GOBIERNO
REGIONAL

BIOBIO
Concepcidn, 30 de junio de 2025.

Referencia: APRUEBA RECURSOS PARA PROYECTO “PROTECCION MEJOR ACCESO A
PROCEDIMIENTOS HOSPITAL LAS HIGUERAS: MENOS ESPERA, MAS SALUD”.

| CERTIFICADO N° 8591012 |

IGNACIO ARAVENA URCELAY, Secretario Ejecutivo y Ministro de Fe del Consejo Regional de la
Region del Biobio, certifica que:

El Consejo Regional de la Region del Biobio en:

Sesion: Ordinaria N°12
Fecha: 27 de junio de 2025.
Lugar: Salon Inés Enriquez F., Edificio Gobierno Regional.

— Conocida la propuesta del Presidente de la Comision de Salud, don Juan Carlos Medina, presentado
por el ejecutivo mediante:

— Ord. N° 1740 de fecha 25.06.2025.

= Asi acordd: Aprueba recursos para proyecto “Proteccion mejor acceso a procedimientos Hospital las
Higueras: menos espera, mas salud”, cédigo BIP 40071402-0, por un monto total de M$1.314.000.-
con cargo a una modificacion presupuestaria en el Programa de Inversion del Gobierno Regional.

= Acuerdo que registré la siguiente votacion del Consejo Regional: Unanimidad.

A continuacién, cumplo con citar acuerdo del Consejo de Gobierno Regional, en el sentido que: “Toda
modificacion o alteracion al presente certificado y en general todo cambio, rectificacion, correccion o
reemplazo total o parcial de su contenido, es de la esencia de la facultad resolutiva del Consejo de Gobierno
Regional, el gue DEBERA SER CONSULTADO AL EFECTO.

Lo que certifico, de conformidad a lo dispuesto en el articulo 43 de la Ley N°19.175, Orgénica
Constitucional sobre Gobierno y Administracion Regional.

Firmado por:

Eduardo Ignacio Aravena Urcelay
Secretario Ejecutivo Consejo
Regional del Biobio

Fecha: 30-06-2025 16:06 CLT
Gobierno Regional de la Regién Bio
Bio
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ORD. N°1740 / 25.06.2025

GOBIERNO
REGIONAL

ORD. N°

ANT.: Presupuesto de Inversidn Regional Regién del
Biobio, modificacién presupuestaria en el
Programa de Inversion del Gobierno Regional,
aprobado por Ley de Presupuestos afio 2025.

MAT.: Remite iniciativa de inversién evaluada por
Gobierno Regional del Biobio, tipologia
Programas.

Concepcidn,

DE: GOBERNADOR REGIONAL REGION DEL BIOBiO

A: CONSEJO REGIONAL REGION DEL BIOBiO

Junto con saludar cordialmente, someto a consideracién para vuestro analisis y sancion del
Consejo Regional, la aprobacion del financiamiento para la etapa de EJECUCION del proyecto
que se indica, cuyo costo total FNDR es de M$1.314.000, con cargo a una modificacion

presupuestaria en el Programa de Inversion del Gobierno Regional.

£ : ETAPA QUE COSTO TOTAL
CODIGO BIP TIPOLOGIA POSTULA NOMEBRE DEL PROYECTO FNDR (M)
PROTECCION MEJOR ACCESO A PROCEDIMIENTOS HOSPITAL LAS
40071402 -0 PROGRAMAS EJECUCION HIGUERAS: MENOS ESPERA, MAS SALUD. 1.314.000

VALORES EN MONEDA PRESUPUESTARIA 2025

Para mayor informacion, se adjunta:

- Certificado de recomendacion técnica del programa
- Ficha IDI 2025.

- Minuta del programa

Sin otro particular atentamente a usted,

Firmado por:

Juan Pablo José Besser Altamirano
Gobernador Regional (s)

v " Fecha: 25-06-2025 10:57 CLT

| Gobierno Regional de la Region Bio
' Bio

e La Indicada.

Administrador Regional.

Div. de Planificacién y Desarrollo Regional
Unidad Preinversion,

Oficina de Partes.

CAMM(S) JACE JPJBA

EHE Este documento ha sido firmado electrénicamente de acuerdo con la ley N° 19.799.
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GOBIERNO
REGIONAL

DIVISION DE PLANIFICACION Y DESARROLLO REGIONAL
REGION IDC% Departamento de Inversiones y Municipalidades

CERTIFICADO RECOMENDACION TECNICA FAVORABLE N2 02
UNIDAD DE PREINVERSION

el PROTECCION REDUCCION LISTA DE ESPERA DE CNE, EXAMENES Y
Sl PROC.VIA COMPRA DE SERVICIOS HLH

Institucién Responsable SERVICIO DE SALUD TALCAHUANO

Tipo de iniciativa PROGRAMA

Cédigo BIP 40071402
Fuente ftem MS
FNDR Contratacion de programas 1.314.000
FNDR Consultori

Costos y fuentes de ity

fihsncianiento FNDR Gastos administrativos
FNDR Total FNDR 1.314.000
Costo Total Programa 1.314.000

La Unidad de Preinversién, dependiente de la Divisién de Planificacién y Desarrollo Regional, del Gobierno Regional del Biobio,
certifica haber analizado los documentos relativos a la iniciativa identificada en el cuadro superior y la recomienda
técnicamente para su ejecucion

Concepcién,10 de junio 2025
La recomendacion técnica considera los siguientes documentos:

Fecha alta
Nombre archivo
en SAGIR
FICHA IDI
FORMULARIO N°1 DE PRESENTACION
FORMULARIO N°2 MINUTA
FORMULARIO N°3 POSTULACION
FORMULARIO N°4 PLAN OPERATIVO 10.06.2025

FORMULARIO N°5 CERTIFICADO SIMPLE
FORMULARIO N°6 PPTO DETALLADO
FORMULARIO N°7 CARTA GANTT

FORMULARIO N°8 EQUIPO DE TRABAJO

Todos contenidos en archivo comprimido WinRAR «PROTECCION REDUCCION LISTA DE ESPERA DE CNE,
EXAMENES Y PROC.VIA COMPRA DE SERVICIOS HLH 40071402»,

Firmado por: f‘; W Firmado por:
Veroénica Isabel Benavente Sani ff' @ Carlos Alberto Mufioz Montero
Profesional del Departamento de §e Profesional del Departamento de
Inversiones y Municipalidades fuw Inversiones y Municipalidades
Fecha: 11-06-2025 09:17 CLT f = Fecha: 11-06-2025 12:21 CLT
giobiemo Regional de la Regién Bio | 5 Gobierno Regional de la Regién Bio
o L Bio
\\c
RO, N
Ny g
S, 1HOD

e

‘ E“ Este documento ha sido firmado electrénicamente de acuerdo con la ley N° 19.799.

..,-; Para verlﬁcmd de este documento ingrese al siguiente link:
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GOBIERNO
REGIONAL

REGION DEL

BIOBIO

FORMULARIO N°2: MINUTA PROGRAMA

NOMBRE PROGRAMA

PROTECCION REDUCCION LISTA DE ESPERA DE CNE, EXAMENES Y PROC. ViA
COMPRA DE SERVICIOS HLH

CcODIGO BIP 40071402
COMUNA (S) TALCAHUANO
UNIDAD EJECUTORA DIRECCION SERVICIO DE SALUD TALCAHUANO
MONTOTOTAL DELA FNDR M$1.314.000.-
INVERSION Otros Aportes MS
Total M$1.314.000.-
DURACION DEL
PROGRAMA REMESES
LA POBLACION OBIJETIVO DEL PROGRAMA SON LOS PACIENTES EN LISTA D
ESPERA PARA CONSULTAS NUEVAS DE ESPECIALIDAD, EXAMENES Y]
PROCEDIMIENTOS. EL DETALLE PARA CADA UNO DE LOS COMPONENTES ES EL
SIGUIENTE:
POBLACION OBIJETIVO COMPONENTE N° HOMBRES | N° MUJERES | TOTAL
CONSULTAS NUEVAS ESPECIALIDAD 8.518 14.603 23.121
EXAMENES 1.622 4.349 5.971
PROCEDIMIENTOS 944 1.728 2.672
TOTAL 11.084 20.680 31.764
géjl\ll\gs:?i?Ag:EOS LOS PACIENTES BENEFICIARIOS TOTALES SON 31.764. DISTRIBUIDOS EN
bikEETas 11.084 HOMBRES Y 20.680 MUJERES.
CONTRIBUIR A UNA ATENCION EN SALUD MAS OPORTUNA, EQUITATIVA VY|
S _— CONTINUA PARA LA PO’BLACI()N USUARIA DEL HOSPITAL LAS HIGUERAS,
PROERAMA MEDIANTE LA RESOLUCION DE LISTAS DE ESPERA A TRAVES DE LA COMPRA
EXTERNA DE CONSULTAS, EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS,
PRIORIZANDO CONDICION DE SALUD Y TIEMPO EN LISTA DE ESPERA.
AUMENTO DE LA OFERTA — COMPRA EXTERNA DE SERVICIOS DE CONSULTAS|
NPONEN TR NUEVAS DE ESPECIALIDAD, EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS, MEJORANDO EL
ACCESO, REDUCIENDO LOS TIEMPOS DE ESPERA Y PROMOVIENDO UNA
ATENCION MAS EQUITATIVA Y ACCESIBLE
CONTRIBUYE A MEJORAR EL ACCESO A LA SALUD, REDUCIR BRECHAS EN LA
IATENCION MEDICA Y GARANTIZAR LA OPORTUNIDAD EN LA DETECCION Vi
RELEVANCIA PARA LA TRATAMIENTO DE ENFERMEDADES, PARA LOGRAR LO ANTES MENCIONADO,
REGION SE DEBE FORTALECER LA RED ASISTENCIAL, OPTIMIZANDO EL USO DE

RECURSOS REGIONALES PARA REDUCIR LISTAS DE ESPERA EN CONSULTAS
NUEVAS DE ESPECIALIDAD, EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS.

- Para verificar la integridad y autenticidad de este documento ingrese al siguiente link:

https://doc.digital.gob.cl/validador/LNEDHABDBE5
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‘& ekt REPORTE FICHA-IDI Sin facha postulacién SNI %‘31::"‘

POSTULA A EJECUCION

Sin fecha ingreso SNI

1. INICIATIVA DE INVERSION

-

TIPOLOGIA | PROGRAMA
CODIGO . 40071402-0
NOMBRE . PROTECCION REDUCCION LISTA DE ESPERA DE CNE, EXAMENES Y PROC. VIA COMPRA DE SERVICIOS HLH

RATE

DESCRIPTCR | SIN DESCRIPTORES

RATE = RESULTADO ANALISIS TECNICO ECONOMICO DEL MINISTERIO DESARROLLO SOCIAL Y FAMILIA

2. ETAPA ACTUAL " PERFIL 3. SECTOR/SUBSECTOR  * SALUD / ALTA COMPLEJIDAD
4. LOC. GEOGRAFICA * PROVINCIA DE CONCEPCION 5, COMP. DE ANALISIS : REGIONAL
6. DISTRITO : 7. CIRCUNSCRIPGION
8. PROYECTO REL.
9. SEIA : NO CORRESPONDE
(.

1

o

. JUSTIFICACION DEL PROGRAMA

~
EL SERVICIO DE SALUD TALCAHUANO ENFRENTA LOS MISMO PROBLEMAS QUE AFECTAN A NIVEL NACIONAL, COMO EL AUMENTO DE CANCERES
DE PULMON, ESTOMAGO Y COLON, QUE REQUIEREN DIAGNOSTICO TEMPRANO. PARA ELLO, ES CLAVE CONTAR CON HERRAMIENTAS
DIAGNGSTICAS COMO ENDGSCOPiAS ECOGRAFIAS, TAC Y RNM, ESENCIALES EN LA DETECCION DE PATOLOGIAS COMO CANCER DE GOLON,
POLIPOS, ULCERAS E INFECCIONES, MUCHAS VECES ASINTOMAT[CAS EN SUS PRIMERAS ETAPAS.

ACTUALMENTE, EL HOSPITAL LAS HIGUERAS TIENE 47.428 PACIENTES EN LISTA DE ESPERA DESDE 2018, DEBIDO A LA FALTA DE PROFESIONALES

LIMITACIONES DE INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO. ESTE RETRASO IMPACTA LA SALUD DE LOS PAGIENTES, RETRASANDO DIAGNOSTICOS Y
TRATAMIENTOS.

POR ELLO, ES FUNDAMENTAL FORTALECER LA GESTION Y LOGISTICA INTERNA, ASEGURANDO CONTINUIDAD EN LA ATENCION, OPTIMIZANDO
L TIEMPOS DE RESPUESTA, REDUCIENDO RIESGOS Y UTILIZANDO EFICIENTEMENTE LOS RECURSOS DISPONIBLES.

1

-

. DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES A REALIZAR EN LA ETAPA

EN ESTA ETAPA SE REALIZARA UN REVISION DE LA LISTA DE ESPERA DE PROCEDIMIENTOS PARA PRIORIZACION, ACTUALIZACION DE
CONTACTABILIDAD DE LOS USUARIOS, ESTUDIO DE MERCADO, CONTACTABILIDAD DE PQOSIBLES PROVEEDORES, NEGOCIACION,
ESTABLECIMIENTO DE LAS CONDICIONES DEL CONTRATO, SE DARA INICIO A LAS PRESTACIONES Y UN SEGUIMIENTO DEL CONTRATO.

1

n

. CORRESPONDE A UN AREA DE DESARROLLO INDIGENA : NO

13. SITUACION DE LA SOLICITUD : NUEVA

14. SOLICITUD DE FINANCIAMIENTO

Asignacion Presupuestaria (Item) Pagado al Solicitado para el afio|  Solicitado afios
Al Mongda 31112/2024 2025 sigulentes Lrag ol
F.N.D.R. CONTRATACION DEL PROGRAMA | M$ 0 178.400 1.135.600 1.314.000
Total 0 178.400 1.135.600 1.314.000

Meneda Presupuesto 2025 / Factor: 170.297 Tipo de Cambio:  $859.51/$US

FECHA CREACION 07/04/2025 FECHA ULTIMA MODIFICACION: 27/05/2025

,gara verificar la integridad y autenticidad de este documentgd%ﬁs,q)gbﬁngwente link:

Pagina 1
https://doc.digital.gob.cl/validador/4 MDA EBS
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15. PROGRAMACION DE LA INVERSION

Aportes Directos

Asignacién Presupuestaria (ltem) Duracién Inicio Término (M$) dlond D'rECt?MU%)
CONTRATACION DEL PROGRAMA 36 Meses oct / Afio 01 oct/ Afic 04 1.314.000
TOTAL 1.314.000
Moneda Presupuesto 2025 / Factor: 170.297
Otros Aportes
Fuente Aporte Indirecto Costo total etapa programada
1.314.000
16. REGISTRO DE INGRESO EN EL S.
| Recepcion l Fecha | Institucién Responsable ’
17. RESULTADO DEL ANALISIS TECNICO ECONOMICO
| RATE Resultado Fecha | Institucion de Analisis [
18. CONCLUSIONES DEL ANALISIS:
19. INSTITUCIONES QUE PARTICIPAN EN LA EJECUCION DEL PROGRAMA
| Institucién Formuladora de la Etapa | SERVICIO SALUD TALCAHUANO ‘
Instituciones Financieras " GOBIERNO REGIONAL - REGION DEL BIC BIO ]
| Instituciones Técnicas | SERVICIO SALUD TALCAHUANO ‘
E. Este documento ha sido firmado electrénicamente de acuerdo con la ley N° 19,799,
- : »£ara verificar la integridad y autenticidad de este documentgdngresesgbsiguiente link Pagina 2

(3 _.r':fll-
e
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20. RESUMEN DE LOS RESULTADOS DEL PROGRAMA

( Y
| Fecha de la Informacion H 27/05/2025 || Duracién ” 36 Meses |
| Beneficiarios Directos H Hombres : 11.084 |
| Mujeres : 20.680 |
| Total © 31,764 |

1 Indicadores del Resultado I

| Propésito | CONTRIBUIR A UNA ATENCION MAS OPORTUNA, EQUITATIVA Y CONTINUA EN EL HOSPITAL LAS HIGUERAS,
RESOLVIENDO LISTA DE ESPERA MEDIANTE COMPRA EXTERNA, PRIORIZANDO CONDICION DE SALUD Y
ANTIGUEDAD EN LA LISTA

| Indicadores de Propdsito I DISMINUCION DE MEDIANA DE LISTA DE ESPERA DE CONSULTAS NUEVAS DE ESPECIALIDAD, EXAMENES Y/O
PROCEDIMIENTOS

FORMULA: POR SEPARADO PARA CONSULTAS NUEVAS DE ESPECIALIDAD Y EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS:
MEDIANA ANO 1 = RESULTADO MEDIANA ANO 1 - (MEDIANA LET - (MEDIANA LET X 0,033})

MEDIANA ARO 2= RESULTADO MEDIANA ANO 2 - (MEDIANA LET - (MEDIANA LET X 0,033))

MEDIANA ANO 3 = RESULTADO MEDIANA ANO 3 - (MEDIANA LET - (MEDIANA LET X 0,033))

META: 3,3% ANUAL

| Componentes I LOS COMPONENTES SON PRODUCTOS QUE RESUELVEN LAS PRINCIPALES CAUSAS DEL PROBLEMA Y ESTAN EN
DIRECTA RELACION CON EL PROPOSITO, ESTOS SON:
CONSULTAS NUEVAS DE ESPECIALIDAD, EXAMENES Y/O PROCEDIMIENTOS

| Indicadores de

AUMENTO DE CONSULTAS NUEVAS DE ESPECIALIDAD COMPARADO CON ANO ANTERIOR.

FORMULA: ((N° DE PROCEDIMIENTOS REALIZADOS EN EL ANO ACTUAL - N° DE PROCEDIMIENTOS ANO ANTERIOR)
/ N° DE PROCEDIMIENTOS ANO ANTERIOR ) X 100

META: 80%
AUMENTO DE EXAMENES COMPARADO CON ANO ANTERIOR.

FORMULA: ((N° DE PROCEDIMIENTOS REALIZADOS EN EL ANO ACTUAL - N° DE PROCEDIMIENTOS ANO ANTERIOR)
{ N° DE PROCEDIMIENTOS ANO ANTERIOR } X 100

META: 80%
AUMENTO DE PROCEDIMIENTOS COMPARADO CON ARNO ANTERIOR.

FORMULA: ((N° DE PROCEDIMIENTOS REALIZADOS EN EL ANO ACTUAL - N* DE PROCEDIMIENTOS ANO ANTERIOR)
/ N° DE PROCEDIMIENTOS ARO ANTERIOR ) X 100

META: 80%

21. HISTORIAL DE PRESUPUESTO DEL PROGRAMA PARA LA ETAPA SELECCIONADA

A. Solicitudes de Financiamiento

Afio IDI Rate Pagada Afios Solicitado Afio Solicitado afics sigulentes Costo Total
Anterlores (M$) (M3) (MUSS) (M$) (MUSS$) (M$) (MUS$)

B. Ejecucidn Presupuestaria

L Afo Asignacion Fuente RATE Moneda Monto Vigente Gasto Total

22. FUNCIONARIO RESPONSABLE

Nombre Institucion Cargo Fono Correo Electrénico
GEDEON BELTRAN BELLO SERVICIO SALUD PROFESIONAL DE 412688664 GEDEON.BELTRAN@REDSALUD.GOB.CL
TALCAHUANO FORMULADOR

Pagina 3
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BICBIO

FORMULARIO DE POSTULACION
PROGRAMAS FNDR INSTITUCHONES PUBLICAS

Fecha Presentacion: 28 de maye de 2025

1. NOMERE DEL PROGRAMA

Ijroteccién Reduccién Listz de Espera de CNE, Exdmenes y Proc. vis Compra de Servicios HUH 1

CcODIGO 8P 40071402

2. INSTITUCION QUE PRESENTA LA INICIATIVA
{Entidad postulante a |a que se transferiran los recursos).

Nombre de la institucién postulante Direccion Servicio de Salud Talcahuano

£l Servicio de Salud Talcahuano s una red integrada que otorga prestaciones

de salud en premocion, prevencidn recuperacion, cuidados paliativos

rehabilitacion 3 ias personas, familias y comunidad, que viven en las comunas

Misidn de Talcahuano, Penco, Tome vy Hualpén, asi como también a quien lo requiera

de acuerde 2 definiciones de lz Subsecretaria de Redes Asistenciales,

aportando a la formacién de profesionales de la salud a través de una gestion
inncvadora participativa e inclusiva,

e Ley N"19.175, Orgdnica Constitucional sobre Gobiernc v
Administracion Regional, que faculta a los Gobiernos Regionales
pars financiar programas que fortalezcan 3 salud publica,
incluyendc la compra de servicios cuando sea necesaric para
mejorar el acceso 2 prestaciones médicas.

o ley N®15.386, Contratos Administrativos de Suministro de

Instrumento y/o marco legal que faculta Prestacidn de Servicios, que reguls las compras publicas v establece

para operar el programa los procedimientos para que los organismos del Estado, incluidcs
los Servicios de Salud, contraten servicios a través de licitaciones
publicas o tratos directos.

@ ley N'21.722, Ley de Presupuestos del Sector Piblico Afto 2025,
que cada afo la Ley de Presupuestos establece partidas especificas
que permiten la compra de servicios de salud en el sector privado
para reducir listas de espera.

Fundzmentos de iz solicitud de Ampliar cobertura dada lz alta demandsz de Consultas Nuevas d

transferencia FNDR {ampliar coberturs, Especislidad, examenes y procedimientos en &l sistema pdblico de salud ha

penerado un incremento en los tiempos de espera, afectando directamente

‘a oportunidad de diagndstico v tratamiento cportuno de diversas patologias,

incluyendo enfermedades digestivas de alta prevalencia y patelogias

oncelogicas.

focalizacidn geografica o sectorial,
problematica especifica regional,
pricrizacién, etc.)

3. DESCRIPCION ABREVIADA [Méximo 10 lineas)

£l programa Proteccidn mejor acceso a2 procedimiantos Hospitel Las Higueras: Menos espera, mds salud, presentado por el
Servicio de Salud Talcahuano, a ser desarrollado en un periodo de 35 meses, que busca ampliar l2 cobertura mejorando 3
oportunidad y el accese a consultas nuevas de especielidad, exdmenes v procedimientos, priorizande lz antigliedad v
riesgos v riesgos de los casos en la poblacidn adscrits al Servicio de Salud Talcahuano para unos beneficiarios directos que
corresponde a 31.764 que se encuentran en lista de espera para estos procedimientos en el Hospital Las Higueras, =
través del aumento de la oferta con la externalizacién de los servicios de Consultas Nuevas Especialidad, Exdmenes Vi
Procedimientos, mejorando el acceso, reduciendo los tiempos de espers y promoviendo una atencidn mas equitativa v
accesible.

Gobierno Regional del Biobio
Divisién de Planificacion y
Desamolic Regional
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RAONAL

RECION DEL

BIOBIO

PERIODO DE EJECUCION {MESES) 36 meses

4. COBERTURA GEOGRAFICA

Provincia de Concepcidn, comuna de Talcahuano.
Poblacidn total de referencla: 134.889 distribuido en 71.169 mujeres y 63.720 hombres.

5. DESCRIPCION DE LA POBLACION

[Talcshuano es una de las 33 comunas que integran la Regién del Biobio,
ubicada en la provincia de Concepcidn. Ocupa una superficie de 93,2 km2.
Para el afio 2025, se proyecta una poblacién de 158,114 habitantes.

La proporcién de ruralidad en la comuna es del 0,3%. €l indice de
masculinidad es de 94,9% de hombres por cada 100 mujeres. El indice de
vejez o renovacién es de 82,7% personas mayores de 64 por cada 100
Caracterizacion poblacidn de referencla  [menores de 15 afios, v el indice de dependencia es de 46,3% personas
imenores de 15 afios y mayores de 64 afios por cada 100 personas en edad
lactiva {entre 15 y 64 afios).

El indice de Swaroop, que mide la proporcion de fallecimientos de personas
[de 60 afios o mds respecto a las defunciones totales, es de 81,7% para el afio
2021. Un valor mds alto en este indice indica una mejor situacién sanitaria
(Fuente: Fichas comunales de salud, SEREMI Region del Biobio, 2024).

El grupo objetiva de esta iniciativa corresponde a una poblacidn usuaria de
31.764 pacientes que se encuentran en Lista de Espera actuaimente en el
Requisitos para calificar como poblacién [Hospital Las Higueras para la realizacion de Consultas Nuevas de
carente Especialidad, Exdmenes y Procedimientos. Como aspecto socioeconémico de
la comuna de Talcahuano, se presenta un nivel de pobreza multidimensional
de un 10,6% (Fuente: Encuesta CASEN 2022) sobre el total de la poblacion,

Identificacion de proyectos o programas)
anteriores destinados a la misma
poblacion

No se han realizado programas destinados a fa misma poblacién o
relacionados.

6. CRITERIOS PRIORIZACION DE LA POBLACION OBJETIVO O BENEFICIARIOS

El programa de reduccién de Listas de Espera de Consulta de Nueva
Especialidad, Exdmenes y Procedimientos, presenta los sigulentes criterios
de priorizacidn para asignar las horas de atencién:

s Prioridad Biomédica (Condicion de Salud): G5 que llegan
marcados via trackare desde APS para ser priorizados en nuestro
establecimiento, asegurando un acceso equitativo a la atenclén de
salud: Considera la gravedad, urgencia y riesgo clinico asociado a
Ia postergacion del diagnédstico o tratamiento y criterios de
vulnerabilidad socioecondémicas tales como: Pacientes con
patologias oncoldgicas, enfermedades crénicas descompensadas,

Criterios de priorizacién de
beneficlarios.

Gobiermo Regional del Biobio
Division de Planificacion y
Desarrollo Regional
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RECGKON DEL
BICBIO

situaciones

o riesgo de secuelas funcionales irreversibles, entre otras.

=  Tiempo en lista de Espera: Asegura equidad temporal y reduce el
rezago acumulado, corresponde a pacientes gque superen los
plazes de resolucidn garantizados por el MINSAL para cada afio, en
cada una de las prestaciones. Esto es monitorizado por el drea de
gestién de 1a demanda en formz permanente,

Si bien se han establecido criterios de griorizacion para la atencidn, esta
iniciative tiene como proposito brindar coberturs 2 la totalidad de la
poblacion objetive. No obstante, su ejecucion pedria verse afectada por
imprevistas,
excepcionales que alteren 13 planificacién inicialmente proyectada.

como condiciones de

urgencia © eventos

7. BENEFICIARIOS DELPROGRAMA (FOBLACION OBJETIVO)

Numero estimado de
beneficiarios directes
{poblacion objetivo que
serdintervenida por los
cemponentes y
actividades del
programaj por
componente.

Componente N2 Hombres N2 Mujeres Totales

C1: Consultas Nuevas de Especialidad 8.518 14.603 23.121
C2: Examenes 1.622 4.348 5.971
C3: Procedimientos 844 1.728 2572
Totales 11.084 20.680 31.764

}.os beneficiarios directos estimados de 31.764 personas corresponden al universo actual en
jlista de espera del Hospital Las Higueras, conternplando Consultas Nuevas de Especialidad
Examenes y Procedimientos. Si bien el programa se disefia para abordar |3 totalidad de dicha
demanda, se reconcce la posibilidad de que ocurran contingencias durante su ejecucién
{come inasistencias, cambios clinicos o disponibilidad de prestadores), que podrian afectar I3
cobertura final. Sin embargo, el foco del programa serd avanzar en la mayor resolucion
posible, pricrizando en base a critarios como la condicidn de salud v el tiempo en listz dg

\
pspera.

Componente | NeHombres | N2 Mujeres | Totales
C1: Consultas Nuevas de Especialidad

Otorrinolaringoiogia 2.343 2.882 5.325

Cirugia Vascular Periférica 843 1.061 1.704

Patologia Mamaria 22 2.157 2.219

Coloproctologia 327 483 816

Dermatologia 550 214 1.484

Descripcidndelosbienes  |Gastroenterologia Adulto 805 1.932 2.737
y/o servicios Urologia 1.934 754 2.633
{componentes] a recibir  [Neurologia Pedidtrica 248 542 1.490
por beneficiario Traumatologia 945 1.746 2.682
individual. Ginecologia g 1.985 1.986
Total Consultas Nuevas Especialidad 8.518 14.603 23.121

C2: Exdmenes
Ecocardiograma 1,223 1.532 2.755
Eco Ginecologica 31 47 78

Eco Mamaria 42 1,766 1.808

£co Partes Blandas 320 502 822

Marmografia & 502 508
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Total Exdmenes | 1622 | 4389 | 5.971
C3: Pracedimientos

Colongscopia 211 340 551
Endoscopia Alta 278 591 869
Electromiografia 230 588 818
Electroencefalograma 225 209 434

Total Procedimientos 944 1.728 2.672

Totales 11.084 20.680 31.764

La implementacion del programa se llevara a cabo mediante un proceso de licitacian publica,
len conformidad con la normativa vigente y los principios de eficiencia, transparencia vj
probidad administrativa, Con el objetivo de garantizar |a calidad, oportunidad y trazabilidad
de las prestaciones contratadas, las bases administrativas contemplaran, entre otros, log|
[siguientes criterios de evaluacion:

e Precio ofertado

e  Experiencia comprobable

¢  Propuesta técnica, que incluird:
o Tiempo de respuesta
o Composicion y experiencia del equipo de trabajo
o Plazos de entrega de resultados

s  Programa de integridad

*  Cumplimiento de requisitos formales

e  Capacitacidn en el uso del Registro Clinico Electrénico

£sta estructura busca asegurar la correcta ejecucidn del programa, su integracién efectiva con
a red asistencial y la entrega de atenciones seguras, oportunas y de calidad a los usuarios.

Adicionalmente se realizard una supervision técnica y administrativa del contrato con el fin de|
segurar el cumplimiento de la prestacidn de servicio, la cual estard a cargo de la comisién
Evaluadnra que formara parte de la licitacién.

8. FUNDAMENTACION DEL PROGRAMA

a. FUNDAMENTACION GENERAL

a alta lista de espera para consultas nuevas de especialidad, exdmenes

rocedimientos representa una de las principales barreras de acceso a una

tencién oportuna y digna para miles de personas en el sistema publico de

alud. Esta situacidn, que se arrastra desde afios anteriores, se ha visto

gudizada por la limitada capacidad resolutiva de la red asistencial, reflejada

n la falta de recursos humanos, equipamiento especiallzad y espacios clinicos

decuados. Esto afecta de manera directa a quienes mas lo necesitan, en

identificacién y diagnéstico del special a los pacitfntes con em‘ermedade§ cronicas o conc.!iciones graves que
equieren diagndstico temprano y continuidad en su atencidn. €l problema no|
olo genera consecuencias clinicas, sino también saciales, pues contribuye a |3
esigualdad en el acceso a la salud y al deterioro de la calidad de vida de las

ersonas. En este contexto, resulta urgente avanzar en estrategias

omplementarias como la compra de prestaciones, que permitan

escongestionar la red, mejorar los tiempos de atencién y responder con

mayor equidad a las necesidades de la poblacién.

problema

ctualmente el establecimiento presenta una lista de espera entre hombres
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mujeres para consultas nuevas de especialidad, exdmenes vy procedimientos
que se detslla a continuacidn:

= Consultas Nuevas de Especialidad: 23,121
s Exdamenes: 5.871

s Procedimientos: 2.672

e Total: 31.764

Solucion total o parcial propuesta por el
programa.

Reducir {as listas de espera de procedimientas en el Hospital Las Higueras,
priorizando 13 antigledad vy atendiende a grupos mas vulnerables. A través del
laumento de la oferta con I externalizacidon de los servicios de Consultas
Nuevas de Especialidad, Examenes y Procedimientos, fortaleciendo el
disgndstico precoz y Iz continuidad de la atencidn.

Esto permitird mejorar el acceso a los servicios de salud, reduciendo los
tiempos de espera promoviendo unz atencién mds equitativa v accesible,
contribuyende al bienestar general de los pacientes y a |z mejora continua del
sistems de salud. Resolver las listas de espers de consulta nueva de
lespecizlidades médicas, de acuerdo a antigliedad y prioridad biomédica.

tdentificacion de birechas 2 disminuir o
mitigar 2 través del programa.

Ei programa busca disminuir brechas estructurales v de acceso que afectan Iz
capacidad del sistema pdblico para responder con oportunidad vy calidad 2 la
dernanda diagnéstica. En el caso dal Hospital Las Higueras, se registra una lista
de espers acumulads desde el afic 2018, correspondientss a consultas de
especialidad, exdmenes y procedimientos, segun informe de gestidon 2024
elaborade por la subdireccion de gestidn asistencial, Ests situacion responde 2
2 falta de recursos humanos especislizados, limitaciones en el equipamiento
clinice y restricciones de infraestructurz fisicz, lo que ba reducido Iz capacidad
resclutiva del establecimiento,

La demands por diagndsticos se ha visto afectada debido al envejecimientol
progresive de la peblacion, con un 15,4% de adultos mayeres en l2 comuna de
Talcahuano, segin datos del INE en base al CENSO 2017. €sto se suma la alta
prevalencia de enfermedades cronicas no transmisibles y  cdnceres
[gastrointestinzles, especialmente cancer de colén, estémago y pulmén, quel
requieren exdmenes diagndsticos como endoscopias, colonoscopias, ecografias|
v TACs. Ademas, {a baja inversidn en actividades de prevencién y promaocién de
salud {representan solo el 4,7% del gasto total en salud piblica de Chile) limita
lel diagndstico precoz y genera mayor presién sebre os niveles secundarios v
terciarics {fuente: OCDE Health Statistic 2022).

Adicionzimente, se comstata una breche financiera estructural, va que la
resolucion de listas de espera depende en gran parte de recursos
extracrdinarios no permanentes, como lo son los fondos FNDR ejecutados por
cl Gobierno Regional v los programas especizles del Ministerio de Salud, sin
una asignacién base regular que permita sostenibilidad.

Cabe senalar que, debide a2 la naturaleza cambiante de I3 lista de espera -
caracterizads por variaciones constantes en su oferts y demanda-, es posible
jestablecer Unicamente una linea de base estimada sobre la cual se proyecta la
intervencion, correspondiente a la poblacion que actuslmente no ha sido
ztendida y que slcanza los 31.764 usuarios que se han definido comol
noblacidn objetivo.
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Frente a este diagndstico, el programa propone la compra externa de
xdmenes y procedimientos con cargo a financiamiento del Gobierno Regional,
riorizando a usuarios con mayor antigliedad en lista de espera y condiciones
e vulnerabilidad, con el fin de fortalecer la equidad, la oportunidad
iagnostica, la continuidad de la atencidn y la eficlencia del sistema publico de
alud,

Condiciones de entorno que pueden
afectar el resultado del programa y
témo se ahordaréan.

Las principales oportunidades que se podrian generar con la ejecucion del
programa es una disminucion de los tiempos de espera para los pacientes
permitiendo un acceso mds rdpido a exdmenes y diagndsticos oportunos, lo
que facilita un tratamiento adecuado y temprano, asl como también s
ortalece la red publica-privada, para ello debemos implementar mecanismos
e supervisién y fiscalizacion para asegurar el cumplimiento de estindares de
alidad y &tica en la prestacion de servicios.

n el caso de las amenazas relacionadas a la ejecucién de!l programa podemo
ncontrar una escasez de prestadores en clertas especialidades por lo que se
eberia realizar un previo estudio de mercado para garantizar la cobertura
ecesaria, asi como también una amenaza que podria afectar es |

ostenibilidad del programa en el tiempo, ya que los programas tienen una
4xima duracidn de 36 meses y no seria una solucién permanente, por lo que
e debe reforzar las capacidades del sistema publico tanto en infraestructura
ecursos humanos a mediano y largo plazo.

Situacién esperada como resultado del
programa.

| objetivo del programa es disminuir la mediana de Lista de Espera de
onsulta Nueva de Especialidad, Examenes y/o Procedimientos en un 3,3
nual con un total del 10% al cabo de 36 meses, lo cual se traduce en un
vance en oportunidad de atencién para la poblacidn usuaria. En este
ontexto, la poblacidn objetivo (31.764 usuarios) representa el universo
otencial a intervenir, mientras que la poblacion carente se define por quienes
e encuentran efectivamente en espera al momento de cada intervencion. Po
o tanto, la medicién del indicador no se asocia directamente al total de la
oblacion atendida, si no al efecto que genera la resolucidn de casos
riorizados sobre la mediana de espera. Esta estrategia permite focalizar la
ntervencidn en los casos de mayor antigiledad en la lista de espera y a |
condicidn clinica de los pacientes, impactando directamente en la variable de
idesempefio definida.

b. COMPLEMENTARIEDAD Y COHERENCIA DE LA INICIATIVA CON OTRAS ACCIONES Y POLITICAS

GUBERNAMENTALES

Programa Regional de Gobierno.

El programa contribuye a mejorar el acceso a la salud, reducir brechas en la
tencidn médica y garantizar la oportunidad en la deteccidn y tratamiento de
nfermedades, para lograr lo antes mencionado, se debe fortalecer la red
sistencial, optimizando el uso de recursos regionales para reducir listas de
spera en examenes de consulta de nueva especialidad,

Estrategia Regional de Desarrollo Biobio
2015-2030.

ineamiento (: Contribuir al bienestar de todos los habitantes de la Regidén del
Biobio, premoviendo condiciones de equidad, seguridad, acceso a condicione
e vida digna y cuidado medioambiental; con énfasis en la inclusion social d:|
os nifios, jovenes, mujeres, mapuches, adultos mayores, sectores medios
oblacién en condiciones de vulnerabilidad, atendiendo en forma especial
quellos territorlos rurales de la regién con débil infraestructura social v
recimiento econdmico.
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El programa integra e! enfoque de derechos como principic transversal,
promoviendo el accesc equitative y digno a l2 atencidn en salud, con especial
atencién a grupos histdricamente excluidos. Se consideran las siguientes
dimensicnes:

¢ Pertenencia a Pueblos Indigenas: €nfogue intercultural v derecho 2
atencién pertinente culturalmente, el Hospital cuenta con una
encargada del programa interculturalidad guien guia la atencién v
enirege acompanamiente intercultural y/o priorizacidn d
prestaciones a quienes lo requieran seglin corresponda.

= Rol de CuidadorafCuidador Principal: El drea de gestion de la
demanda reconoce mediante una marca en el sistema informaticol
trackare las cargas de cuidade no remunerade y promueve la salud
de guienes sostienen redes familiares, priorizz la atencidn al
momento de agendar en fechas y horarios que se adecuen 2 !z
disponibilidad del usuario, en general corresponden 2 mujeres|
cuidaderes de perscnas con discapacidad ¢ adultos mayores.

*  Diversidad Sexual y de Género: Garantiza una atencién inclusiva v
lire de discriminacién para personas LGBTIQ+, mediante un equipc
integral, preparado y capacitade en inclusidn de identidad de génerol
{Poli Trans), corno variable sensible en el agendamiento vy atencién
con enfogue respetucso.

incorporacion y aplicacién de enfoque
de derechos

Iniciativas Sectoriales y FNDR. £l programa propueste se enmarca en las estrategizs sectoriales impulsadas
por el Ministerio de Salud para enfrentar el aumento de la lista de espera en la
red pUblica, particularmente en hospitales de alta complejidad.

E! Ministeric de Salud ha implementado programas como:

e  Estrategia de Reduccidn de Listas de Espera (Ley de Presupuesto del
Sector Publico 2025, Subtitulo 24 y 25}, que permite a los Servicios
de Szlud reslizar convenios o compras directas a prestadores
externos cuando ia capacidad instalada resuita insuficiente.

e Plan Nacional del Cancer: Promueve el diagndstice oportuno de
enfermedades oncolégicos mediante fortalecimiente de  las
prestaciones diagndsticas como endoscopias, colongscopias,
ecografias, TACy RNM,

Gobierno Regional del Biobio
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9, ARBOL DE PROBLEMAS Y OBJETIVOS
a. ARBOL DE CAUSAS Y EFECTOS (ARBOL DE PROBLEMAS) {Formato a libre eleccion)
Aumento de Eafesmedsdes Auméanto en tovtos de Beecha territoral
areves tratamiento
w
g 1 1
3 Disgndsticon tardias Mayor carga en hospitates Afectsiide g vecivres
] winerables
| Immem.u salud de log I Colapso del siytems de salud Dengvalded en el asceso s la
pacienics il
o L
) Alts lists dla espara para consultas de nusva especlalidad médics, exd yp dieml debido ala falts da capacidad
‘6 resolutiva on la red pablics de salud
=4
e f
Capucidad inguficiente en Allg demands de exdmenes Falta de estrotegion Umitaciones en el presupuesto
Hospital endditos préventivas en talud piblics £ poblica
i i t i f
g Fatta de equipos Eavejecimienta de la poblacidn Informacion para disgndsticos Falta de Ananciamiento
8 lemprancs de patologun
Faita de profesionales Eknlermedades cidnicas Insudicientes progiamas de Dependencls de fondos
educacion wbre prevencién adicionales
b. ARBOL DE MEDIOS Y FINES (ARBOL DE OBJETIVOS) (Formato a libre eleccion)
Mayor secasibilidad » Menor mortalidad y Atencidn prioritaria a grupos Reductida de 1 sobreeams de!
diagnasticas tempianss morbilidad por patologias wulnerables sistema piblico de salud
4
8 I i : 1
.E Mejota en B capacdad ALCes0 OpOrtunt & Descentraliaciin de servcd Mejor asignacidn de
L reschutiva del Hotpital procedimmentos mddicos para comunidades alejaday presupuesto
Reduait tiempos de cipers en Mejor calided de vide y 3olud Maya( ¢quidad en el actesaa Qotimizacidin del wio de
atencdn midica especialidad para poblecidn mds vuinerable Servicion de Salud recursos pblicos en sslud
) i i
=
ﬁ Reducir Listas de Espara de procediml an of Hospital Las Higuaras, a través del sumento de la oferta, compra externa de
-y axbmenet y procedimlsntos.
° f
Aumento de la oferta de Campta externa de exdmenes Prionitacion 6 paciente segin Fortalecimiento de diagnostico
seracias médicos ¥ procedimientas vulnerabilidad v antigiedad temprano
2 1 t f
=) Ampllacidn de horatios de Cormenios o plettadaret Superwsidn y tent=ol pars Coordinacin con APS para
g stencién privadon parantizar equided en atencidn eguimiento post-disgndstico
1 H t
Incoporat mas expecialivtay Uso de Hinanclamilento del Ogiealizacsdn y sctualizacitn Implementacién protocolos de
en el swtemas pdblico Gobeino Ragional de la inta de espera refetentia y conttarreferencia
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16. MATRIZ DE MARCO LOGICO DE PROGRAMAS

a. FIN

ontribuir a mejorar el bienestar y calidad de vida de la poblacicn usuaria del Servicio de Salud Talcahuano, fortaleciendo
| acceso oportuno, equitativo y continuo a atenciones diagnésticas a través de |2 resclucion de listas de espera mediante
ecanismos de compra externz, en coherencia con el modelo de atencidn integral centrado en las personas.

b. 7.2.PROPOSITO

Resumen Indicadores Medios de verificacion

Contribuir 2 uha atencién en salud mas oportuna Disminucién de mediana de ListalPara verificar la disminucion de!
lequitativa y continuz para la poblacidn usuariz delde Espera de Consultas Nuevasimediana de Llista de Espers,
Hospital Las Higueras, mediante la resolucién de listaside Especialidad, Exdmenes y/olpodemos realizarla 2 traves de
de esperz 3 través de Is compra externa de consultas,Procedimigntos en 3,3% anualregistros del Sistema de Gestién
exdmenes y procedimientos diagnosticos, priorizandoflegando a un total de 10% al finalide Listas de Espera ({SIGLE)
condicion de salud y tiempo en lista de espera. de los 36 meses de duracién delcomparando la lista de espera
orograma inicial y al final del periodo.

Formula: Por separado para CNE|Otro medic de verificacidon son
v Exdmenes y procedimientos:  [los registros del Departamento
de Estadisticas e Informacicn de
Mediana 2fic 1 = ResultadoSzlud (DEIS).

mediana afio 1 - (mediana LEL —
(Mediana LEt x 0,033))

Mediana afic 2 = Resultado
median2 2fc 2 — (mediana LEt ~
{Mediana LEt x 0,033}}

Medizna afio 3 = Resultado]
mediana afic 3 — {mediana LEt —
(Mediana LEt x 0,033))

Ll\l1¢=:!:a: 3,3% Anual

¢. 7.3. COMPONENTES

Resumen indicadores Medios de verificacion
iumento de Consultas nuevas deMedios de verificacién para los!
especialidad, comparadeo con aficcomponentes de esta iniciatival
anterior. son los registros Sistema de
Gestion de Listas de Esperg
Formula: N° de Consultas Nuevas{SIGLE] vy Departamento de
de Especialidad realizados en elEstadisticas e Informacion def
Consultas Nuevas de Especialidad ano actual - N° de Consultasgalud {DEIS) comparando datos
Nuevas de Especislidad afiode exémenes actuales con los del
anterior/N” de Consultas Nuevaéaﬁo anterior.

de Especialidad afo anterior

100 Otre medio de verificacion son log
Informes de produccidn
Meta: 80% rezlizados por el Hospital las
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Aumento de
comparado con afio anterior.

Exdmenes,Higueras y el Servicio de Salu

Talcahuano sobre reportes d

examenes mensuales,
Formula: N° de Exdmenestrimestrales y anuales.
Exdmenes realizados en el afio actual — N
ide Exdmenes afio anterior/N°® de|
Examenes aflo anterior x 100
Meta: 80%
Aumento de Procedimientos,|
comparado con afio anterior.
Formula: N° de procedimientos
procedimientos realizados en e‘l a‘ﬁo actual -~ N
de procedimientos afio
nterior/N® de procedimientos|
fio anterlor x 100
Meta: 80%
11. RESUMEN DEL PRESUPUESTO (en miles de pesos)
Clasificador | Fuentede Fuente de . O"tasd COSTO
| - e : o
Presupuestario Componente a financiar | Financiamiento Financiamiento B ue'_" = . et TOTAL
(Item) i ENDR SECTORIAL inanciamiento M9
Compra externa de senricia;
de consultas nuevas de
especialidad, exdmenes y/o M31.314.000.- M$1.314.000.-
Contratacién de [procedimientos
i Programas
i
Consultorias
|
¥ .
Gastos | i
Administrativos j
i
TOTAL M$1.314.000.- M$1.314.000.-

Hasta un 5% de los recursos transferidos se podré destinar @ gastos administrativos de la institucion receptora
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12. PROGRAMACION DE CAJA REFERENCIAL DF MONTOS FNDR {en riles de pesos)

{Flujo de transferencias a la entidad postulante)
Clasificador

presupuestario Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio lulio Agosto
{ftem)

Contratacion de
Programas

Consultorias

Gastos
Administrativos

Clasificador
presupuestario Septiembre | Qctubre | Noviembre | Diciembre | Total2025 | Ssldoafios | Tetal ENDR
titem) postericras

Contratacion de

Programas M$44.500| M$SE4.900 | MS62.000 | M3S178.400 | MS1.135.600 | M$1.314.0C0.

Consultorias

Gastos
Administrativos
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13. RELACION DEL PROGRAMA CON PUEBLOS ORIGINARIDS

Afecta Area | g | no | Nombre(s) ADI indicar Total o Parcial
e Desarrollo Ti

indigena X o

ADI)? |

En los casos en que el programa intervenga ADI o pueblos originarios, se
debe explicitar si procede la Consulta Indigena, indicando a) nimero de
oficio y fecha de consulta realizada al Subsecretario de Servicios
Sociales, del Ministerip de Desarrollo Social sobre pertinencla de la
tonsulta y b) nimero de oficio y fecha de respuesta por parte del
Ministerio. Estos documentos

deben presentarse como anexos del prngramgﬁ_i -

Aplicacion de Consulta Indigena

" f Sna N\

Firma
Nombre del responsable de |a informacidn Nombre del repres}éntaﬁte de la institucidn:
Gededn Beltrdn Bello Jorge Ramos Vargas
Cargo: Formulador de Proyectos Cargo: Director Sérvicio de Salud Talcahuano
Fono: 41-3279803 Fono: 41-2688991
Correo electrdnico: gedeon.beltran@redsalud.gob.cl Correo electronico: jorge.ramos@redsalud.gob.cl

o0 /SFS/AL)/gbb
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