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SADETIICIONES conceptuales

— fr],l}f““ de Dependencia Establecimientos (IDE)
— ;,r dice de Dependencia de la Poblacion (IDP)
= »ﬁea de Influencia (AIF)

=7 E de los establecimientos con camas del

o
e —

'—z,-'

~ SILAIS Mga.
~ o IDP de las areas de salud del SILAIS Mga

| I




ﬁae identificar el'grado de dependencia de un
| dor con respecto a una poblacion.

= '“COrresponde preferentemente a una perspectiva
= organizacional de la Planificacion. A partir de estos
~  datos el hospital puede definir las zonas de servicios.

— Podemos hacernos una idea de la utilizacion de los
servicios de hospitalizacion en el SILIAS MGA en
relacion a los proveedores disponibles
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SEIndice de dependencia de la poblacion (IDP)

=Spretende identificar el grado de dependencia de una
poblacion con relacion al proveedor
S EXpresa el porcentaje de pacientes hospitalizados en
i cadauna de las unidades con camas (CS y hospitales),
&= en relacion a todos los pacientes hospitalizados de un
= = SILAIS determinado
_."‘-“—f El IDP de la poblacion hacia un proveedor se enmarca
=~ sobre todo en una perspectiva poblacional de la

z Planificacion

— Mide la parte del mercado que se reparten los

establecimientos; proporciona a cada unidad con camas
los datos de base para las estrategias de marketing con

la finalidad de conservar o expandir su mercado

— Sirve para determinar la poblacion alcanzada por un
establecimiento, o area de influencia
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SATECRGEE I RTUERCIa (A
B Slandloga a la poblacion objetivo de un programa de
JBJJ( =

= REP! resenta a los individuos gue han utilizado los

ECUrSes aungue tambien en una cierta proporcion

& representa a los no usuarios

= 'a hipotesis subyacente es: si “X” % de los pacientes

==i'*‘f - hospitalizados de una region estan en un hospital

-~ determinado, puede ocurrir que el mismo porcentaje
de la pobIaC|on de esa region este atendida por el
hospital en cuestion.

— El interes principal del area de influencia es
proporcionar un denominador poblacional a los
diferentes indicadores de actividades hospitalarias

e
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Uf GE 10S estabIeC|m|entos —

Glias del SILA‘IS'-MGA

PNEIILENI0S Para el analisis (datos anuales)

— €3] Jr ‘camas: (Corta estancia, produccion baja)

$r>180% egresos

— plo)s; ltales Agudos (Corta estancia, produccion alta)
8 = 0 > 365 egresos

a—:a Gspltales de especialidades (Larga estancia,

producaon baja)

,7-‘:-; ® Psiguiatrico: = o > de 40 egresos

=~ o Aldo Chavarria, Oncologico y Oftalmoldgico (?): = o > 10
' egresos

® Dermatologico: Todos los egresos

e FILE: INDICE DEPENDENCIA ESTABLECIMIENTOS
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INDICE DEPENDENCIA ESPECIFICOS CS con camas.xls

IDERESpecificos de O HE spitale
cICIL] J} ILAI \ -—»‘ ;

S H. r\I}FC 0 [.enin Fonseca
S, Ferr ando Velez Paiz

J rl rta Calderon
oberto Calderon

-- <‘- 0
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— ‘Aleman Nicaraguense
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”
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‘e FILE: INDICE DEPENDENCIA ESPECIFICOS Hospitales agudos


INDICE DEPENDENCIA ESPECIFICOS Hospitales agudos.xls
INDICE DEPENDENCIA ESPECIFICOS Hospitales agudos.xls

2 Fl; H:je liatrico
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——a ‘e FILE: INDICE DEPENDENCIA ESPECIFICOS Hospitales cronicos
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INDICE DEPENDENCIA ESPECIFICOS Hospitales especializados.xls
INDICE DEPENDENCIA ESPECIFICOS Hospitales especializados.xls

[IDE espécificos de establecimientoes:
GONIGCAMas —-VigJaIizacién-_-gmﬁ"‘"
S AN ST 1 [ €7 W— s

SRNGHItErIoS para el analisis (datos anuales)
SRESicon camas: (Corta estancia, produccion baja)
SR=>18020)egresos
BRHospitales Agudos (Corta estancia, produccion alta)
8 =0/> 365 egresos

- s'p'itales de especialidades (Larga estancia, produccion baja)
S % Psiquiatrico: = o > de 40 egresos

'~’0’ Aldo Chavarria, Oncologico y Oftalmologico (?): = o > 10 egresos

= = ¢ Dermatoldgico: Todos los egresos

e FILE: INDICE DEPENDENCIA ESPECIFICOS — Mapa de interseccion
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INDICE DEPENDENCIA ESPECIFICOS MAPA DE INTERSECCION A COLORES.xls

[DEGIobal de los estableci

e,

as del SILAIS

IDETCS con camas, SILAIS MGA, 2006

100.00% 100.00% 100.00%

100.00%

O SILAIS MGA B OTROS SILAIS
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as del SILALS I
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Hospitales Agudos, SILA

DEPENDENCIA

97.51%

100.00%
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O SILAIS MGA B OTROS SILAIS
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Bhilcamas d‘ei"jiﬂ_-AIS M

IDE - Hospitales deespemal'd’des LAIS MGA, 2006

80.00%
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Alarrizin
Nicairagueris

90.71% [

97.94%

Lectura horizonta

L id}gpe@__ SIGENGia Beritiz Leriir fooario

i Lz Mziscats Calledlzrar Farisscs Calldzrar
Cliri. foozrta Clamernta 0.00% 0.00% 0.00% 0.00% 0.00%
Hogzr Usorig 0.00% 0.00% 0.00% 0.00% 0.00%
MzszichizegE 29.02% 0.18% 1.25% 0.00% 0.00%
Mariagua Ignorada 3.48% 0.12% 1.861% 49.50% 43.13%
Tigitzigz 12429, 8.92% 4.33% 2.93% 2.90%

San Francisco Liore

1.29%

Silviz Farrufinio

2.18%

Villa Liparizd

4.51%
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59.83%

£l Crucera

62.10%

Villal Carlas Farisgcs
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San Rafael del Sur

41.35%
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13.07%

Fadra Altzrnirzno
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&34 %

Tieuzriiana

5.897%

Altzigraciz

46.82%
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0.00%
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24.95%

0.00%

0.00%

ot e
4.958%

27.11%

0.00%

0.00%

37.87%

35.89%

36.74%

39.75%

0.00%

0.00%

0.00%
12.65%
0.00%

20.85%
3. 74%

4.20%

40.58%

0.00%

0.04%

25.33%

43.64%

por HBC, SILAIS MGA, 2006
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Area de concentracion de los IDP, segun lugar de residencia en el Dpto. de Managua , ordenados
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aaem:’)n de los IDP EN EL Dpto. de MGA, segln otres
| SILAIS , ordenados por HBC, 2006 o~

F.Velez Bertha Lenin Roberto Alemén
Paiz Mascota Calderon | Fonseca | Calderon | nicaraguense

30.51%

15.25% 18.64%

28.16% 16.98% 30.33%

25.26% 12.70% 26.96% 20.81%

23.16% 8.99% 30.25% 11.85%

18.58% 11.86% 25.49% 21.95%

29.02% 10.08% 29.84%

30.96% 18.81% 23.85% 11.93%

30.91% 12.07%

12.51% 14.79%

Sl'I:AIS Madriz
SILAIS Masaya
"SILAIS Matagalpa
SILAIS Nueva Segovia

25.58% 13.84% 21.16% 10.22% 12.00%
31.66% 10.26% 23.71%

38.61% 12.95% 23.02%

SILAIS RAAN 34.12% 12.26% 20.24%
SILAIS RAAS 29.49% 15.59% 22.71%
SILAIS Rivas 30.55% 11.37% 30.02%

SILAIS Rio San Juan 28.28% 16.67% 22.22% 3.08%
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27.48%

Y61

450,000 : : : -

Area de influencia poblacional en el Dpto de Managua, de las unidades con
s000004 CMaS, SILAIS MGA, 2006 — 3

Influencia alta 353%036
350,000 +
300,000 +
200 Influencia media afta 221439
200,000 1
150,000 +
112358 %Y
Influencia media media M0 o 130/
100,000 1 = [Ed]
= Influencia baja 34,310 392

ug o3 2201 821 10026 10538 0o
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GORCIUSIONES . —

SERterminos de organlzacmn de redes, de los dos

J:J_J]c:JJ,)r,_,,J IDEesielundicadorme smltllnEl.I-DP.aestamas SR—
BNSAG0 para mar etmg le Servicios, en este caso, la red

J),J_)J] Gdino vende servicios en el SILAIS Mga.

,r-

_ La JJ'L mzacmn de las redes tiene que ser vista por fases:

— F Jtlnea de base 1 : identificacion de redes funcionales
= (ieste trabajo es un avance en este sentido)

= ,,.,,..r -FZ Diseno de nuevas redes (Si es necesario) o

C=2 -*;*' formalizacion de la s actuales
..j,:?’- — F3: Monitores y evaluacion de redes nuevas o actuales

— F4: Linea de base 2 = ajuste disefo de redes

-

~ o Existen 11 redes funcionales

— g fl)ependen de hospitales de corta estancia (Prioridad

— 5 dependen de hospitales de larga estancia

19



@onclusiones -

SGdractenisticas de las redes actuales .

-
—

=NI0SICS con camas poseenun IDE municipal.
SRGHTEraldesenviciosidehospitalesideicortalestancianndicen IDES
(ISPErSOS

sManaguaignorada” tiene una relacion de 7/11 general, 3/6

Hospitales de corta estancia y 3/5 hospitales de larga estancia =
tareasimejorar calidad del registro de los egresos

Conviven'4 categorias de IDE:

=" "o IDE municipales: CSc Teustepe, Tipitapa, Machapa y Ciudad

& Sandino.

— ¢ IDE departamentales: HFVP (94.8%), HANIC (97.51%)
. o IDE mixtol: corta estancia, predominio departamental, alta
—— dependencia nacional (ADN): HMJR (ADN 31.56%), HALF
——— (29.32%0)

- = e IDE mixto2: corta estancia, predominio departamental,
dependencia nacional media (MDN): HRC (MDN 15.69%0), HBC
(MDN 11.52%)

e IDE mixto3: larga estancia, predominio departamental, alta
dependencia nacional: HPSQ (ADN 37.38%), HACH (ADN 40.00%0)

e IDE mixto4 : larga estancia, predominio nacional, alta
dependencia departamental {ADD): HONCO (ADD 24.1%), DERMAT
(38.1%0) HOFT (ADD 48.58%

20



2l dac-imges «-}“"‘

— 0o nr'-“' rarse en la reingenieria de 6 redes del SILAIS
MGA

J rr - departamentales: HFVP, HANIC

‘o] DE mixtol: corta estancia, predominio
departamental alta dependencia nacional:
= HMIR, HALF

':j;‘j, o IDE mixto2: corta estancia, predominio

—— departamental, dependencia nacional media:
HRC, HBC

21
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fiendaciones:

- -,
- - . ——— —

sbasesidellareingenieria
SEFEADefinir criterios para priorizar la reorganizacion de las redes
= Jamano de la poblacion involucrada
= Numero de establecimientos participantes
=" Cartera de servicios del establecimiento cabeza de red
- Comportamiento de eventos centinela de interés
= > Mortalidad materna
. s  Complicaciones de la diabetes y la HTA
=« Otros
_:“-'EZ: Identificar debilidades en la organizacion y funcionamiento de cada

e

~ establecimiento cabeza de red y elaborar un plan de fortalecimiento
~ organizativo y funcional con cuatro blancos:
— — — Sistema de Direccion

—

— (Calidad de la atencion
— Capacidades de produccion
— Ejes de interaccion con las redes municipales del IDE (Servicios y eventos centinela)

e F3: Establecer indicadores para evaluar las redes y monitorear y evaluar el
comportamiento de los mismos.

* F4: Ajustes a las redes.
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