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“Evidencia internacional sugiere que es necesario
transitar desde el actual esquema de financiamiento — —p GRD
hacia uno que considere unpago por resolucion”

1.CNP(2020). Uso Eficiente de Quirdfanos Electivosy
Gestion de Lista de Espera NO GES
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financiamiento de los
hospitales

“Evidencia internacional sugiere que es necesario
transitar desde el actual esquema de financiamiento — —p GRD
hacia uno que considere unpago por resolucion”

v

“Segun la experiencia internacional, es necesario
realizar antes un estudio de costos de las
prestaciones”

1.CNP(2020). Uso Eficiente de Quirdfanos Electivosy
Gestion de Lista de Espera NO GES



Objetivo general

Generar una metodologia para
estimar el costo de la lista de
espera de cirugia electiva mayor



VEWAEIES

y
Metodos

LISTA DE ESPERA
CIRUGIA ELECTIVA

BASE DE DATOS
GRD

Lista de espera abierta
cirugia electiva mayor
marzo 2023

Registros realizados por
los 65 hospitales
financiados por el
mecanismo de pago por
Grupos Relacionados
por Diagndstico (GRD)
afnos 2019-2020-2021




Lista de espera abierta
marzo 2023

247.015

Pacientes en lista de espera

604 421

Promedio Dias Mediana Dias
de espera de espera
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Metodologia

ESTIMACION DEL
COSTO DE LA LISTA
DE ESPERA

ASIGNACION DE
PESOS RELATIVOS
A PRESTACIONES

CONVERSION DE
CODIGOS MAI A
GRD

CONSOLIDAR
PESOS RELATIVOS
GRD




CONSOLIDAR
PESOS RELATIVOS
GRD

Establecer inico peso relativo por
GRD quirurgico en base al historico

4.873 registros
CIE9 | Glosa GRD Peso GRD

13.41 | PA PROCEDIMIENTOS SOBRE CATARATAS | 0.45



CONVERSION DE
CODIGOS MAI A
GRD

La conversion de codigos se realiza a traves del
cruce del RUT de los pacientes de la lista de espera
con el RUT de los pacientes del listado de compras

CIES

MAI > CIE9

CIES



MAI

21-04-1951

Glosa MAI

Ruptura manguito rotadores,

trat. quir. c/s acromiectomia

3877 registros

CIE9

68.29

80.21

Glosa GRD

ESCISION UTERO
LOCAL.OTRA

ARTROSCOPIA.HO
MBRO

> 1534 registros

Clasificacion

No

SI



ASIGNACION DE
PESOS RELATIVOS
A PRESTACIONES

Generar asignacion de pesos GRD a codigos MAIL segun
promedio ponderado

491 registros

18-02-081 1.01



ESTIMACION DEL
COSTO DE LA LISTA
DE ESPERA

Para obtener el costo de la lista de espera, se multiplica el
peso relativo de cada prestacion por el valor del precio

base GRD
Precio base 2023 $2.726.000

MAI PESO GRD PONDERADO COSTO
11-03-004 2.45 114 $6.678.700
11-03-005 2.51 269 $6.842.260

11-03-006 3.75 $10.222.500
11-03-008 3.90 $10.631.400




Resultados

VALORACION DE LA LISTA DE ESPERA

@ Peso asignado: 049,
@ Sinasignar: 6%

COSTO TOTAL LISTA DE ESPERA

$641.678.262.108 US$ 800M
2 3
DEUDA ISAPRES PRESUPUESTO SALUD 2023

USS$ 1.400M US$ 16.000M




Especialidad

Especialidad N°pacientes Peso promedio Costo total Costo promedio
Traumatologia 73.564 |1.17 $234.397.160.153 | $3.186.303
Cirugia Digestiva 41.892 |0.97 $111.227.209.861 | $2.655.094
Neurocirugia 11.198 (2.16 $ 65.925.189.936 | $5.887.229
Ginecologia y Obstetricia 22.769 |0.75 $ 46.389.517.927 | $2.037.398
Otorrinolaringologia 23.258 |0.68 $ 42.937.816.227 | $1.846.153
Urologia y Nefrologia 23.650 |0.66 $ 42.590.666.683 | $1.800.874
Cirugia Cardiovascular 14.983 |0.83 $ 33.894.413.192 | $2.262.191
Oftalmologia 20.820 (0.51 $ 29.053.108.111 | $1.395.442
Cirugia de Cabeza y Cuello 7.644 11.12 $ 23.325.860.089 | $3.051.525
Plastica y Reparadora 7.157 [0.95 $ 18.582.304.750 | $2.596.382
Odontologia 52 |0.86 $ 119.018.695 | $2.288.821




Servicio de Salud

Servicio de Salud N°pacientes Peso promedio Costo total Costo promedio
O'Higgins 22103 1.02 $61.193.618.928 | $ 2.768.566

Del Maule 21307 0.95 $55.171.265.011 | $ 2.589.349
A. Sur 14963 0.99 $40.570.014.432 | $ 2.711.356
M. Sur Oriente 14376 0.98 $38.421.444.068 | $ 2.672.610
Vina del Mar-Q 14504 0.94 $37.048.738.064 | $ 2.554.381

Magallanes 2770 0.97 $ 7.308.470.905 | $ 2.638.437
Arica 3154 0.84 $ 7.191.543.624 | $ 2.280.134
Arauco 2718 0.72 $ 5.319.995.447 | $ 1.957.320
A. Norte 1742 0.80 $ 3.812.559.908 | $ 2.188.611




Servicio de Salud

Dias de espera N°pacientes Pesopromedio Costo total Costo promedio
0-1aifio 111.934 0.92 $279.409.546.710 | $2.496.199
1-2 afios 59.886 0.97 $ 158.812.739.772 $2.651.918
2-3 afios 20.066 0.99 $ 53.895.714.307 | $2.685.922
3-4 afios 34.698 1.01 $ 95.891.970.987 | $2.763.617
4-5 anos 14.914 1.07 $ 43.541.533.897 | $2.919.507
5+ afios 5.517 1.12 $ 16.890.759.955 | $3.061.584
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« La metodologia presentada en este trabajo permite
tener una estimacion del costo de resolver la lista de
espera quirurgica en un instante de tiempo.

| ) Consistencia en resultados (casos

neurocirugia-oftalmologia).

Conclusion

Estimacion se fundamenta en el costo
historico, no en el gasto.




Conclusion

« La metodologia presentada en este trabajo permite
tener una estimacion del costo de resolver la lista de
espera quirurgica en un instante de tiempo.

 Insumo de politica publica que facilita la discusion
oresupuestaria, centrada en el gasto historico,
pasada en datos y objetiva.

|—> Mayor tiempo en etapas de ejecuciony

evaluacion.




Conclusion

Listas de espera no deben ser entendidas como un
problema unicamente de recursos. La inyeccion de
recursos adicionales tiene resultados desigualesy
siempre transitorios (OI\/IS)

Requiere de coordinacion de multiples
recursos especializados: Mayor gestion de la
red publico privada, tiempos maximos de

espera, instrumentos de constante
actualizacion y seguimiento de pacientes, etc.

Politica presupuestaria continua (definicion
de incentivos).
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