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ANTECEDENTES

- Caracteristicas del sistema de salud chileno

- Hospitalizacion como indicador de funcionamiento de
sistemas de salud la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS)

- Escasa informacion sistematica en torno al
funcionamiento del Sistema del Salud.
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OBJETIVO

- Determinar indicadores de hospitalizacion relacionados al
Sistema de Salud Chileno
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- Estudio de corte transversal, descriptivo.

- Recoleccion de datos: Encuestas telefonicas a teléfonos moviles,
septiembre 2015

- Muestra total de 2.280 personas mayores de 15 afos, mediante cuotas
regionales.

- Instrumento: médulo de caracterizacion socio-demografica y modulo de
consulta indicadores y percepcion en relacion a la atencion de salud.

- Se considerd edad, sexo, seguro de salud, nivel educacional y ocupacion
del sostenedor del hogar. Con las dos ultimas variables se construyo la
posicidn socioecondmica, en base a matriz de clasificacion socioecondémica
Esomark.
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METODO

- Mobdulo de indicadores de hospitalizacion se consideraron las
variables:

* Frecuencia en los ultimos 2 meses

* Lugar de atencion desde el que fue referido

* Frecuencia de hospitalizacidon segun indicacion

* Motivo de hospitalizacion

* Motivo de no hospitalizacion

* Caracterizacion lista de espera de hospitalizacion

* Tiempo de espera para hospitalizacion

* Percepcion de empeoramiento de la salud en el tiempo de espera
de hospitalizacion.

- Analisis univariado y con tablas de contingencia considerando
variables seguro de salud, posicion socioeconomica y nivel
educacional.
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RESULTADOS: muestra

2280 personas encuestadas a nivel nacional: 73,1% mujeres - 26,9% fueron  hombres.

Edad: 54,1 afnos (15-95, DS 18.1)
42,4% personas de 60 0 mas afnos y un 29,6% a personas entre 45 y 59 afos.
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RESULTADOS: Lista de espera

Actualmente, ;Se encuentra en una lista de espera para ser atendido?
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Distribucion de lista de espera de atencion médica, segun seguro de salud

FONASA ISAPRESs

B Védico especialista Examenes
BN Cirugia
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RESULTADOS: Indicadores de hospitalizacion

Frecuencia de hospitalizacion en los ultimos dos anos

I No Si
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Establecimiento de referencia para ser hospitalizado

Consultorio _ 28,1%
Consulta privada - 27%
Hospital o clinica - 20%
Urgencia pubica - 18,6%
Urgencia privada . 6%
No recuerda O
0 EID 4ID 6'0 BID 16'0
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Frecuencia de hospitalizacion segun seguro de salud

FONASA ISAPRESs

I No Si

La proporcion de no hospitalizarse es 6 veces mayor en los usuarios de FONASA
que en los usuarios de ISAPRES.
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Distribucion de lista de espera de hospitalizaciéon, segun seguro de salud

FONASA ISAPREs

1,8%

I No Si

La proporciéon es 14 veces mayor en los usuarios de FONASA que en los usuarios
de ISAPRES.
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Tiempo de espera de hospitalizacién, segun seguro de salud

FONASA ISAPREs

I Venos de 1 mes B Entre 2 y 6 meses
[ Entre 6 meses y 1 afio Mas de 1 afio
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Motivo de NO hospitalizacion segun seguro de salud

FONASA ISAPRE

B No habian camas disponibles B Decidi no hospitalizarme
I No tenia el dinero que se le pedia NS/NC
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- La pregunta trazadora (estar en lista de espera) es consistente: las personas en espera
de atencion se concentran entre los beneficiarios de FONASA

- La probabilidad de no ser hospitalizado es 6 veces mayor en FONASA que en
ISAPRES vy la probabilidad de estar en lista de espera 14 veces mayor.

- FONASA esperan mas de un afno para ser hospitalizados y la causa “Falta de Camas”
explica el 46% de los casos; y la falta de dinero el 10,5%, a pesar de estar indicada.

- Entre los beneficiarios Fonasa, la causa “Falta de Camas” explica el 46% de los casos;
y la falta de dinero el 10,5% de los casos de no hospitalizacion, a pesar de estar
indicada.

- Inequidad en indicadores de hospitalizacion, segun seguro de salud —> Sistema de
Salud
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