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Descripcion Este programa permite mejorar las condiciones de salud de la poblacién derechohabiente que lo requiera a través de la
del atencion médico-quirargica en camas censables de clinicas hospital y hospitales generales del Instituto, asi como en
Programa: hospitales subrogados de segundo nivel.

Porcentaje de muertes intrahospitalarias en unidades hospitalarias de 2do. ¢ Cuales son los resultados del programay cémo los mide?
nivel.
En 2012, en el Instituto se registraron 1.97 muertes intrahospitalarias en
. Frecuencia: Anual unidades hospitalarias de 2do. nivel de atencion, que en comparacion con la
% Afio base: 2006 meta prevista de registrar 2.29 muertes, significé un alcance superior de 14.00%
= Meta: 299 % , debid_o' a que se pres‘en_té un mayor nl_]r_nero de egresos por la mejora en la
8 0% . Valor: 1.97 % resolucion d_e los pademmlento_s que requirieron hosp|ta|_|za(:|on.
S 2011 . 201z : ' El "Porcentaje de egresos hospitalarios generales por mejoria", fue de 88.94% , lo
@ e que signficé un cumplimiento de 98.70% de la meta prevista de registrar 90.09
% W funee W Mo aniE g as egresos por mejoria, lo cual se explica por diversos factores: el servicio depende
n de la demanda, existencia de unidades médicas con poca poblaciéon o que fueron
& remodeladas y plantilla de personal incompleta.

., Derechohabientes del Instituto que podrian requerir atencion médica de las cuatro especialidades
Definicion de basicas (medicina interna, cirugia, pediatria, ginecologia y obstetricia), auxiliares de diagnéstico y
Poblacion Objetivo: tratamiento con procedimientos de mediana complejidad. Aproximadamente es el 12% de la poblacién

potencial.
Cobertura Evolucién de la Cobertura Analisis de la Cobertura

Entidades atendidas 32 . La poblacién derechohabiente se

12,500,000 g . incrementé en un 10% del afio 2008 al
© Municipios atendidos - _ . 2012, y la poblacién objetivo ha tenido
5 ) ) 10,000,000 ; el mismo crecimiento; sin embargo, la
= Localidades atendidas | - demanda no corresponde a la oferta del
8 Cuantificacién de 7,500,000 1 Instituto,_’ya que I{:\ ampliacion y/o
o ’ construccién de hospitales no ha tenido
@) Poblaciones 5,000,000 el mismo crecimiento y la poblacién

Unidad de Medida PA adulta mayor empieza a predominar.
Valor 2012 2,500,000 Dado que estos pacientes son
Personas * e — % portadores de multipatologias, los dias
0 de estancia intrahospitalaria aumentan,
Poblacion Potencial 12,449,609 L generando menos camas censables
Poblacién Objetivo 1,493,953 2008 2009 2"!1"' 2011 2012 disponibles.
Poblacion Atendida 265,718 Periodo
Poblacion Atendida/ 7 i N i
Poblacién Objetivo . b W Potencial @ Objetive B Atendida
Datos Presupuestarios * A
Presupuesto Presupuesto (1) Andlisis del Sector
= Afio del Programa  del Ramg (MDP) % = —  Este programa presupuestario se vincula
S (MDP) (1) @ (2) con el eje 3 del Plan Nacional de
8 2007 ND 114.086.12 np Desarrollo: Igualdad de Oportunidades,
) ' con el Objetivo Nacional V. Tema.
—_ 2008 3,835.85 132,138.72 2.90% Desarrollo Integral, Subtema 3.2 Salud,
% Objetivo 4. Mejorar las condiciones de
0 2009 3,862.1 148,327.84 2.60% salud de la poblacién,
g 2010 3,597.43 157,695.35 2.28%
:Eé 2011 3,599.29 174,241.64 2.07 %
2012 3,597.15 175,590.25 2.05%

Afio de Inicio del Programa: 2006

* Valores a precios constantes promedio de 2012, actualizados con el indice Nacional de Precios al Consumidor (INPC) .
MDP: Millones de Pesos. Clave presupuestaria E011




