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Evidencia en financiamiento publico
Caso Hospital de Coyhaique
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Objectives

Chile has transitioned from a bottom-up costing strategy towards DRGs. Many public
providers are still reporting difficulties implementing this new system and concerns

Show Outline ¥

surrounding the costing method and its impaoct on resources.

Methods

A cost-study for bariatric surgery was carried-out from the public perspective using
two methodologies, for the same public provider. The first method consisted in a
bottom-up costing based on an exhoustive analysis of pre-operative, intra-operative,
ond follow-up periods, complemented with a panel of experts. The investigators
identified a homogenous payment basis, cost drivers {devices, length of stay, drugs,

complications, medical care), and vectorial variables: price, quantity, expenditure, and

risk for the horizon of one-year in cost maotrices. The second methodology was based

on DRGs. The public provider's DRG data was retrieved (IR-DRGs, DRG-weight, DRG

base-price, length of hospitalization, outliers, etc.) to estimate the cost distribution.

Univariate sensitivity analysis was performed on variables identified as most relevant

(price): gostroduodenoscopy (+58%), basic (+187%), and Intensive Care Unit (+192%) o
bed days. For this method two scenarios were identified (averoge and conservative). Medtronlc




Herramientas para el desarrollo de proyectos publicos
Caso Hospital de Coyhaique / Soporte Medtronic
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Canasta Cirugia Bariatrica para el sector publico

C
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Establecimiento Metropolitano
Establecimiento de Zona Austral

es:

é Canasta de componente de cuidados preoperatorios

h- Canasta de componente de cuidados intraoperatorios y post operatorio inmediato y mediato
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Programa de acompanamiento a prestadores publicos

Caso Hospital Luis Tisné

=

Levantamiento de Anélisis Econémico Apoyo directivo
Data GRD Definicidn de Canasta Coordinacion de Red
Definicién protocolo Seguimiento y
clinico escalamiento
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Proyecto Hospital Luis Tisné

Resultados

Resumen del contrato

Namero del contrato: Mecanismo de compra: Nombre del contrato:
1057492-76-CL23 Licitacion SUMINISTRO DE KITS PARA CIRUGIAS

BARIATRICAS MANGA Y BYPASS GASTRICO
Unidad Requirente: ID Licitacion / Orden de Compra: CON CARGAS ADICIONALES Y EQUIPO
HOSPITAL ORIENTE DR LUIS TISNE BROUSSE 1057492-64-1LQ23

Productos / Servicios

Nombre de producto Cantidad

Trocares quirargicos para uso general o accesorios 80
Trocares quirdrgicos para uso general 0 accesorios 80
Trocares quirargicos para uso general o accesorios 30
Trocares quirargicos para uso general 0 accesorios 30
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Financiamiento Hospitalario GRD

n
Valorizacion = Z[peso relativo GRD;  Precio Base]
i=1
2° FIJANSE los siguientes precios base para los

establecimientos pertenecientes al Programa 05 “Financiamiento Hospitales Por Grupo
Relacionado de Diagnostico”:

Precio Base (PB) Valor
PB unico 67 Hospitales $2.821.990 | $3.524.666
| PB Unico ajustado Hospitales Especializados (3) | $3.261.000 |

| PB Unico ajustado Hospitales Zona Austral (2) $3.851.000 |

Peso
IR-GRD: $4.509.258
relativo 4:509-25
61201 PH procedimientos complejos del tracto digestivo 1,2490

61202 PH procedimientos complejos del tracto digestivo W/CC 1,5979
61203 PH procedimientos complejos del tracto digestivo W/MCC | 5,5647

$15.703.528

Medtronic
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Modalidad de Cobertura Complementaria (MCC)

, FONASA RED DE

TRANSFERENCIA BONIFICACION SEGUN CON

ARANCEL MCC CONVENIO MCC
ASEGURADORA
| —

BENEFICIARIO DE FINANCIAMIENTO

FONASA INSCRITO DE LA

Be EN MCC PRESTACION

PRESTACION pnas
DE SALUD,

SEGON s alos grupos
CATALOGO MCC as en MCC

DESEMBOLSO DIRECTO

COPAGO

rivados de

Pre senio MCC

OTORGAMIENTO DE LA PRESTACION
Cédigo Denominacién Valor Total | Aporte Cotiz. | Aporte Seguro | Aporte Benef.

061201 | PH procedimientos complejos del tracto digestivo 3.622.100 1.376.400 977.960 1.267.740
061202 | PH procedimientos complejos del tracto digestivo W/CC 4.633.910 1.760.890 1.251.150 1.621.870
061203 | PH procedimientos complejos del tracto digestivo W/MCC 17.823.500 6.772.930 4.812.340 6.238.230

Medtronic
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SAP - Sistema de acceso priorizado

MODALIDAD DE ATENCION
INSTITUCIONAL

+

Personas en espera por Para todos los tramos,
resolver un problema independiente de su
de salud priorizado ingreso

Pacientes seran

derivados a prestadores Recibirén atencion
en convenio con Copago Cero

Confidencial

MODALIDAD
LIBRE ELECCION

Problemas de salud Disponible para los
priorizados tramos B, Cy D.

Copago maximo por
tramo de ingreso

TRAMO B TRAMO C TRAMO D
1.5 sueldos minimos | 2 sueldos minimos 3 sueldos minimos
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SAP

Sistema de Acceso Priorizado SAP FONASA, orientado a mejorar los tiempos de espera de prestaciones médicas y quirargicas NO GES.
AUnN no se informan los problemas de salud priorizados. Pero habra un listado cuya vigencia sera anual.

Este Sistema opera en las 2 modalidades de atencion:

Modalidad de Atencion Institucional MAI:

Todas las personas pueden acceder (Tramo A, B, Cy D).

Los pacientes seran derivados a red de prestadores en convenio.

No deberan co-pagar nada.

Las personas que experimenten demoras, pueden acudir a la Superintendencia, como mecanismo de aceleracién de su caso.

Modalidad de Libre Eleccion MLE:

. Solo pueden acceder personas en tramo B, Cy D.

. Lapersona elige a qué prestador privado se va. Esto abre posibilidad a privados de atraer demanda para mejorar su
volumen.

. Hay un deducible que varia segin tramo entre 1.5 a 3 sueldos minimos, o sea entre $766 mil a $1,5 mill.
« Las personas que experimenten demoras, pueden acudir a la Superintendencia, como mecanismo de aceleracién de su caso.

Algunas incertidumbres:

AUN no hay definicién de marco presupuestario, por ende, hasta ahora, sale de la partida de compra a privados. En prensa se mencioné 28
mil millones, pero seria un monto muy pequeno.

No queda claro cémo esto conversa o no con las compras a privados en patologias NO GES por las vias de GRD en licitaciones de listas de
espera y patologias agudas y re-agudizadas. No se entiende si es para ordenar esos mecanismos ya vigentes o es complementario.
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Escenario Isapres 2025

GANANCIA O PERDIDA POR ISAPRE
A SEPTIEMBRE DE 2024 (EN MILLONES DE $)

Colmena se convierte en la mas masiva y

CruzBlanca se desploma N\ &

27.6% En cinco afos, el sistema privado de salud ha

. 28801

pa® Rt ot s perdido cerca de 800 mil beneficiarios (la suma de
TRES MASVIDA BLANCA
S cotizantes mas cargas), cayendo desde 3,4
COMPARACION DE LOS BENEFICIARIOS

POR ISAPRE EN CINCO ANOS millones a unos 2,6 millones
NUMERO DE BENEFICIARIOS

8 5 8 El nimero de afiliados del sistema Isapres hoy es
= ~ &3 s =
S _ BRS Bg B § : ]
.., E S = | ' equivalente al que tenian en 2013

= 25 B | | | .

= = l I | | Afliados cotizaron en promedio 10,4% de su

| . | |

ESENCIAL VIDA TRES NUEVA CRUZ CONSALUD ~ BANMEDICA COLMENA S aIario en 20 2 4

MASVIDA BLANCA FUENTE: SUPERINTENDENCIA DE SALUD
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ISAPRE

Prestacion Monto Nivel 1 Copago Nivel 1 Monto Nivel 2 Copago Nivel 2 Monto Nivel 3 Copago Nivel 3
(1802159) CIRUGIA BARIATRICA MANGA GASTRICA POR

LAPAROSCOPIA $562.380 $281.190 $731.090 $449.900 $899.810 $618.620
(1802158) CIRUGIA BARIATRICA BY PASS GASTRICO POR $650.780 $325.390 $846.010 $520.620 $1.041.250 $715.860

LAPAROSCOPIA

Los planes de Isapre no podran tener una bonificacion inferior
a la cobertura financiera que el Fondo Nacional de Salud
asegura en esta modalidad.

No todas las prestaciones de salud tienen cobertura, ya que el
plan sélo esta obligado a incorporar las que se encuentran en el
Arancel de Referencia del Fonasa, pudiendo existir otras que no
tendran cobertura si no ha expresamente asi en el plan.

https://www.superdesalud.gob.cl/orientacion-en-salud/fonasa-o-isapre/#accordion_0
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Mensajes
C\ave : Programas

publicos

Relacionamiento
con Gobierno

Multiples
opciones de
financiamiento
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