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MINISTERIO DE SALUD

Gobierno de Chile Gobierno de Chile

I. ANTECEDENTES DEL PROGRAMA

DESCRIPCION

El programa busca atender a personas que presentan problemas de salud que permiten iniciar o continuar su cuidado en una modalidad de
atencion diferente al hospital, permitiendo que otros usuarios con problemas de salud que deben ser tratados en un hospital puedan acceder al
recurso camas. Para esto, un equipo multidisciplinario visita a las personas en su domicilio y les provee las prestaciones de salud necesarias,
junto con el equipamiento, medicamentos e insumos médicos que se requieren para la atencion de salud, otorgando un nivel de atencién
similar al de hospitalizacién. El programa cuenta con dos componentes; uno de atencién integral de salud, y un segundo componente de
equipamiento, medicamentos e insumos.

El programa se implementa en las regiones: Arica y Parinacota, Tarapaca, 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
Antéartica Chilena, Metropolitana de Santiago.

PROPOSITO

Proporcionar atencion y cuidados de salud integral y multidisciplinario a aquellos pacientes que cumplen los criterios clinicos y sociales
suficientes para ser atendidos en su domicilio.

HISTORIA

Afio de inicio: 2011

Afio de término: Permanente

Evaluacion Ex-Ante 2020: Objetado técnicamente
Otro tipo de evaluaciones externas: Si

Il. ANALISIS DE DESEMPENO

RESULTADOS ANALISIS DEL DESEMPENO DEL PROGRAMA:

DIMENSION RESULTADOS OBSERVACIONES EVALUADOR(ES)

Sin observaciones respecto a los

« El programa no presenta deficiencias evidentes en su focalizacion - L .
criterios y focalizacion efectiva

Focalizacién y Cobertura 2020.

declarados.
« Ejecucion presupuestaria respecto a presupuesto inicial 2020:
Ejecucion presupuestaria dentro de rango
 Ejecucion presupuestaria respecto a presupuesto final 2020:
Ejecucion presupuestaria final dentro de rango
« Persistencia subejecucion presupuestaria: No presenta problemas Sin observaciones respecto a la
Eficiencia y ejecucion de persistencia en subejecucion ejecucion presupuestaria, gasto por
presupuestaria « Gasto por beneficiario: El gasto por beneficiario 2020 presenté una beneficiario y gastos administrativos
variacion fuera de rango, en comparacion al promedio de los dos declarados.

afos anteriores (Promedio programa afios anteriores: 60,87)

« El gasto administrativo se encuentra dentro de rango en
comparacion al promedio de programas de similares caracteristicas
(promedio grupo: 10,8).
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Respecto al indicador principal de propésito:
Sin observaciones respecto a la

Eficacia « Pertinencia: El indicador permite medir el objetivo del programa o evaluacion de pertinencia, calidad y
iniciativa. resultado tanto de los indicadores de
« Calidad: No se advierten deficiencias metodolégicas en el indicador. propdésito como complementarios.

» Resultados respecto al afio anterior: No comparable

NECESIDAD DE REVISION DE DISENO

El programa debe pasar por el proceso de Evaluacion Ex ante 2021 (necesita reorganizar los componentes y estrategia) y obtener
Recomendacion Favorable. Cabe sefialar que esta solicitud tiene su origen en los resultados del proceso de evaluacion de seguimiento 2019
(Anexo B).

IIl. DESEMPERNO 2020 DEL PROGRAMA:

PRESUPUESTO Y EJECUCION

Ejecucion Presupuestaria por afio (M$ 2021) Presupuesto (M$ 2021)
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Ejecucion

presupuestaria - 120,2% 100,0%
3000000 | inicial *

Ejecucion

presupuestaria final 100,0% 100,0% 100,0%

*%

2000000 —

1200000

1 Presupuesto
. Ejecutado *** 3.480.459 4.197.662 4.122.319
2018 2019 2020
H Incial W Final ™ Ejecutado REBUEES .
. extrapresupuestarios 0 0 0
B Extrapresupuestario —

* La ejecucion presupuestaria inicial corresponde a (presupuesto ejecutado afio t / presupuesto inicial afio t)*100. El presupuesto inicial corresponde al total de
gastos definidos en la Ley de Presupuestos del Sector Publico, o en su defecto, es el monto asignado inicialmente por el Servicio, cuando el programa/iniciativa
no esta expresamente identificada en la Ley de Presupuestos.

** | a ejecucion presupuestaria final corresponde a (presupuesto ejecutado afio t / presupuesto final afio t)*100. El presupuesto final incorpora las reasignaciones
presupuestarias realizadas al Presupuesto Ley del afio.

*** E| presupuesto ejecutado corresponde al Presupuesto Ley ejecutado por los Servicios, no incluyendo los recursos extra presupuestarios declarados.

**+x Detalla si el programa/iniciativa obtuvo recursos adicionales a los entregados por la Ley de Presupuestos.

GASTO POR SUBTITULOS (M$2021)

Subtitulo Gastos administrativos Total ejecutado
21 (Gastos en personal) 226.727 2.267.275
22 (Bienes y servicios de consumo) 0 1.855.044

Gasto total ejecutado 226.727 4.122.319
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POBLACION

Poblacidn objetivo

200000 —
] 151958
150000 *

Pacientes de la Red de Salud Publica que cumplen los criterios 1
clinicos (diagnostico médico y patologia en fase aguda, ]
hemodinamicamente estables) y sociales suficientes para continuar 100000
el plan terapéutico en domicilio, de acuerdo a tipo y periodicidad de .
tratamiento y cuidados. ]
Los pacientes derivados desde los diferentes servicios clinicos a las 1
; L R . SO000 —
unidades de hospitalizacion domiciliaria, deben cumplir con 2 i
condiciones, ser derivados por diagnostico médico y contar con ]
disponibilidad de cupos. o

2018 2019 2020

m Beneficiarios -+ Pob. objetivo (Personas)

EVOLUCION TO POR BENEFICIARIO (M$ 2021)*
2019 2020

COBERTURA POR ANO
2020

75,8%
* Gasto por Beneficiario: (Presupuesto ejecutado afio t / nimero beneficiarios efectivos afio t).

COMPONENTES
GASTO Y PRODUCCION DE COMPONENTES (M$ 2021)

Gasto ejecutado Miles de $(2021) Produccion (unidad) Gasto unitario Miles de $(2021)
Componentes
2018 2019 2020 PAONR:] 2019 2020 PAONKS] 2019 2020

Atencion Integral de Salud 2.147.941 | 4.197.662 | 3.071.128 59.274 154.630 115.120 36,2 27,1 26,7
Equipamiento, 1.332.518 0 824.464 || 531.368 0 848.470 25 N/A 1,0
medicamentos e insumos
Gasto administrativo 0 0 226.727
Total 3.480.459 | 4.197.662 | 4.122.319
Porcentaje gasto 0.0% 0.0% 5.5%

administrativo

INDICADORES DE PROPOSITO

. Efectivo Efectivo Efectivo L . . L . Resultado respecto al
Indicador 2018 2019 2020 Evaluacion Pertinencia Evaluacion Calidad afio anterior

Debido a que el
programa/iniciativa
realizé
modificaciones en su

Porcentaje de pacientes El indicador cumple con el disefio y/o

egresados de hospitalizacion N/C*** | N/C*** | 13,0% | Elindicador es pertinente - : indicadores, no es

T criterio de calidad )

domiciliaria posible evaluar el
cumplimiento en
relacion al
rendimiento del afio
anterior.
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Debido a que el
indicador no cumple
en términos de
calidad y/o

Promediq dg visli,tas rea[i;gdgs 4525 9,0 |Elindicador no es pertinente El indic_ad_or cumpl_e con el pert-inencia, no es

por hospitalizacién domiciliaria criterio de calidad posible evaluar el
cumplimiento en
relacion al
rendimiento del afio
anterior.

INDICADORES COMPLEMENTARIOS

. Efectivo Efectivo Efectivo ” . . L . Resultado respecto al
Indicador 2018 2019 2020 Evaluacion Pertinencia Evaluacioén Calidad afio anterior

Debido a que el
programa/iniciativa
realizd
modificaciones en su
disefio y/o
indicadores, no es
posible evaluar el
cumplimiento en
relacion al
rendimiento del afio
anterior.

Porcentaje de reingresos a
hospitalizacion tradicional

El indicador cumple con el

*kk *kk 0, H i 1
N/C N/C 3,0% El indicador es pertinente criterio de calidad

Debido a que el
programa/iniciativa
realizé
modificaciones en su
disefio y/o
indicadores, no es
posible evaluar el
cumplimiento en
relacion al
rendimiento del afio
anterior.

El indicador cumple con el

Promedio de dias de estada N/C**x | N/C*** 7,4 El indicador es pertinente o )
criterio de calidad

* S/I: Valor de indicador no informado.
** N/A: No aplica reportar valor del indicador en el presente periodo.
*** N/C: Valor no comparable dado que se realizaron ajustes o cambios en el indicador.

IV. OTROS ANTECEDENTES DEL PROGRAMA

CONTRIBUCION A LOS OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE (ODS)

3. Salud y bienestar: Garantizar una vida sana y promover el bienestar para todos en todas las edades

POBREZA MULTIDIMENSIONAL

El programa presenta un potencial de contribucion a la/a siguiente/s dimension/es:

» Dimensién 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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V. OBSERVACIONES INSTITUCION

AJUSTES POR SITUACION SOCIO SANITARIA

El programa declara no haber experimentado modificaciones y/o reprogramaciones en su implementacion a partir de la crisis sanitaria por el
COVID 19.

OBSERVACIONES DE LA INSTITUCION

Objetivo y Poblacién: Respecto de la poblacién beneficiaria, es necesario considerar los siguientes aspectos:

1. En cuanto a Desagregacion de poblacion beneficiaria durante 2020, desde la fuente DEIS, solo es posible indicar tanto los egresos como
personas atendidas segun afo cerrado. Ademas, los ingresos previos y posteriores a 2020 son marginales, considerando la estancia promedio
entre 7 y 9 dias (que pudieron ingresar o la Gltima semana de diciembre 2019 o egresar la primera semana de enero 2021).

2. Respecto de la Distribucion poblacién beneficiaria por género, en DEIS no se cuenta con esta desagregacion. Sélo se considera grupo etario
menor y mayor de 15 afios, ademas de la informacion por region, servicios de salud y hospitales.

Indicadores: El afio 2020 los indicadores se mejoran para dar cuenta efectivamente del propdsito del programa, por lo que se reorganizan en
indicadores de propésito y complementarios. De esta manera, se dificulta la posibilidad de comparar con el afio 2019.

Nota técnica 1: La ficha de evaluacion de desempefio de la oferta corresponde al seguimiento de la gestion anual de los programas e
iniciativas publicas, a partir de la informacion auto reportada por los Servicios. La cual no corresponde a una evaluacion de impacto, de
implementacion ni fiscalizacion de la oferta publica.

Nota técnica 2: El proceso de evaluacion de desempefio de la oferta programatica, puede considerar ajustes respecto de la metodologia
utilizada en afios anteriores. Esto, con el objetivo de fortalecer la eficacia y eficiencia de este proceso.

Nota técnica 3: La Subsecretaria de Evaluacion Social, en un esfuerzo por fortalecer el proceso de monitoreo, realizé durante el afio 2020 la
homologacion en las definiciones conceptuales de las poblaciones en conjunto con DIPRES. Dado aquello no se muestra la poblacion
beneficiada, poblacién objetivo y cobertura para los periodos 2018 y 2019.

Nota técnica 4: Tanto los montos de presupuesto como de gastos reportados en la presente ficha se encuentran en pesos afio 2021. Se
realizé aplicando el inflactor de Ley de Presupuestos a los presupuestos y gastos informados por las instituciones en los afios 2018-2020, con
el objetivo de realizar el analisis comparativo del periodo.
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