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Servicio de Salud Vina del Mar
Quillota



Red asistencial SSVQ

Tras la creacion en 1980, de los Servicios de Sal

en el afo 2005, la Reforma de Salud, crea la
Subsecretaria de Salud Publica y la Subsecretaria e
Redes, a la que pertenecen los Servicios de Salu \
Su red. RN
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Hospitales de Menor Complejidad:

Hospital Petorca

Hospital Juana Ross de Pefiablanca
Hospital Geriatrico Paz de la Tarde de Limac
Hospital Santo Tomas de Limache

Hospital Adriana Cousiino de Quintero
Hospital Dr. Mario Sanchez de La Calera
Hospital San Agustin de La Ligua

o= » ,n - Ve 'L} -
Zf%’f ” Hospital Dr. VictoMdll de Cabildo
N

Hospitales de Alta Complejidad:

HospitalDr .Gustavd-rickede Vina del Mar
Hospital de Quilpué
Hospital San Martin de Quillota

.\?
&
afalal 1




Directivos SSVQ

Dr. Jorge Ramos Vargas.
Dr. Juan José Mendoza Navarro.

Dr. Leonardo Reyes Villagra.




Cuenta Publica

Datos regionales y red SSVQ =

Poblacion red SSVQ

Total asignada: 1.107.097 persong

Total usuarios; 831.431

Region de Valparaiso
I 1.815.902 de habitantes

I Porcentajepoblacion nacionall0,3%
I Hombres: 880.215

I Mujeres: 935.687

w7 Cobertura

' 75%

A 62,24 de la poblacién del pais, se concentra envr
regiones Metropolitana (40,5%), Biobio (11,6%) y

Valparaiso (10,3%). IR

(l

A La poblaciénenvejece aceleradamente: 11,4% de \,

)}

1%

'

poblacion es adulto mayof Chile)

A Fuente censo 2017.
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Superficie SSVQ

Comprende 1&8omunas

Superficie jurisdicciory.. 793 kni

Red SSVQ representa el 60% de I3
poblacion regional.

El Servicio de Salud Vina del Mar
Quillota es el tercer Servicioas
grande del pais, como red
asistencial.




Cifras de la jurisdiccion SSVQ: Parte de la [ cuene pobiica
Provincia de Valparaiso .

Provincia Valparaiso Total asignada  Usuarios

Vifia del Mar 284.565 240.537
Concon 81.225 30.383
Quintero 28.013 23.778
Puchuncavi 17.942 15839
Total 411.745 310537
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Cifras de la jurisdiccion SSVQ: Provincia Misi@aa

Provincia Marga  Total asignada Usuarios

Marga

Quilpué 177.338 122.064
Villa Alemana 152711 89981
Olmué 16894 18054
Limache 47838 31727
Total 394.781  261.82¢




Cifras de la jurisdiccion SSVQ: Provincia de

o

Quillota

Quillota 92.692
La Cruz 17.491
La Calera 56.435
Hijuelas 20.111
Nogales 27.897

Cuenta Pablica

Participativa 2017

[ =N
Provincia de Quillota Poblacién Per capita
asignada

81991
17092
52640
17710
20279

Total 214.62¢ 189.71-
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Jurisdiccion SSVQ: Provincia de Petorca

P74
asignada
La Ligua 40.608 27.344
Papudo 5.986 4.920
Zapallar 8.036 7.563
Cabildo 21.583 19.148
Petorca 9.732 10.363

Total 85.94¢ 69.338



Red de Atencion Primaria de Salud: Cuenta Piblica
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La red APS municipal esta integrada
por:.

A 76 establecimientos de salud
primaria.

A Centros de Salud Familiar
(CESFAM).

A Centros de Salud (CES)

A Postas de Salud Rural (PSR)

A Centros Comunitarios de Salud
Familiar. (CECOSF)




Produccién de la Red del Servicio de Salud Vifia de(Quiiota Cuenta Piablica

Egresos

Hospitalizacion

Ano 2016

Participativa 2017 ——

Ao 2017]

Consultasy controles

47.503 4553 1
Dias cama
disponibles 443.948 438.67
Dias cama Y
ocupadas 358.472 352.49¢%
Dias Estada
358.162 350.27
% ocupacional
80,7% 80,49
Promedio dias
estada 7.5 7,1
Atenciones AP
médicas 805.932 875.82
Especialidades
327.409 325.14

Urgencia

1.078.599

1.074.00




Produccion de la Red del Servicio de Salud Vifa deQugiota

Intervenciones Mayores
quirargicas 25.214 23.987

Menores
16.311 16.961

Partos -
5.920 5.499 ‘

Examenes Laboratorio
3.787.152 3.559.790

Imagenologia
362.361 372.947 T
y |

Anatomia
Patoldgica 143.146 148.536

Cuenta Publica

Participativa 2017 ——




Causas hospitalizacior ===

( Egresos Hospitalarios)

Embarazo, parto y puerperio 9.623 20,3% 8.989 19,7%
Enfermedades del sistema digestivo 6.371 13,4% 5.779 12.7%
Enfermedades del sistema circulatorio 4.743 10,0% 4.908 10,8%

Enfermedades sistema genitourinario 4.297 4.372 9,6%
9,0%

Enfermedades del sistema respiratorio 4.657 9,8% 4.219 9,3%

Traumatismos y envenenamientos 4.257 4.049 8,9%
9,0%

Otros 13.555 28,5% 13.215 29%

Total 47.503 100% 45.531 100%




Modelo de Gestion afo 2017. Cuenta Pablica

Participativa 2017

Comisiones Tecnicas Territoriales de Salud (COTTESA)

Costero

Quillota - Petorca

. 8 Area MargaMarga comunas de
* | Quilpué, Villa Alemana, Limache y

Area QuillotaPetorcacomunas de
Quillota, Nogales, La Cruz, Petorcs

¥| Cabildo, La Ligua, Calera, Papudo,
w1 Zapallar e Hijuelas




[ Cuenta Publica

Participativa 2017

Comisiones Técnicas Territoriales de Salud: COT . _ZA

Ejes de prioridad en la gestion de COTTESA

Funcionarorsistematicamente| 2017.
. Participaciorpromedia 75%

Los Hospitales autogestionadosy de menor

Listas de complejidadtuvieronun alto nivelde asistencia

espera

Estrategias

p>X

Liderazgo para resolver GES, Listas de

Esperay Urgencia

Participaciorde losactoresde la red.

Gestionde la informacion para focalizacion
de problemasurgentes

A Colaboracionintercambioy apoyotécnico

A Desarrollo de competencias técnicas y
humanas

A Gestioneficientey oportunade losrecursos

> I



Acreditacion de Hospitales.« Cuenta Pablica

Participativa 2017

Sehan acreditaddestablecimientogor Superintendenciae Salud,

A HospitalDr. Gustavd-ricke acreditado el afio 2014 rgacreditadoel ano 2018-:' 1
con un 84% exigencias obligatorias. ‘

A Hospital de Quilpué : acreditado el afio 2014eacreditadoel afio 2017, con
un 86%.




EvaluaciorEstablecimientosAutogestionadosen Red, Cuenta Pablica

20 17 Participativa 2017 ——
Hospital Dr. Gustavericke 74,48% 81,67%
Ranking nacional: Lughif 29 Ranking nacional: Lughlf 14
Hospital San Martin de Quillota 78,65% 79,55%
Ranking nacional: Lugsif 19 Ranking nacional: Lughif 18
Hospital de Quilpué 73,96% 78,98%
Ranking nacional: Lughif 31 Ranking nacional: Lughlf 20

Evaluaciénanual, mide la gestion clinica y administrativa de un establecimiento de salud.
57 son los establecimientos Autogestionados en Red en el Pais (EAR).
Establecimientos cumplen si alcanzan un puntaje igual o mayor a 75%.

El 2016el SSVQ tenia 1 Hospital EAR que cumplia por sobre el 75% del BSC, el afio 201
SSVAQ tiene los 3 Hospitales EAR sobre el 75% y mejoraron su pumagecyonen el ranking
nacional.
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Atencion de salud a las personas

Subdireccion de Gestion Asistencis:



Atencion de salud a las personas Cuenta Pablica

- Participativa 2017 ——

Optimizar vy potenciar la
oportunidad, calidad, seguridad y
satisfacciorusuariade los pacientes
A travésde unamayorresolutividad
reduccion de tiempos de esperay
accesal diagnosticoy tratamiento.



Garantias Explicitas en Salud 8&8\vVQ Cuenta Pablica

Participativa 2017

Vencimientos GES periodo

Conjuntode beneficios garantizados por corte pormes fU:nte SIGGES FONASA
ley parapersonasie Fonasa dsapres 2500 % % - - AR o
2000 =z = e e
1500 © = = i ® g N
Lasgarantiasexigibles son: 1000 > N 23 o
500 RV I Vo M)} ) N o) N N
o o “ » I C >)HX X X w N “ X s o 8 o = T o o
Accesoderecho por ley de la prestacion R IEE=.- woxEe T o s 2 s s _
s & = s > > 2 -
de salud. > 2 e e 3z 25T = =
Oportunidad: Tiempos maximos de - - - - - Lo - o
—2016 =—2017

espera para las prestaciones.

Proteccion financieraLa persona
beneficiaria cancelara un porcentaje de

prestacion.

Total Garantias Cumplidas

2016 174.153

Calidad:Entregade las prestaciones por
un prestador acreditado o certificado 2107 195.017




#xolicitas en Salud GES | CyeniaPblica

Estrategias:

A Articulacién dered oftalmoldgica,
incorporando a las Unidades de Atencion
Oftalmologicas . j*‘

UAPO movil, importante apoyo 'a

hospitalario en la o
resoluciéon de vicios de refraccion y /
otras %

prestaciones de oftalmologia.

A Convenio con Hospital Sétero del Rio’ .
con CAPREDENA. b ‘ |

4 W?" 3
A Traslado de especialistas dentro de la red ) Y

SSVQ
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Estrategiassarantia€xplicitas en Salud GES

Estrategias :

A Operativos con sociedades médicas col
la oftalmoldgica, SOCHICHgilizaronla
oportunidad dda atencion

Dificultades en esta gestion :

A Brecha de ofertaen los establecimientt

para una atencién oportuna.

1 A Lentitud de informacion de segundos

prestadoresde FONASA.



Listas de Espera

Lista de Espera Consultas Nueve
Diciembre de 2017
84.002

Egresos a diciembre
76.469

Promedio de dias de Espera

285

NO GES Cuenta Publica

Participativa 2017

Lista de Espera Intervenciones
Quirargicas
Diciembre de 2017
18.508

Egresos a diciembre
8.125

Promedio de dias de Espera
591
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Estrategias de resolucion Listas de Espera No GES

A Atencion de especialistasen Hospitalesde Menor
Complejidad en Medicina Interna, Traumatologia,
Cirugia General, Ginecologia, Urologia, en la
Provinciade Petorca Anestesistaen Hospitalesde
Limachey LalLigua

¥ A Saludoral: especialidades periodoncia,endodoncia,
. * rehabilitacion e implantologia en: Hospitales de
SR Quillota,LaCaleraQuintero,LaLiguay CROSB

-

. ,&‘ |

' '_.g. A42 A pabellonesde menor complejidaden: Hospitalde
‘ ‘ Limache, La Caleray La Ligua Proximamente,

Hospitalla Liguatendrasegundagpabellon

>~

A Procedimiento€£ndoscopicosn HospitalLaCalera
Préoximamenteserealizaranendoscopiagn Hospital
de Laligua

J
e
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Urgencias Desastres: SAMU

Avance hacia la regulacion centralizada de Macrocentro Regulador.

Nuevas dependenciadel Centro Regulador y Base Vifia del Mar, en etapa de habilitacion
los espacios de trabajo.

Aumento en 100% cargos de la base de Quillota.

Implementacion base SAMU Quintero con recursos locales, en infraestructura, equipat
y recurso humano.

Reposicion 14 ambulancias SAMU, junt@xansion de cinco unidades.

Junto aSSVSAse cre6 la_academia SAMU




Modelo regulacién SAMU red SSVQ [ cunapibic |

15. 398traslados, de los cuales
Base 10.317fueron primarios, ur35%
SAMU resueltoen domicilio.

Quintero

El 66% déos rescatesuvieron un
tiempo de llegadanenor a 20min.

Llamadasecibidasl75.010.

El 80% de las llamadas fueron
Central de respondidas dentro de los K&g

regulacion
SAMU SSVQ

Base
SAMU
Quillota




Red de Urgencia ELZEd

Coordinacion entre los dispositivos de urgencia de la
red.

mejorar las relaciones interpersonalesy flujos de]|
derivacion, entre los dispositivosy gestion de pacientes ™

©

Gestionde Desastres.

Capacitaciona los equipos directivos hospitalarios y Y
Direccion en emergenciay desastres

‘. »
Actualizacion Planes de Emergenciasy Dgsastresde?’;' ‘* G
todos los hospitales y piloto pais de Indice de~



Telemedicina

Cuenta Pablica
Participativa 2017

¢, Qué es la telemedicifla

Atencionmédicaa distanciaa través de las
tecnologias de la informaciéon y las
comunicaciones, entre el Hospital de
referencia y el Hospital de consulta.

Estrategias

A

Creacion de UNITEL en el Hospitdtriake
incremento de especialistas que participan
telemedicina. feledermatologiatele medicina
interna, telecardiologiacompleja, tele
broncopulmonau).

Plan piloto de Accidente Cerebro Vascular en
Hospital de Quillota, trombolisis en horario
habil.

Respaldo clinico efrakcarede las
teleconsultas

Implementacion deteleconsultadel Hospital de
Quillota. (Tele medicina internteledermatologia



Telemedicina en la red SSVQ

Pe-binna APS Viilla
Alemana
ol Hospital de
HOSp_lt& Dr. QUllpUé
Fricke
APS
Puchuncavi
Quintero Hospital de APS
Vifia del Mar Quintero

Quilpué

Total
consultas:
1.128

Cirugia Cardiovascular
Medicina Interna
Dermatologia
Broncopulmonar

Cuenta Publica
Participativa 2017

H. Cabildo

H.Petorca
H.Limache  Hospital de
Quillota
H. La
Ligua.




Gestion Hospitalaria | Cuenta Pablicz

Actualizaciorde la cartera de serviciosconla incorporacionde =
nuevas prestacionesen atencion abierta, atencion cerraday \
Unidadesde Apoyo,sumadoa la ejecucionde la programamonl
concadauno de losestablecimientosle la red.

Incorporacionde profesionalesmédicos PAO,EDFy Médicos
extranjerosy creacionde mesasde trabajo con ellos, para
estrechar lazos y trabajar temas de interés, creando
motivacion Yy fidelizacionconel SSVQ




Meédicos En Etapa de Destinacion y Formacion, y Médicos en
Periodo Asistencial Obligatorio

Médicos EDF Incorporados Staff total 2017
Hospitales y APS| 2017

EDF en
destinacion

EDF en formacion 22 37

Cuenta Pablica
Participativa 2017 ——

Total

Médicos Periodo | Incorporados
Asistencial 2017
Obligatorio

Becario en
formacion, (gano
beca por
concurso.)

Becario en PAO, 27
(termind su beca
de especialista.)

---

Total 81




Accesoy oportunidad en la entregade tratamiento
farmacologicdPrograma-OFARFondode Farmacia

Cuenta Publica
- Participativa 2017 ——

Gestidon de Farmacia

A Mejorasen stockde medicamentos,

A Protocolosante bajade stock

A Seguimiento farmaco terapéutico,
profesionalizandoel servicio con contratacion
de quimicos farmacéuticos en Atencion
primaria y Hospitalesde menor complejidad,
considerandcel almacenamientoy distribucion |
del medicamento T ".:: ‘ggg:' Ay R R

FONDMEFARMACIA

A Cumplimiento Programa Fondo de Farmacia
ano2017 97,30% p

A Beneficiarios130.801 pacientescon patologias \\\
cardiovasculares,

A Total : $1.548106.153.




{ Cuenta Publica
a u ra Participativa 2017

Aumento de coberturas de especialidades
odontolégicas, para responder a las listas de |
espera

cirugiaperiodontaly apoyoa Listasde Esperade
CirugiaMaxilofacialdel Hospitalde Quilpué

A Implementacion motores quirdrgicos en los
pabellonegde la Liguay Quillota

A Inauguracion del Servicio de Especialidade
Odontolégicagle Hospitalde Quillota




Cuenta Pablica

Programas odontologicos ==

A at NP IMAas Sdnrisaspara/ K A &ltaséinfegralesde 5.485 pacientes(4.731 en la
Atencion Primaria de Saludy 754 en los Hospitales) Comprende: obturaciones,
extraccionesprotesisremovibles.examenes endodoncia

Total:1.016.535570de pesos

A at NP 3 Sdmbrando{ 2 y NJatrdia & 25605 nifios, estrategia preventiva con
examenesde salud bucal, entregasde kit de higiene oral y educaciéna docentesy
apoderadogle jardinesinfantiles

A Programad a S 2 2 NJ déll DB A4B643ltas integralesa estudiantesde IV afio
mediode losliceos

7 - : y £ .4
t 2; 2

d — -:., ‘{) g
e «9 | -
. i 5 .
S 4 F o



\ Cuenta Pablica

Unidad Clinico Forense

Marchablanca de la Unidad Clinico Forense del
Hospital Dr. Gustavericke inaugurandose en octubre
2017.

Marca un precedente nacional: es el primer
dispositivo especializado en el nuevo estandar de
atencion a personas victimas de violencia sexual,

Evitarla victimizacidn secundaria.

Formacion de Comités Territorialggrala
consolidacion del modelo de atencion integral, en lee"
red hospitalaria, APSietersector
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Salud, personas y territorio

Atencion Primaria de Salud



Atencion Primaria de Salud. Cuenta Publica
Modelo de Atencion Integral

Centrada en la familia
comunidad y con Estrategias de trabajo
enfoque de intersectorial y
determinantes sociale participacion social.
de la salud.

Atencion en salud de
primer contacto con Centrada en la person
amplio acceso y a lo largo del ciclo vital
cobertura.

Promoverestilos de vida saludables, evitando
factores de riesgo.

Prevencion y control de enfermedades no
trasmisibles.

Prevenir deterioro de la salud y desarrollo de
patologias.

Aumentar la capacidad resolutiva frente a la
demanda: referenciacontrarreferencia

Deteccion precoz de patologias cronicas.

Articulacion de laed.




Prestaciones APS

Consulta de
morbilidad

Salud de la
mujer

Salud del
adulto

Salud del
adulto mayor

Programa
alimentacion
complementaria

Control de
enfermedades
cronicas

Examenes de
laboratorio
basico.

Evaluacion del
desarrollo
psicomotor

Educacion a
grupos de riesgo

Salud mental

Programa Infantil

y CHCC: Control

de salud del nifio
sano.

Cuenta Pablica

Participativa 2017 ——

Vacunacion

Consulta
nutricional -
Control de
malnutriciéon




Indice Actividad Atencién Primaria de Salud. cuenta ablica
IAAPS 2017, cumplimiento de las comunas.

Indicadoresy medicion de cumplimientosen COMUNA Total Cumplimiento en actividades
planesde salud CABILDO 90,18%
CALERA 94,31%
Plande Salud: es el conjuntode prestaciones CONCON 94,87%
de los establecimientosde APS para resolver JRalUE%N 93,08%
las necesidadedde salud, bajo el Modelo de REY®:NV/ 91,10%
Atencion de Salud con enfoque familiar y JFNIEI 96,03%
SOTITTE NOGALES 84,82%
OLMUE 90,13%
Incorporatodas las accionesde prevenciony FAPUDO 98,97%
curaciénalaspersonas PETORCA 98,57%
PUCHUNCAVI 93,02%
IncluyeprestacionesGESen que el abordaje Jel¥[Iilo)ry 94.16%
y resolucionestareade atencionprimaria QUILPUE 95 89%
) VILLA ALEMANA 96,479
También es puerta de entrada a la red e -
VINA DEL MAR 91,50%

asistencialrealizandopesquisay derivacional
nivelsecundario ZAPALLAR 93,40%

QUINTERO 90,23%




Programas y convenios de reforzamientq cuenta Publica
de la Atencion Primaria de Salud.

Los Programas de Reforzamiento ano 2017, significdbnprogramas y
estrategias, de los cuales se realizaron 398 convenmslos Departamentos de
Salud de los Municipios y el Director del SSVQ.

18 comunas

34 programas
$17.275.251.45




Desafios Atencién Primaria de Salud [ Cuenta Publica |

Participativa 2017

| |

Optimizar programacion con las comunea@n

enfoque territorial
Fortalecer asesoria y supervision en la

planificacion comunal

.
Aplicacion deestrategias como el Sistema de

Referencia y Contrarreferencia.

Incorporar nuevos programas per capitados
Convenios: efectuar flujo mas expedito entre
la Unidad de Convenios y las comunas.

Transferencias: mejorar sistema de

transferencias, cumplir con los plazos de los
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Inversion en Infraestructura en Salud Public

Subdireccidn de Desarrollo Institucional
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Inversiones en salud publica

Inversion total Hospitales Red APS

M$31.182.641 M$29.527.215 M$ 1.655.426

ElServicio de Salud Viia del Mar Quillota, es una de las redes asistencig
gue presenta el mayor desafio en inversion en infraestructura publica a nivel nacio

Construcciorde tres Hospitales de Alta Complejidad: Hospital Dr. Gusta
Fricke HospitaBiprovincialQuillota Petorca y Hospital Provincial Malargay la
cartera de inversiones de Atencion Primaria en Salud.




Avances Inversiones 2017 | cuenta Publica |

ConstrucciorHospital Dr. GustavoFricke ' -

Construcciorde lal etapa.

Avancetotal 2017 75%

ConstrucciorHospitalBiprovincialQuillota Petorca

Inversionde 142000 millonesde pesos,73 mil m2.

2017: seiniciala construcciordel nuevoestablecimientoa diciembref _-=_-
2017, avancede 6.3%

Ejecutadgpor SACYRHILEBA. YSOMAGUENGENHARRA,,
UnidadTecnica Divisionde ArquitecturaMOR

ConstrucciorHospitalProvincialMarga Marga:
Inversion128.000 millonesde pesos 75 mil m2.

ANno2017 adjudicaciordel disefioy construccion
a ACCIONEONSTRUCCIAGN. AGENCIENCHILE




Cuenta Pablica
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Proyeccion de la red con los tres Hospitales
construidos: DrFricke MargaMargay Biprovincial

265camasuPC

980 camashospitalizacion
57 camasSaludMental
148 box consultasmédicas
96 box procedimientos

42 Pabellones

13 SalasPartoIntegral
4TAC

2 RNM

3 Mamaografos

1 MesaEstereotaxica

2 Gammacamaras

3 Angiografos

1 Piscinade Rehabilitacion
47 cuposde dialisis
30boxde atencionDental
2 boxde atencionDentalde Urgencia
11 boxde Endoscopia




Inversion en Atencion Primaria de Salud.

CentrosComunitariosde SaludFamiliar(CECOSF)

El Plan Nacionalde Inversionesconsideropara
este Servicio de Salud, 3 CECOSFos que
entraron en operacion durante el ano 2017, &
acercandola atencion primaria de salud a mas *
12.000usuarios e

Comunas:

Quillota, Sector Ruta Norte
Nogales, Sector El poligono
La Calera, Sector el Trigal




Inversion en Atencion Primaria de Salud

Cuenta Publica

Participativa 2017

Servicios de Atencion Primaria de Urgencia de Alta

ResolutividadSAR):

El Plan Nacional de Inversiones en Salud considerd para asge

Servicio, la implementacion de 7 proyectos de SAR, los cuaieLg

permitirdn entregar mayoresolutividada los actuales

dispositivos de urgencia.

Reposicion SAR comuna de

Quillota Quillota | 1.071.000,  En licitacion de obra
En ejecucion de obras c¢
Construccion SAR Concén Concon | 1.279.000 cerca de un 50% de
avance.
Construccion SAR Nueva Auror V'&Z?el 1.405.453 En Disefio
., | Villa o
Construccion SAR Eduardo Freil 1.288.000 En Disero
Alemana
Construccion SAR Artificio La Calerg 1.009.000 En Disefio
Construccion SAR Miraflores Y aEl 1.900.000 Ala espera_de~recursos{_ -
Mar para Diseno.
., En licitacion para
Reposicion CESFAM con SAR Quilpué | 6.112.000 construccion de un

Belloto Sur

Al At v~ ISITCIEANMNN O



Inversion en Atencion Primaria de Salud Cuenta Piblica
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Centros de Salud Familiar, CESFAM

Estado a diciembre 2017 | Fuente de financiamiento

ReposiciorCesfamia La Calera En ejecucion con avance sectorial

Calera 68%

ConstrucciérCesfam Limache En licitacion obras sectorial

Limache Viejo

ReposiciorCesfanton Quilpué En licitacion obras sectorial

SAR Belloto Sur de

Quilpué.

ReposiciorCesfam Puchuncavi Adjudicado MinsaltFNDRMunicipal

Puchuncavi



Inversion en Atencion Primaria de Salud Cuenta Piblica

Participativa 2017 ——

A4 _J j L4 #_..wf._‘;kt =

Proyecto.
Monto M$

Reposicién equipamiento pabellones Hospitale
de Limache, Cabildo y La Calera 456.706

Reposicién equipamiento SAMU

281.660
Adquisicion Clinica Mamografia Movil v
324.239
Adquisicién Clinica Movil para toma de examet 7
PAP 74.732
Adquisicién equipamiento Unidad de Dialisis di
Hospital de La Ligua &
113.585 |

Total aprobado Fondo Nacional Desarrollo
Reaional ( circiilar *R) 1 250 022




Desafios en Inversiones Cuenta Pablica

Participativa 2017

A Continuar postulaciénparafinanciamientode la Il Etapadel Hospital Dr. Gustavol
Fricke

, A Avanzamen puestaen marchadel HGFparaentradaen operacion

A NuevoConveniode ProgramaciorMINSALGOREgon cartera para financiamiento -
de proyectosde salud

P, A Continuar con postulaciénde proyectos al Gobierno Regionaly MINSAL para sk
reposicionadquisicionde equipos,vehiculogde lared asistencial

l A Obtenerfinanciamientoparaconstrucciénde la Unidadde Didlisisde la Ligua,hoy
condisenoterminada

A Avanzaen los Estudiode Preinversiorde los Hospitalesle LaLiguay Geriatrico g

2,40 506

- —
Lut

.~__-‘ e e \*\kris - ) o




Cuenta Pablica
——— Participativa 2017 ——

Recursos financieros para la atencion
de salud.

Subdireccion de Recursos Fisicos y Financieros



Medidas de gestion en finanzas

Programacion de gastos de [
red.

Directorio de Compras SSV(
mejorar la gestion financiera 4
través de Compras Conjuntas

Compras Centralizadas, Comp
de Prestaciones con precios
conocidos y regulados.

Monitoreo del cumplimiento del
Programa de Gastos Operacionale

Optimizacién de los planes d

compras, gestion de inventaric
Comités de Farmacias,

Cenabast, bodegas periférica

Control del gasto: compra d
farmacos, productos quimicos
materiales quirurgicos, Contrd

del Gasto en compra de:
prestaciones, consultas
médicas, Atencion de Urgenci
etc.

Cuenta Publica
Participativa 2017 ——

En Recursos Humanos se h
establecido un control de gast
de honorarios a suma alzad
apegandose a la glosa

presupuestaria.

Control de la dotaciéon maxima de
personal.



Cuenta Puablica

Ingresos [ Cuenta Piblica |

Total
e[  M$267.245.435
oElfeleles[6s)  Variacion: 12,62%
2016

El 2017 el SSVQ percibio
Ingresos totales por
M$ 308.634.210, presentando

un incremento de 15%
respecto al afio anterior.

in;?éi'os M$ 308.634.210
o Variacion:
percibido 15 49%

s 2017




Cuenta Publica
Participativa 2017 ——

Gestion de la deuda

Deuda 2016
$12.267.308

Deuda 2017
$7.879.374
Disminucion:

El aiio finalizd con un equilibrio financiero de 0,984
cumpliendo con la meta ministerial. ( 1,05%)



Sistema de Informacion de Redes Asistenciales, SI ta Pblica

Participativa 2017

Implementaciorde registro clinico electrénico e
todos los Hospitales emed.

S

Implementadoun 65% de los procesos clinicos
14 establecimientog Hospitales y consultorios
adosados) y la red APS, con un 74% de
implementacion en 64 establecimientos.

Hospital Full: Hospital de Cabildo: cuenta con
todos sus procesos con registro clinico
electronico.




Cuenta Pablica
——— Participativa 2017 ——

Equipos de salud para atencion de las
personas.

Subdireccion de Gestion de las Personas



Recursos Humanos, dotacion red SSVQ | Cuenta Piblica |

TR
|
I II | |

Estamentos CARGOS

Directivos 16

Profesionales 1.470

Técnicos 1.774

Administrativos 652 TOtaI

Auxiliares 674 5 . 4 46

Médicos 552

Odontélogos 92 perSOnaS
Quimicos

farmacéuticos 43

Bioquimicos 4

C. Destinacion 147



Cuenta Publica
Participativa 2017

Dotacion médicos sistema turnos

Cargos 28 AP

160 152
140
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80

60 50

44
40
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I
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e ; E 48

255 Profesionales




Cuenta Publica
Participativa 2017

Profesionales funcionarios

Profesionales Funcionarios
400
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