FICHA DE IDENTIFICACION ANO 2011
DEFINICIONES ESTRATEGICAS

MINISTERIO DE SALUD
SUBSECRETARIA DE REDES

1. Ley N°18.834, Estatuto Administrativo.2. Ley 9°490. 3. Ley N° 19.937, Autoridad Sanitaria y t@es4. Ley N° 19.966,
Régimen de Garantias en Salud.5. DFL N°04 de Z8i{stla Planta de Personal de la SubsecretariiedesRAsistenciales.6. Decreto
Ley N°2763 de 1979, que reorganiza el MinisterioS#ud y crea los Servicios de Salud y Organismogi@omos. 7. Decreto
Supremo N°98, de 1991, Sobre Normas de Contratai@dPersonal a Honorarios.8. Decreto N°136 de 2B8Flamento Orgénido
del Ministerio de Salud.
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10

Regular y supervisar el funcionamiento de las retfesalud a través del disefio de politicas, norplages y programas para|su
coordinacidn y articulacion, que permitan satisfdas necesidades de salud de la poblaciéon usuarial marco de los objetivos
sanitarios, con calidad y satisfaccion usuaria.

Numero Descripcion
1 Avanzar en materia de calidad y mejora de lacataren salud en todos los niveles de atencion,|con
énfasis en la satisfaccion de los usuarios, emidegana atencion de salud oportuna, integral, digna
y eficaz.
2 Otorgar a la poblacién una atencién primariaalelad, resolutiva, costo/eficiente, acogedora y

cercana, fortaleciendo el Modelo de Salud Famyli@omunitaria, fortaleciendo el rol como puerta
de entrada al sistema de salud y su coordinac@mla red asistencial, con equipos de salud,
motivados, estables y capacitados

3 Fortalecer la Red de Salud, mediante una mejogrgsiva de la infraestructura, el equipamiento,
dotacion y capacitacion del equipo de salud asigbn directivo.

4 Asegurar la oportunidad y calidad en el accdas garantias explicitas en salud GES, asi como
también en la coordinacidn sectorial para la reidncde listas de espera.

5 Mejorar la gestion administrativa y gestion dénen las instituciones del sector salud, con &nfas

en la gestion hospitalaria.

Prioridades
. L Gubernamentales
Numero Descripcion .
a los cuéles se
vincula
Mejorar el Modelo de Gestion en Red en los Sersidie® Salud, con énfasis en la estandarizacjon
1 del Proceso de Disefio y Redisefio de Redes, a tlayésrramientas normativa para las redes de 1245
Alta Complejidad, Garantias Explicitas en SaludégiRien General de Garantias, con el fin de R
aumentar la eficiencia, eficacia y efectividad @& ndsolucion de los problemas de salud.
Mejorar las condiciones que permitan el funcionamaael Sistema de Garantias Explicitas en 134
2 Salud en la Red del Servicio Publico, medianteektign de las brechas operacionales necesafias T

1



para generar la oferta requerida por la demangeedtaciones derivada de problemas de salud

garantizados.

Posicionar a la Atenciéon Primaria de Salud commtsgia del sistema publico, mediante el
refuerzo de su resolutividad y de la integralidadadatencion en base al modelo con enfoque

de

y extranjeras).

Género como

3 Salud Familiar y Comunitaria, para dar una respuests efectiva a la poblacion bajo control y| 1,2,4,5
contribuir a la eficiencia en el funcionamientolake diferentes niveles de complejidad de la red
asistencial en salud y mejorar la calidad de vieléachoblacion.
Mejorar la disponibilidad, distribucién y competesdel personal sanitario a lo largo de la red
4 asistencial en los diferentes niveles de compldjideediante el fortalecimiento de la formacion| de 135
médicos especialistas y el incremento de cargsteasiales en los establecimientos, que permitan T
avanzar en la calidad y equidad del acceso ald sl la poblacion.
Mejorar la gestién y el uso de los recursos publasignados a las instituciones del Sistema
5 Nacional de Servicios de Salud, a través del fectaliento de uso de sistemas de gestién de 2,5
costos y control de produccién, con el fin de teradia sostenibilidad financiera del sistema.
Potenciar la gestidn intersectorial e interinstinal para acelerar la gestion derivada de las
politicas ministeriales en los ambitos de reposgidé activos, renovacién tecnolégica, sistemas de
informacion, expansion y reconversion de la infiragtura, tanto de la Red Asistencial como de la
6 Autoridad Sanitaria, focalizada en la recuperadiéta infraestructura clinica deteriorada y 2,3,4,5
derrumbada, para generar las condiciones que ermgtuperar el nivel de funcionamiento de|la
red asistencial, mediante la blsqueda de acuetsosegguarden plazos oportunos para
tramitacion de decretos y toma de razén
Reforzar la red de urgencia a través de la invermsittraslado pre-hospitalario y el aumento dg la
7 dotacién de equipos clinicos de priorizacion denoja y atencion médica directa, para mejorar la 1,2,3
oportunidad de atencion de los pacientes.
Productos Estratégicos ( Bienes y/o Servicios)
Objetivos , Aplica
L Aplica 2
Estratégica Gestion
. Enfoque de o
NUumero Nombre salos Territorial
cuales se Genero (Si/No)
: (Si/No)
vincula
1 Informes, orientaciones y documentos para el seguiim _control S|
evaluacion del Sistema de Atencién de Salud en Red Se incorpora
» Programa de apoyo a la Gestién de los Servicicatled enfoquepde
o Evaluacion de los Servicios de Salud a través de equidad de
distintos instrumentos de medicion: compromisos de 9
I o L . Género en el
gestion, evaluacién de la gestién, estandares de disef
X e - . isefio ,
calidad, indice de actividad de la APS, sistema de P
” . seguimiento,
gestion y reclamos ciudadanos etc. control y
o Programa de gestion de camas clinicas con cierfe de evaluacion de
brecha operacional la oferta de Si
o Programa de fortalecimiento de la red de urgencia 1,2,3,7 atencion
o0 Programa de enfermedades complejas C
s . ; institucional
o Programa de autogestion hospitalaria en red ara la
o Programa de coordinacion sectorial de 2 afios para | pgblacién
reduccion de listas de espera Programa| de -
o : o s visibilizando
coordinacion sectorial de 2 afios para la reducd&n las
listas de_espera de acugrdo al compromiso pre_salelnc caracteristicas
de terminar con las listas de espera de cirugia y . :
enfermedades AUGE diferenciadas
de mujeres y
hombres
2 Planificacién, desarrollo y gestién de las persorage laboran en el Si
sector salud . Incorpora Si
* Programas de Formacion y Desarrollo del persor@h{gcion 2,4 enfoque de
de directivos, capacitaciones permanentes, pasamdfionales equidad de




Estudios de necesidades de expansion.
Asistencia técnica en la administracion de
laborales de salud.

Mecanismos mediante el sistema Alta Direccién Rablpars

los tekis|

resolver las vacancias y faltas de postulantescitapas a 10$

cargos directivos de hospitales y especialidadesoas

D

elemento
transversal en
los procesos d
disefio y de
gestién de
RRHH del
sector:
reclutamiento
(construccién
de perfiles de
cargo),
capacitacion
(disefio y
provisién de
programas y
convenios de
formacién y
capacitacion),
evaluacion
(disefio de
indicadores de
equidad)

¢

Informes, orientaciones y documentos para el seiguim ,control

gestién subsidiaria de los ambitos financieros ymersion sectorial e

salud .

Asesorar a los Servicios de salud en la gestidaniirero
contable de estos y de las redes asistenciales.
Realizar control presupuestario y de la gestigrarfciera
sectorial.
Planificar, evaluar y controlar las inversionesrdraestructurg
y equipamiento del sector publico de salud a traeésesione
y/o inversion directa como principales mecanismos
financiamiento
o0 Acelerar la construccion de 10 nuevos hospitales
nuevos consultorios.
0 Asesorar al Ministerio de Obras Publicas en
formulacién, estudio y ejecucion del plan
concesiones.

Y

Si
Incorpora
enfoque de
equidad de
Género como
criterio
transversal al
proceso de
disefio ,
seguimiento |
evaluacion de
la inversion
sectorial
(espacios y
ambientes),
visibilizando
las necesidads
y
caracteristicas
diferenciadas
de hombres y|
mujeres en su
distintos roles
y etapas de
vida.

Si
Por los
estudios de
preinversion y
analisis de
coberuras e
impactos de la

S invsersiones

"2

12

Programa Salud Responde.

Entrega de informacion telefénica para tomar depes
relativas a su estilo de vida y a la mantenciémotgecion
recuperacion de la salud.

Coordinacién centralizada de camas.
Seguimiento a pacientes post operados.

1,7

Si
Se incorpora
enfoque de
equidad de
Género en la
oferta de
servicios y
atencién pard
la poblacién,
visibilizando
las
caracteristicas

Si




diferenciadas
de mujeres y

hombres.
NUumero Nombre
1 Servicios de Salud e instituciones de la red erigén
2 Beneficiarios directos del sistema publico de salud
3 Todos los habitantes del pais

NUumero Producto Estratégico Clientes/ Usuarios /Beneficiarios
Servicios de Salud e instituciones de la red ereigén
'”f°f?“e_s' orientaciones y docurnentos para el Beneficiarios directos del sistema publico de salud
1 seguimiento, control y evaluacion del Sistema de
Atencion de Salud en Red: Todos los habitantes del pais
Servicios de Salud e instituciones de la red erigén
Planificacién, desarrollo y gestion de las personag
2 laboran en el sector salud Todos los habitantes del pais
Servicios de Salud e instituciones de la red ereigén
Inforr_ne_s, orientaciones y d_o,cumenyo_s para el - Beneficiarios directos del sistema publico de salud
3 seguimiento .control y gestion sqb3|d|ar|a de loso#os
financieros y de inversion sectorial en salud Todos los habitantes del pais
Servicios de Salud e instituciones de la red ereigén
. Programa Salud Responde Beneficiarios directos del sistema publico de salud
Todos los habitantes del pais

NUmero Producto Programa Linea de Afo de Evaluacion
Estratégico Evaluado Evaluacion




(EPG/EI)

Informes,
orientaciones y
documentos para e
seguimiento,
control y
evaluacion del
Sistema de
Atencion de Salud
en Red:

Red de Urgencia

Evaluacion de
Programas
Gubernamentales

2001

Informes,
orientaciones y
documentos para e
seguimiento,
control y
evaluacion del
Sistema de
Atencién de Salud
en Red:

Programa
Tratamiento de la
Obesidad. PASAF
Adulto e Infantil y
Obesidad Mérbida

Evaluacion de
Programas
Gubernamentales

2008




