayor complejidad | autogestion en red/Ns Sl 100% | 404 Formulario de
técnica que cumplen total de ac}:gggﬁg:on
con los requisitos para) establecimientos de autogestionado
obtener calidad de mayor complejidad n.m. 0% 5% 5%

establecimientos de
autogestién en red

Aplica Enfoque de Género: NO

técnica)*100)




*Acciones de salud en
el nivel primario -
Municipalidad o de los
Servicios
<br>&nbsp;&nbsp;-
Atenciones médicas y
odontoldgicas electivas
, incluyendo
tratamiento
farmacolégico y
procedimientos

*Acciones de salud en
el nivel primario -
Municipalidad o de los
Servicios
<br>&nbsp;&nbsp;-
Atenciones médicas y
odontolégicas de
urgencia

Eficacia/Producto

Porcentaje de paciente
menores de 1 afioy
mayores de 65
atendidos en
establecimientos de
Atencién Primaria
antes de las 48 horas

Aplica Enfoque de Género: NO

((Pacientes menores d
1 afio y mayores de 6
atendidos antes de 4
horas/Pacientes
s Menores de 1 afioy
mayores de 65 que
solicitan atencién en
establecimientos de
Atencion
Primaria)*100)

100 %

100 %

0%

100 %

100 %

Sl

100%

8%

Reportes/Informes
monitoreo de

garantia de atenci
establecimientos d
APS

=]




*Acciones de salud en
el nivel primario -
Municipalidad o de los
Servicios
<br>&nbsp;&nbsp;-
Atenciones médicas y
odontoldgicas electivas
, incluyendo
tratamiento
farmacolégico y
procedimientos

*Acciones de salud en
el nivel primario -
Municipalidad o de los
Servicios
<br>&nbsp;&nbsp;-
Controles de salud de
personas sanas y
enfermos crénicos.

Eficacia/Producto

Porcentaje de
establecimientos de
atencion primaria sin
filas a temprana hora

Aplica Enfoque de Género: NO

((Establecimientos de
atencién primaria sin
filas a temprana
hora/Total
establecimientos
atencion
primaria)*100)

97 %

97 %

0%

96 %

97 %

Sl

98%

8%

Formularios/Fichas

Sistema Monitoreo
mensual de los
Servicios Salud




*Acciones de salud en
el nivel primario -
Municipalidad o de los
Servicios
<br>&nbsp;&nbsp;-
Atenciones médicas y
odontoldgicas electivas
, incluyendo
tratamiento
farmacolégico y
procedimientos

*Acciones de salud en
el nivel primario -
Municipalidad o de los
Servicios
<br>&nbsp;&nbsp;-
Controles de salud de
personas sanas y
enfermos crénicos.

Eficacia/Producto

Tasa de consulta
médica por benéeficiari
en atencioén primaria,
promedio del pais

Aplica Enfoque de Género: NO

D

(Total consultas
médicas anuales a
beneficiarios en
atencion primaria
pais/Total Poblacion
beneficiaria atencion
primaria pais)

14

15

0.0

1.4

15

Sl

95%

8%

Reportes/Informes
Resumen

Estadistico
Mensual- Serviciog
de Salud




*Acciones de salud en
el nivel primario -
Municipalidad o de los
Servicios
<br>&nbsp;&nbsp;-
Deteccién precoz de
patologias

*Acciones en
establecimientos de
segundo nivel -
Hospitales, Centro de
Diagnostico y
Tratamiento CDT,
Centro de Referencia
de Salud CRS
<br>&nbsp;&nbsp;-
Atenciones
ambulatorias médicas
de especialidad,
odontoldgicas y de
otros profesionales de
la salud.

Eficacia/Producto

Porcentaje de mujeres|
con PAP(+) derivadas
del nivel primario de
atencién que son
atendidas en la Unidag
de Patologia cervical
(UPC) dentro de los 3(
dias desde su
derivacion

Aplica Enfoque de Género: NO

((N° de mujeres

PAP(+) atendidas en
UPC dentro de 30 dial
desde su derivacién/N
de mujeres PAP(+)
derivadas a la UPC
desde el nivel primarig
de atencién)*100)

1)

o

90 %

92 %

0%

90 %

95 %

Sl

95%

5%

Reportes/Informes|
Registros de la
UPC- anual
Registros
Citoexpert (base
datos del
laboratorio)intercon
sulta a UPC,
informes de los SS




*Acciones en
establecimientos de
segundo nivel -
Hospitales, Centro de
Diagnéstico y
Tratamiento CDT,
Centro de Referencia
de Salud CRS
<br>&nbsp;&nbsp;-
Atencién médica
electiva cerrada

*Acciones en
establecimientos de
segundo nivel -
Hospitales, Centro de
Diagnostico y
Tratamiento CDT,
Centro de Referencia
de Salud CRS
<br>&nbsp;&nbsp;-
Procedimientos
diagnésticos y
terapéuticos:
intervenciones
quirtrgicas mayores

*Acciones en
establecimientos de
segundo nivel -
Hospitales, Centro de
Diagnostico y
Tratamiento CDT,
Centro de Referencia
de Salud CRS
<br>&nbsp;&nbsp;-
Hospitalizacion.

Eficacia/Resultado
Intermedio

Tasa de infecciones de
herida operatoria en
intervenciones de
colecistectomia por
laparotomia

Aplica Enfoque de Género: NO

((N° de infecciones de
herida operatoria en
intervenciones de
colecistectomia por
laparotomia/N° de
intervenciones de
colecistectomia por
laparotomia)*100)

14 %

15%

0.0%

13%

13%

Sl

95%

4%

Reportes/Informes|
Registro de
indicadores de
Infecciones
Intrahospitalarias

10




*Acciones en
establecimientos de
segundo nivel -
Hospitales, Centro de
Diagnéstico y
Tratamiento CDT,
Centro de Referencia
de Salud CRS
<br>&nbsp;&nbsp;-
Atencién médica
electiva cerrada

*Acciones en
establecimientos de
segundo nivel -
Hospitales, Centro de
Diagnostico y
Tratamiento CDT,
Centro de Referencia
de Salud CRS
<br>&nbsp;&nbsp;-
Atencién médica de
urgencia cerrada

*Acciones en
establecimientos de
segundo nivel -
Hospitales, Centro de
Diagnostico y
Tratamiento CDT,
Centro de Referencia
de Salud CRS
<br>&nbsp;&nbsp;-
Procedimientos
diagnésticos y
terapéuticos:
intervenciones
quirdrgicas mayores

*Acciones en
establecimientos de
segundo nivel -
Hospitales, Centro de
Diagnéstico y
Tratamiento CDT,
Centro de Referencia
de Salud CRS
<br>&nbsp;&nbsp;-

Eficacia/Resultado
Intermedio

((N° de infecciones de

herida operatoria en

NO

94%

4%

Reportes/Informes|
Registro de
indicadores de
Infecciones
Intrahospitalarias

4

11




*Acciones en
establecimientos de
segundo nivel -
Hospitales, Centro de
Diagnéstico y
Tratamiento CDT,
Centro de Referencia
de Salud CRS
<br>&nbsp;&nbsp;-
Atencién médica de
urgencia cerrada

*Acciones en
establecimientos de
segundo nivel -
Hospitales, Centro de
Diagnostico y
Tratamiento CDT,
Centro de Referencia
de Salud CRS
<br>&nbsp;&nbsp;-
Hospitalizacion.

Eficacia/Proceso

Indice ocupacional de
camas criticas de
adultos en la Unidad d
pacientes criticos
adultos UPC

Aplica Enfoque de Género: NO

e

((N° dias cama critica
adultos ocupados/N°
dias cama criticas
adultos
disponibles)*100)

84 %

83 %

0%

84 %

83 %

Sl

101%

5%

Reportes/Informes|
Resumen

estadistico mensug
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*Acciones en
establecimientos de
segundo nivel -
Hospitales, Centro de
Diagnéstico y
Tratamiento CDT,
Centro de Referencia
de Salud CRS
<br>&nbsp;&nbsp;-
Atenciones
ambulatorias médicas
de especialidad,
odontoldgicas y de
otros profesionales de
la salud.

*Acciones en
establecimientos de
segundo nivel -
Hospitales, Centro de
Diagnostico y
Tratamiento CDT,
Centro de Referencia
de Salud CRS
<br>&nbsp;&nbsp;-
Atenciones médicas,
odontolégicas electiva:
ambulatorias.

Eficacia/Resultado
Intermedio

Tasa de variacion anu
de altas odontol6gicas
5por especialidad
realizadas en menores
de 20 afios en atencio
de segundo nivel

Aplica Enfoque de Género: NO

((N° altas

odontolégicas por
especialidad realizadd
en menores de 20 afiq
en Atencién de segund
nivel afio t/N° altas

L| odontolégicas por
especialidad realizadd
en menores de 20 afig
en Atencién de segund
L nivel afio t-1)-1)*100)

omnw

%)

P n

30 %
43523

0%
0

28 %
58622

3%
47077

Sl

125%

4%

Reportes/Informes
Resumen Mensua
Estadistico
Servicios de Salud
formularios REM

5
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*Acciones en
establecimientos de
segundo nivel -
Hospitales, Centro de
Diagnéstico y
Tratamiento CDT,
Centro de Referencia
de Salud CRS
<br>&nbsp;&nbsp;-
Atenciones
ambulatorias médicas
de especialidad,
odontoldgicas y de
otros profesionales de
la salud.

*Acciones en
establecimientos de
segundo nivel -
Hospitales, Centro de
Diagnostico y
Tratamiento CDT,
Centro de Referencia
de Salud CRS
<br>&nbsp;&nbsp;-
Atencién médica
electiva cerrada

*Acciones en
establecimientos de
segundo nivel -
Hospitales, Centro de
Diagnostico y
Tratamiento CDT,
Centro de Referencia
de Salud CRS
<br>&nbsp;&nbsp;-
Procedimientos
diagnésticos y
terapéuticos:
intervenciones
quirdrgicas mayores

*Acciones en
establecimientos de
segundo nivel -
Hospitales, Centro de
Diagnéstico y

Sl

100%

7%

Reportes/Informes
Informe del piloto
AUGE Yy registros
FONASARegistros
en el Sistema de
Informacion de
Salud-SIS

14




eInstitucional

Economia/Proceso

Porcentaje de los

de operacion subtitulg
01 de los Servicios de
Salud/Suma del Ingres

((Suma de los Ingresos

o

Reportes/Informes

ingresos de operacion i 0 - -
sobre el total de total de los Servicios deg 4 o, 6.4 % 0.0 % 4.5 % 5.3 % NO 85% |50 b E'ecuc"i”e.s b6
ingresos de los Salud)*100) los Servicios de |
Servicios de Salud Salud
Aplica Enfoque de Género: NO
*Institucional Economia/Proceso

((Suma deuda total de

los servicios de salud
Porcentaje promedio deC0N Vencimiento menar
deuda total de los oigual a 60 dias/Suma _ _
Servicios de Salud cor]  total deuda de los Sl 96% 30 %ms

P (1] ecuciones
vencimiento menor o SEIVICIos de 486% |453% |[0.0% 499% |521% Prejsupuestarias
igual a 60 dias, Minimo salud)*100) Servicios de Salud
y Maximo
Aplica Enfoque de Género: NO
«Institucional Economia/Proceso

((1-(Gastos totales de

Porcentaje del resultado IIo;/Iservwlostdtte | Reoortes/int
; salud/Ingresos totales eportes/Informes|

presupuestario con de los gervicios de NO 81% Ejecuciones
respecto a los ingresos -2.8% 24 % 0.0% -0.8 % -1.0% 4%

totales de los Serviciog
de Salud

Aplica Enfoque de Género: NO

salud))*100)

Presupuestarias de7
los Servicios de
Salud

15




*Institucional Economia/Proceso ,
- (Deuda total en bienes

y servicios de consump
de los servicios de

Razo6n de

endeudamiento salud/Ingresos

operacional en bienes|y OPeracionales menos sl 755% | 4, RepEt_thes/_Informes
af o ecuciones

servicios de consumo Gasto en 0.21 0.05 0.00 0.83 011 Procupuestarias | &

de los servicios de remuneraciones) Servicios de Salud

salud

Aplica Enfoque de Género: NO

eInstitucional

1)

(((Monto deuda total de
los Servicios de Salug
afio t/Monto deuda total_q 1 o4 14 % 0% -26 % -14 %

Tasa de variacién de la _ € 10s Servicios de | 37957 33499 0 20432835 | 24000000 | S| 117% | 50, Reportes/Informes
deuda total de los Salud afio t-1)-1)*100 Informes de los

Servicios de Salud Servicios de Salud

Economia/Proceso

Aplica Enfoque de Género: NO

(9): Fundamentaciones o justificaciones de metaumplidas (cumplimiento inferior a 95%) y metabresumplidas (cumplimiento superior a 120%)

Porcentaje de cumplimiento informado por el servia 7%
Suma de ponderadores de metas no cumplidas con jifigtacion vélidas 0%
Porcentaje de cumplimiento global del servicio 7%

Notas:
1.-El rechazo en atencién médica electiva tienedisminucion de 2.4% a 2.1%, en tal sentido laanestimada para el afio 2005 se cumplié, por cusantoejord la gestiéon en el control de

pacientes que se encuentran en programa (HTA, DMERA).
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2.-Hasta el afio 2004 se us6é como parametro querdetecompensacion de Hipertension Arterial (HTADMO0 mmHg, lo que fue modificado el afio 2005 coraumento de la exigencia,
disminuyendo el parametro de evaluacion de compgnsa 130/85 mmHg. Dado lo anterior, el afio 208®ansidera de transicion, el corte de diciembresteafio se hizo con el parametro
130/85 mmHg, el que regira en los afios sucesivosgyain pardmetro 6ptimo de medicion.

3.-El indicador tiene un error en su denominadste éefleja el total de establecimientos tipo 1exBtentes, sin embargo, 6 de ellos no tienericiesvde urgencia y por lo tanto, no requieren de
selector de demanda. Si el denominador fueratablesimientos la meta habria tenido un cumplinuiestperior al 100%.

4.-Los datos para el afio 2005 tienen caracter @@sprios, dado que, las estadisticas relativessareas arrojan resultados, a nivel nacional enexdt®nal, mas de 1 afio después de ocurrido el
evento en cuestion.

5.-La entrada en vigencia de la Ley de Garantigdi@tas en Salud, en la cual se garantiza la S@had Integral de los nifios de 6 afios. Si bieryadarantiza la resolucion en el nivel primario,
existe una mayor pesquisa de patologias que debamide y tratarse en el nivel secundario, aumelotdas altas de especialidad en esa edad.Popatey las metas de desempefio de la Ley
19.813 han sido orientadas al aumento de las eshertde 6 afios, por ser garantia GES, y de logsmites de 12 afios, que al igual que a los 6 pfamijcen un aumento de la pesquisa y
derivacion de estas patologias al nivel secunddoiode son tratadas y dados de alta.

6.-Los Servicios de Salud durante el periodo 2@8faron un 85% de cumplimiento en este indicaghar, cuanto, la meta propuesta era de 5,3% y stilmsobtuvieron un 4,52%.Las razones que
dan origen a esta situacion, tienen directa ratacih la entrada en vigencia de la Ley de Autorifaditaria, que establece que la recaudacion dedossos provenientes de: la Infraccion al
Cdédigo Sanitario y los Aranceles de PrestaciomeSalud Ambiental, seran recaudados por la AutdriBanitaria Regional y no por los Servicios de &al$e consideraron los Ingresos de
Operacion e Ingresos Totales Percibidos.A contangeo de 2005, se modifico la férmula del indicadibido a la modificacion del Clasificador Presegiario, quedando:Formula De Célculo =
(Suma de los ingresos de Operacion subtitulo@Bdge los Servicios de Salud/ Suma del ingresbdetéos Servicios de Salud) *100

7.-La meta para el afio 2005, est4 cumplida, ya egte,indicador tiende a 0, es decir, mientras ceésa esté de 0, el resultado es mejor, los ingresales percibidos se igualan a los gastos
totales devengados.En este sentido, vemos quecadntaje de cumplimiento que calcula el sistema estneo, siendo el porcentaje de cumplimientbded 19% (ya que la formula es meta
2005/resultado 2005=(-1/-0,83)100).Se considerbr®®Gastos Totales Devengados y los Ingresos Bokaecibidos.

8.-Si bien este indicador presenta cumplimiento porysobre la meta estimada para el afio 2005,z gidialar que establecimientos de esta embergadierian estar a lo menos en 2 meses
de endeudamiento, los Servicios de Salud preseamtandicador de 0,8 meses.La disminucién de la Belmtal 2005 es de MM$7,126 en relacion al afioramiecon una baja del 25,86%
representa un mejoramiento continuo en la gestié@ndiera de los Servicios de Salud, que afectaiygrmente el resultado del indicador.La Férmuleedee indicador es= (Deuda total en bienes y
servicios de consumo de los servicios de saluchas) /(Ingresos Operacionales a x mes menos Gas&reineraciones a x mes )/ n; siendo n= el nGohermes.
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