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DENOMINACION, NATURALEZA Y FUNCIONES DEL HOSPITAL

Hospital Nacional Francisco Menéndez de Ahuachapan

MISION

Somos una institucién publica de segundo nivel de
atencion en salud, categorizado como Hospital
Departamental, al servicio de la ciudadania, ofreciendo
servicios asistenciales con calidad y calidez, mediante el
funcionamiento en Redes Integrales e Integradas de Salud
(RIIS), que potencia la utilizacion eficiente de los
diferentes recursos que la institucion prosee,
promoviendo la investigacion, formacion y educacion del

Recurso Humano.

VISION

Ser reconocido como una Institucién de Salud comprometida
con el paciente, brindandole una atencién en salud de calidad,
accesible, agil, responsable y profesional, funcionando como
equipo de trabajo que proyecta su accionar de manera efectiva
en las Redes Integrales e Integradas de Salud (RIIS), que
permite hacer valer el derecho humano a la salud, a las

personas que lo solicitan.

OBJETIVO GENERAL

Brindar una atencién integral, con calidad y calidez a los
usuarios que demandan nuestros servicios, de acuerdo a la
capacidad instalada y resolutiva, mediante la planificacién,
monitoreo y evaluacion de las diferentes actividades en salud,
con capacidades técnicas, operativas y administrativas en la
gestion hospitalaria, con el fin de responder las necesidades y

expectativas de los usuarios.




OBJETIVOS ESPECIFICOS

1- Aplicar técnicas y herramientas administrativas, que

propicien la eficiencia hospitalaria.

2- Vigilar por la aplicacién y cumplimiento de las leyes y

normativas institucionales procedentes del nivel central

3- Definir y establecer las responsabilidades, atribuciones,
funciones, relaciones internas y externas, de los entes que

conforman al hospital.

Brindar atencion médica a la poblacion realizando actividades
de promocién, prevencion, recuperacién y rehabilitacion
mediante servicios de emergencia, ambulatorios y de
hospitalizacién, y podra recibir o referir pacientes a otras
instituciones, bajo el Sistema de referencia, retorno e
interconsulta, con el proposito de realizar estudios
diagndsticos u ofrecer terapéutica de acuerdo a su enfermedad
y necesidad de complejidad en la atencién hospitalaria, a partir

de la categorizacidon del servicio.

Desarrollar actividades de promocién y educacién en salud,
dirigidas a los trabajadores, estudiantes, usuarios,

acompafantes y visitantes.

Contribuir de forma integrada con las demas instituciones del
Sistema Nacional de Salud, con el funcionamiento efectivo en
RIIS, para mantener la salud de la poblacién de su area de

responsabilidad.




Coordinar con el resto de Hospitales nacionales y el Primer
nivel de atencién sobre la aplicacién de los Lineamientos
técnicos para la referencia, retorno e interconsulta en las RIIS,
apoyo e intercambio de recursos, capacitaciones y soporte

técnico.

Rendicién de cuentas a la poblacién en general, en atencién al
servicio de salud brindado, asi como las actividades
indispensables para la mejora en la transparencia y la

eficiencia de los procesos.

Realizar la vigilancia y el control epidemioldgico del medio
intrahospitalario y su entorno, asi como alertar a los niveles
correspondientes y participar en el manejo de las situaciones

epidemiol6gicas detectadas.




I. INTRODUCCION

El presente Plan Operativo 2022, en adelante POA ha sido elaborado por el Consejo
Estratégico de Gestion del Hospital Nacional Francisco Menéndez de Ahuachapan, siguiendo
lineamientos especificos del Ministerio de Salud para su elaboracién. Dado que el afio 2021 ha
sido irregular por la situaciéon de la pandemia por COVID 19, algunas de las actividades
tuvieron que ser reprogramadas para su cumplimiento en el préximo afio, lo cual implica un
reto para la institucién debido a que se debe afrontar una nueva normalidad en la prestacién

de los servicios de salud.

El Hospital Nacional Francisco Menéndez de Ahuachapan estd comprometido a dar
cumplimiento a este elemento, y de esta manera contribuir con el cuidado de la salud de la

poblacion que hace uso de nuestros servicios como hospital de Segundo Nivel de Atencion.

Su contenido se deriva partiendo de un Diagnostico Institucional que enmarca la situaciéon
actual del hospital, dicho POA tiene como propdsito contribuir a la construccién del
fortalecimiento institucional, implementando acciones dirigidas a la reducciéon de
vulnerabilidades asociadas a los riesgos identificados y marcan el rumbo a seguir a través de
objetivos, estrategias y lineas de acciéon definidas, ademds con miras a desarrollar una

intervencion mas eficiente a beneficio de la poblacién del departamento de Ahuachapan.

Dicho Plan Anual Operativo esta disefiado en armonia con el Plan Cuscatlan, los Objetivos de
Desarrollo Sostenible (ODS), la Agenda de Salud Sostenible para las Américas 2018-2030; el
Plan de Desarrollo Social 2019 - 2024; la Politica Crecer Juntos y el Plan Estratégico
Institucional del MINSAL.



II. DIAGNOSTICO SITUACIONAL

A. ANALISIS DE LA DEMANDA

A.1 CARACTERISTICAS DE LA POBLACION

La poblacién que demanda servicios al Hospital Nacional Francisco Menéndez de Ahuachapan
se ha estimado con base a la informacion de la Direccién General de Estadistica y Censos del
Ministerio de Economia (DIGESTYC) y los registros de los usuarios de los servicios médicos.

Se estima que para el 2022 la poblacién total proyectada para el departamento de

Ahuachapan es de 365,128 habitantes.

Cuadro 1:
POBLACION DEMANDA SERVICIOS HOSPITAL NACIONAL DE AHUACHAPAN
EDAD HOMBRES EDAD MUJERES
0-4 17594 0-4 16807
5-9 17915 5-9 17078
10-14 17028 10-14 16219
15-19 17479 15-19 16611
20-24 19293 20-24 18718
25-29 18372 25-29 18478
30-34 13858 30-34 15049
35-39 10132 35-39 12353
40-44 8256 40-44 10903
45-49 7362 45-49 9682
50-54 6713 50-54 8603
55-59 5669 55-59 7227
60-64 4747 60-64 5948
65-69 3880 65-69 4780
70-74 3133 70-74 3865
75-79 2224 75-79 2742
80 y mas 2856 80 y mas 3554
TOTAL 176511 188617




365,128

Fuente: DIGESTYC

ANALISIS

El Municipio de Ahuachapan, ciudad y cabecera del departamento de Ahuachapan, ubicado en
la zona occidental de El Salvador limita al norte con los municipios de San Lorenzo y la
Republica de Guatemala; al este por San Lorenzo, Atiquizaya y Turin; al sur por Apaneca,
Concepciéon Ataco y Tacuba y Juayua del Departamento de Sonsonate y al oeste por la
Republica de Guatemala. Se encuentra ubicado en las coordenadas geograficas 14202°56” L.N.
(extremo septentrional) y 13252°43” (extremo meridional), 899245'22” L.W.G.(extremo
oriental) y 89258’18” L.W.G. (extremo Occidental), encontrdndose a 100 Km. de la ciudad

capital San Salvador. Su altura promedio es de 785 m.s.n.m.

El municipio de Ahuachapan tiene una extension de 244.84 Km, equivalente al 19.7% del
territorio del Departamento de Ahuachapan, de los cuales aproximadamente 243.04 Kms2
pertenecen al area rural y 1.80 Kms2 al area urbana. De acuerdo a la divisiéon politico
administrativa del municipio este se divide en el area urbana (ciudad) y 29 cantones. A su vez
el area urbana se subdivide en barrios y colonias y el area rural en 143 caserios. Es
importante mencionar que se encontraron diferentes datos sobre el nimero de cantones y

caserios, tomandose los datos proporcionados por la municipalidad.

Cuadro: 2
Caracterizacion de la situacion de la poblacién de Ahuachapan

Caracteristica demografica Comentario

Poblacidn total 362,681 Piramide poblacional tipo regresiva que
aparenta una perspectiva a futuro en descenso
por multiples factores sociales. Con una rango
de edad de 20 a 24 afios mas numerosa.

Microrregiones del departamento Microrregion Norte de  Ahuachapan,
Microrregion Sur de  Ahuachapan 'y




Microrregion Centro Ahuachapan, en esta
ultima pertenece el municipio de Ahuachapan
y los municipios de Tacuba, Apaneca y

Concepcidn Ataco.

Centros y puestos de salud

1 Hospital Nacional, 3 Unidades Comunitarias
de Salud Familiar Especializadas, 21 UCSF
Intermedias, 21 UCSF Basicas, 3 Hospitales

Privados, 1 Cruz Roja.

Principales programas de salud

Atencion Materno Infantil, Prevencién del
Dengue, Sindrome de Inmunodeficiencia
Adquirida (SIDA), enfermedades de
transmision Sexual (ETS) y Tuberculosis,
Programa de Tuberculosis, Veteranos de
Guerra, Adolescentes, Privados de Libertad,

entre otros.

Presencia de organismos

gubernamentales  (0G)

cobertura)

(tipo

y

Aduana, Agencia Comercial de ANDA,
Bomberos, Casa de la Cultura, Centro Integral
de Desarrollo Juvenil, CID Centro Nacional de
Registros, CNR Centro Nacional de Tecnologia
Agropecuaria, CENTA. Comunal del ISSS
Delegacion Municipal de la Policia Nacional
Civil, PNC. Departamental del Ministerio de
Educacion Destacamento Militar No.7 FUSATE
Gobernaciéon Departamental de Ahuachapan
Instituto de Deportes de El Salvador, INDES
ISSS, Juzgados, Fiscalia General de la
Republica, Migracion Municipalidad de
Ahuachapan, Procuraduria General de la
Republica. Procuraduria para la Defensa de los

Derechos Humanos, Seguridad Ciudadana,
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SIBASI, Sucursal Direccién General de Correos.

Estructura Econémica Actividades del sector primario (agricultura,

ganaderia y pesca)

Actividades del sector secundario (micro

pequeia empresa)

Actividades del sector terciario (comercio y

servicios)

Fuentes de empleo: Agricultura, remesas,
Comercio, jornal, pequefias agroindustrias y

auto empleo.

Es importante mencionar que el departamento de Ahuachapan, es el primer departamento en
El Salvador en extrema pobreza, lo que repercute en el estado educativo e intelectual,
determinantes econdémicos sociales que condicionan el estado de salud de los habitantes de

Ahuachapan.

En cuanto a las edades de 60 a 80 y mas, corresponde al porcentaje considerado como

poblacion no productiva para los hogares y la salud desde el punto de vista econémico.

Analizando las caracteristicas de la poblaciéon y su demanda para el afio 2021, las lineas
estratégicas del Plan Cuscatldn, objetivos institucionales del MINSAL, los objetivos
institucionales del Hospital Nacional de Ahuachapan, los Objetivos del desarrollo Sostenible
(ODS), especialmente nos centraremos el ODS 3, que se refiere a salud y bienestar, asi también
retomaremos la Ley de medio Ambiente que es importante para nuestra institucién, motivo
por el cual se priorizara las actividades en el Plan de gestion para obtener los resultados

esperados.
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A.1.2 PIRAMIDE POBLACIONAL PROYECTADA PARA EL ANO 2022 A CARGO DEL
HOSPITAL NACIONAL FRANCISCO MENENDEZ DE AHUACHAPAN.

Piramide Poblacional Hospital Nacional de Ahuachapéan 2022
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A.2 SITUACION DE SALUD

A.2.1 Comportamiento de partos normales y cesareas.

Cuadro: 3

ANO PARTO VAGINAL PARTO CESAREA

2015 2874 912

2016 2841 1013

2017 2705 779

2018 2471 719

NOVIEMBRE 2019 2375 577

2020 5,716 777

Hasta septiembre 2021 1,699 546

Fuente: SIMMOW
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Atenciones Hospitalarias de parto vaginal y cesarea 2017-2021 (enero a Julio) (SIMMOW)

Se puede evidenciar que la tendencia se ha mantenido en los 5 afios en relacién al nimero de
partos en la institucién. Obteniendo un promedio de 2342 partos vaginales por afio y un
promedio de 648 partos por cesarea. Figurando como la principal causa de atencién brindada
en las consultas y egresos hospitalarios en 2021. En tal sentido el hospital debe mantener
fortalecida las capacidades de los recursos para la atencion de este tipo. De igual manera
realizar diagndsticos acertados y atenciones oportunas para disminuir la morbimortalidad

relacionada a esta causa.

Cuadro 4: Distribucion de los partos segin centro asistencial del departamento

Ahuachapan 01/01/2021al110/10/2021

Centro de Salud donde se verificé parto 2021 N° de partos

Hospital ISSS Policlinico Mejicanos SS Zacamil 10
Hospital ISSS Regional Santa Ana SA 229
Hospital ISSS Regional Sonsonate SO 63
Hospital ISSS San Salvador SS 12 de Mayo 37
Hospital Nacional Ahuachapan AH "Francisco Menéndez" 1536
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Hospital Nacional Chalchuapa SA 199

Hospital Nacional Cojutepeque CU "Nuestra Sra. de Fatima" 5
Hospital Nacional San Salvador SS de la Mujer 52
Hospital Nacional Santa Ana SA "San Juan de Dios" 67
Hospital Nacional Sonsonate SO "Dr. Jorge Mazzini Villacorta" 542
otros 1343

Fuente: SIMMOW

Del total de 4,083 partos registrados para el departamento de Ahuachapan hasta el momento
de elaboracién de este informe, se evidencia que por el momento 37.62 % (1536) fue atendido
en el Hospital Nacional de Ahuachapan, lo que evidencia una migraciéon importante de la
poblacién de este departamento, asi como también la necesidad de referencias hospitalarias a
otros centros de mayor complejidad debido a las circunstancias maternas y también por
situaciones de accesibilidad geografica como el caso de los partos atendidos en el Hospital

Nacional de Sonsonate.

Atenciones Hospitalarias
La principal funcion del Hospital de Ahuachapan es proveer servicios de salud adecuados para
lo que demanda la poblacidn en general. Estos servicios de salud se desglosan de la siguiente

manera:

Cuadro 5: Atenciones hospitalarias del Hospital Nacional de Ahuachapan (SIMMOW)
Atencion Hospitalaria
Resumen

Periodo del 03/01/2021 al 30/09/2021

Departamento de Ahuachapan
Urbano y Rural [

— [ R Prmi“ Total | Total m‘f :;";E“‘“' Muertes [Muertes
Estancia|Egresos Estanci Vivos|Muertos 48 hrs. pues Maternas| LCE
T2 47 0 18

Ahuachapan 25137 794 347 7,822 119
Total 25137 7,941 317 7,822 119 T2 47 0 18
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Atencion Hospitalaria
Resumen

Periodo del 03/01/2021 al 30/09/2021

Departamento de Ahuachapan
Urbano y Rural /

Dias de | Total "0l Total | Total “A‘.“’g‘;sm | Muertes |Muertes
Estancia Emesos n::la Vivos |Muert sﬁrs. Maternas| LCE

GINECO-OBSTET. 6,987 3179 220 3178 0 0
CIRUG.HOMBRES 1 4156 738 5863 T34 4 2 2 0 2
CIRUG.MUJERES 1 3217 698 481 696 2 1 1 0 1
MED.INTER.MUJ.1 2,594 660 393 813 a7 23 24 0 1
MNEOMNATOLOGIA 2,587 837 309 833 4 4 0 0 0
MED.INTER. HOM.1 2,426 716 339 878 40 20 20 0 5
FEDIATRIA GRAL. 2,078 744 279 743 1 1 0 0 0
HOSF BIENESTAR MAGISTERIAL 1,070 347 308 345 2 2 0 0 0
EMERGENCIA 22 22 1.00 3 19 19 0 0 9
Total 25137 7.941 317 7,822 119 T2 47 0 18
Cuadro 6: Atenciones Hospitalarias por Servicio (SIMMOW)
Atencion Hospitalaria
Indicadores
Aiio: 2021
Hospital Nacional Ahuachapan AH "Francisco Menéndez”

[Afo [indicador —————————TEnero[Febrero[Marzo[Abril [Mayo [Junio Julio [Agosto|SeptiembreOctubre[NoviembrelDiciembrel Total |
2021 Tasa Recien Macidos Muy Bajo Peso 0.00 0.00 0.00 000 000 751 0.00 433 334 1.86
2021 Tasa Recien Nacidos Bajo Peso 93.33 12308 7373 96.23 71.43 11067 37.14 116.38 2361 94.33
2021 Tasa Meta Mortalidad 022 090 067 031 089 078 031 0.34 1.14 0.60
2021 Tasa Mortalidad Traumatismos 1.09 25% 000 000 000 293 000 226 0.00 0.94
2021 Tasa Mortalidad Neonatal 0.00 0.00 000 000 397 295 000 000 6.69 1.88
2021 Tasa Mortalidad Lesiones Autoinfligidas  2.18 0.00 000 105 000 185 000 113 095 0.82
2021 Tasa Mortalidad Infantil 0.00 513 0.00 0.00 397 355 000 000 6.69 232
2021 Tasa Mortalidad Infantil Tardia 0.00 512 0.00 0.00 000 000 0.00 0.00 0.00 0.45
2021 Tasa Mortalidad Fetal Tardia 0.00 0.00 922 418 0.00 3295 0.00 433 334 2.79
2021 Tasa Mortalidad Accidentes Transporte  1.09 252 0,00 1.05 0.00 098 0.00 1.13 0.00 071
2021 Tasa Bruta Mortalidad 098 181 089 157 138 215 072 1.47 256 1.52
2021 Razon Mortalidad Materna 0.00 0.00 000 000 000 000 000 000 0.00 0.00
2021 Egresos 9416 774 854 953 1.009 1025 975 a4 1,055 0 0 0 8485

Cuadro 7: Indicadores Hospitalarios para las atenciones brindadas por el Hospital (SIMMOW)

15



Lista internacional de Morbilidad por grupo etareo.
Utilizando DIAGNOSTICO PRINCIPAL
Periodo del 03/01/2021 al 30/09/2021
SIBASI AHUACHAPAN
Reportados por Hospital Nacional Ahuachapan AH "Francisco Menéndez"
Todo el Pais

Tasa Tasa
e T 3 0

Parto tinico espontaneo 0 1576 0.00 0.00
Otra atencion materna relacionada con el feto v con la cavidad anmidtica, y con posibles problemas del parto 0 719 0.00 0.00
Ofras complicaciones del embarazo y del parto 0 410 0.00 0.00
Feto y recién nacido afectado por factores maternos v por complicaciones del embarazo del trabajo de parto y del parto 0 396 0.00 0.00
4
1
0
0

Diabetes Mellitus (E10-E14) 208 134 0.06
Colelitiasis \ colecistitis 295 0.34 0.01
Fractura de oiros huesos de los miembros 237 0.00 0.00
Oiros embarazos terminado en aborto 232 0.00 0.00

Neumania 23 230 10.00 0.34
Otros sintomas _signos y hallazgos anommales clinicos y de laboratorio,_no clasificados en ofra parte 7 189 370 0.10
Damds causas 94 3863 0.00 1.39
Totales 128 8445 0.00 1.91

Cuadro 8: Lista internacional de morbilidad por grupo atareo (SIMMOW)

A.2.2 Analisis de Morbilidad y Mortalidad 2022

Cuadro 9: Lista de morbilidad por categorias (SIMMOW)

Lista de Morbilidad por Categorias por grupo etareo.
Utilizande DIAGNOSTICO PRINCIPAL
Periodo del 01/01/2021 al 31/12/2021
Nivel central
Reportados por Hospital Nacional Ahuachapan AH "Francisco Menéndez"
Todo el Pais

Tasa Tasa
e = o

Parto (080-084) 0 1695 0. 00 0.00
Atencidn materna relacionada con el feto y |a cavidad amnidfica v con posibles problemas del parto (030-048) 0 768 0.00 0.00
Fato y recién nacido afectados por factoras maternas y par complicaciones del embarazo_del trabajo de pario y dl parto (PO0-F04) 0 416 0.00 0.00
1
4

Trastornos de la vesicula biliar,_de las vias biliares y del pancreas (K80-K87) 319 031 0.01
Diabetes Mellitus (E10-E14) 304 132 0.06

Influenza [gripe] y neumonia (J10-J18) 26 245 10.61 0.38
Embarazo ferminado en aborto (000-008) 0 242 0.00 0.00
Otros trastornos matemos relacionados principalmente con el embarazo (020-029) 0 235 0.00 0.00
Enfermedades infecciosas intestinales (AD0-A0T) 0 225 0.00 0.00
Trastornos relacionados con la duracion de |a gestacion y del crecimiento fetal (P05-P08) 1 207 0.4 0.01
Demés causas 14 4178 0.00 1.68
Totales 146 8834 0.00 216

Fuente: SIMMOW 2021

Durante el tiempo recorrido de este 2021, sigue siendo la primera causa de atencion el
embarazo, parto y puerperio, lo cual se complementa con el total de partos que son atendidos
en el hospital. Y en comparacion con afios anteriores las Neumonias se han incrementado

debido a los factores ya conocidos por la pandemia del COVID 19, los cuales son atendidos en
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el area de IRAS del hospital y son tratados hasta su mejoria y son dados de alta, o en el mejor
de los casos han sido referidos al HES para una mejor evaluacién y tratamiento de sus

complicaciones.

Cuadro 10

Lista de Morbilidad por Categorias por Grupo etareo.
Utilizando DIAGNO STICO PRINCIPAL
Periodo del 01/01/2021 al 31/12/2021
Nivel central
Reportados por Hospital Nacional Ahuachapéan AH "Francisco Menéndez"
Todo el Pais
Parto (080-084)

. Indetermmado
.
angos
Tasa Tasa Tasa Tasa Ta Tasa
MMMM

Perinatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Meonatos 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
0,00 0.00 0.00 0.00 0.00

0 0
0 0
0 0
-4 0 0
0 0
0.00 0.00 0 . 0.00 0.00 0 0.00
0 0
0 0
0 0
v 1]
0 0

-0

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Ay ey 0.00 0.00 0.00
0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

0
0
0
0
0
0
0
0
0
o
0

o doooofo oo oo
o0 o oo oo0ooooo
o0 o o o oo oo oo

Fuente: SIMMOW 2021

Un punto importante en que la primera causa de atencion sea el embarazo, parto y puerperio,
son los rangos de edades en los que se han presentado este tipo de atenciones, los que van
desde los 10 a 59 afios de edad; siendo los extremos de estos rangos, un riesgo para la

paciente y su producto.

Cuadro 11

Lista de Morbilidad por Categorias por grupo etareo.
Utilizando DIAGNOSTICO PRINCIPAL
Periodo del 01/01/2021 al 31/12/2021
Nivel central
Reportados por Hospital Nacional Ahuachapan AH "Francisco Menéndez"
Todo el Pais
Influenza [gripe] y neumonia (J10-J18)

Tasa Tasa
coturlpamistcs el i

J18.9  Meumonia_no especificada 0.00 037
J18.0 Bronconsumonia,_no especificada D 12 0.00 0.00
J12.9  Meumonia viral_no especificada ] g 0.00 0.00
J15.9  Meumonia bacteriana,_no especificada 1 1 0.00 0.01

Totales 26 245 9.99 033
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Fuente: SIMMOW 2021

Cuadro 12: Las diez primeras causas de Mortalidad segin diagnostico principal CIE-10:

Lista internacional de Mortalidad por grupo etareo.
Utilizando DIAGNOSTICO PRINCIPAL
Periodo del 01/01/2021 al 31/12/12021
Nivel central
Reportados por Hospital Nacional Ahuachapan AH "Francisco Menéndez"

Todo el Pais
Tasa Tasa
T . s 0
MNeumonia (J12-118) 10.61 0.38
Septicemia {A40-A41) 13 2? 4315 019
Resto de enfermedades del sistema digestivo (KO0-K22 K29-KG66 KE0-K92) 8 828 097 0.12
Sintomas,_signos y hallazgoes anormales clinicos y de laboratorio,_no clasificades en ofra parte. (R00-RA3) 8 234 342 012
Efectos toxicos de sustancias de procedencia principalmente no medicinal (T51-TE5) g 53 15.09 0.12
Enfermedades isquémicas del corazdn (120-125) 8 38 21.05 012
Eesto de enfermedades del sistema respiratorio (J230-J3% JE0-189) 7 62 11.28 0.10
Enfermedades del higado (K70-KT8) T 45 15.22 0.10
Enfermedades cerebrovasculares (160-159) 6 49 12.24 0.09
Traumatismos de la cabeza (S00-309) 6 41 14.63 0.09
Demas causas 448 7212 0.00 0.72
Totales 145 8,835 0.00 216

Fuente: SIMMOW 2021
A diferencia de las morbilidades, para este caso, la primera causa son las neumonias, que al
momento representan un 10 % de letalidad. Atribuidas en su mayoria a la afectacién por
COVID 19 de pacientes que consultaron ya con complicaciones graves de la enfermedad y/o

que no aceptaron traslado al HES o que por su estado critico no fue posible su traslado antes.

A.2.3 Analisis de las Enfermedades No Transmisibles en los ultimos 5 afios, como

primera y segunda causa de diagnésticos.

Las enfermedades crénicas no transmisibles (ECNT) es uno de los mayores compromisos con
los que se enfrenta el Ministerio de Salud, y que el Hospital Nacional de Ahuachapan ha
asumido como reto institucional de priorizar actividades en funcién de brindar mejores
atenciones a la poblacion que demanda, asi como facilitar actividades de prevencion en los
recursos que laboran dentro de la institucién. Los factores asociados al aumento del nimero
de casos de ECNT son en general su creciente relaciéon con la mortalidad general, la
conformacion en la causa mas frecuente de incapacidad prematura y la complejidad y costo
elevado de su tratamiento, su emergencia como problema de salud publica fue resultado de
cambios sociales y econdmicos que modificaron el estilo de vida en un gran porcentaje de la

poblacion.

18



Las ECNT son un grupo heterogéneo de padecimientos que contribuye a la mortalidad
mediante un pequefio nimero de desenlaces (diabetes, enfermedades cardiovasculares y

enfermedad vascular cerebral).

La prevencion y el control de las enfermedades crénicas y degenerativas se vuelven una
prioridad para el Hospital Nacional de Ahuachapan. Su crecimiento y letalidad lo justifican. El
efecto social de estas anomalias serd creciente, ya que afectan a individuos en edades
productivas y representan costos elevados para la instituciéon. Como resultado, contribuyen a
la acentuacion de la pobreza. Por lo anterior, esta institucién operard un conjunto de acciones

para confrontar las ECNT.

Si bien las enfermedades cronicas afectan a todos los grupos de poblacion, el impacto es
mucho mayor en la poblaciéon pobre, dada la mayor prevalencia de factores de riesgo, el
menor acceso a servicios de deteccidn y tratamiento, y su menor capacidad para hacer frente
a las consecuencias financieras de las enfermedades cronicas. Sin embargo, dentro de la oferta
de servicios diagnosticos del hospital, se encuentran exdmenes de laboratorio que permiten la

deteccion precoz de estas enfermedades y asi lograr un tratamiento oportuno.
Examenes de laboratorio realizados durante el 2021 para deteccién precoz de ECNT:

e Sangre oculta en heces: 224

e Antigeno prostatico: 180

¢ Hemoglobina glicosilada: 528
e (Creatinina: 22,534

e Proteinas en orina: 475

e C(Colesterol Total: 13,608

e Triglicéridos: 13,977

e Acido Urico: 14,045

La deteccién precoz de las enfermedades por medio de un screening o cribado diagndstico,
persigue la identificaciéon presuntiva de una enfermedad, deficiencia o riesgo no conocidos
por aplicaciéon de pruebas en una persona durante el periodo asintomatico o subclinico de la

enfermedad.

19



Cuadro 13

Enfermedades no Transmisibles

Total Total| Total Muertes
Estancia|Egresos . Vivos{Muertos Maternas
27

Ahuachapan 234 T 423 520
Total 2314 o7 423 520 Pl 17 10 0 0

Total de Egresos y mortalidad por Enfermedades No transmisibles de Enero a Julio 2021
(SIMMOW)

La tasa de letalidad por Enfermedades no Transmisibles es de 4.93, de las cuales 3 casos han
sido por tumores malignos, 7 por enfermedad isquémica del corazdn, 5 por enfermedad
cerebrovascular, 2 por Diabetes Mellitus complicadas, 2 por Hipertensiéon Arterial, 4 por
insuficiencia hepatica, 2 arritmias cardiacas, 2 EPOC. Esto refleja que existe un porcentaje
considerable de atenciones hospitalarias por Enfermedades no Transmisibles y que algunos

de estos casos, tanto de atenciones como de mortalidad han sido en edades adulto joven.

Atenciones hospitalarias por Enfermedades No Transmisibles:

Primera vez

2021 -

2020 -

2019 Eam

2018

207 R e

0 100 200 300 400 500 600 700 800 900

M primera vez IRC primera vez Cancer
M primera vez EPOC M primera vez Diabetes Mellitus

B Hipertension Arterial
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A.2.4 Tiempo de espera durante el afio 2021, Consulta externa Especializada (primera
vez en dias)

Se debe proporcionar atencién médica oportuna a todos los pacientes que demanden consulta
externa de especialidades por primera vez, con calidad técnica y satisfaccion, en los hospitales
de II y III nivel del MINSAL. La situaciéon del Hospital Nacional Francisco Menéndez de
Ahuachapan, puede verificarse por especialidad y algunas subespecialidades con la siguiente
informacién: las especialidades que sobrepasan 60 dias de espera estdn en el nivel critico,
hasta 60 dias en el nivel aceptable y hasta 30 dias en el sobresaliente. Datos comprenden de
enero a septiembre 2021.

Para este afio se elimina la oferta de servicio de Cirugia Pediatrica debido a que el recurso fue

trasladado al Hospital Nacional de Ahuachapan.

Sistema de Programacion, Monitoreo y Evaluacion de Actividades Hospitalarias ety
Reporte: Indicadores de Gestion u
Afio: 2021 v
Hospital: Hospital Nacional Ahuachapan AH "Francisco Menéndez"
Fecha y Hora de impresion: 11/10/2021 10:46:51

Indicadores de Gestién [Meta Programada [Enero| Febrero| Marzo| Abril [Mayo[Junio| Julio [Agosta/

Indicadores de Gestion de Actividades Hospitalarias

Tiempo promedio de espera para consulta de medicina especializada (dias)

Medicina Interna 30.00| 64.00f 24.00| 37.00)|50.00(85.00|65.00/65.00| 54.00
Cirugia 30.00( 11.00 5.00/ 5.00|12.00( 1.00| 2.00| 3.00[ 6.00
Ginecologia 30.00( 0.00 0.00( 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00[ 0.00
Obstetricia 30.00( 7.00| 13.00 24.00|37.00|45.00/37.00/41.00] 28.00
Pediatria 30.00 &.00] 13.00 14.00|18.00| 2.00| 5.00| 5.00{ 12.00
Psiguiatria 0.00 0.00 0.00{ 0.00| 0.00| 0.00| 0.00| 0.00] 0.00

Consulta por Emergencia (horas, minutos)

El Estandar 25 establece que se debe proporcionar atenciéon médica a todos los pacientes que
presenten una emergencia o urgencia con calidad técnica y satisfaccion del usuario.

En ese sentido, el tiempo promedio que un paciente esperé antes de recibir la consulta médica

en la Unidad de Emergencia, durante el afio 2021, fue de 30 minutos.
Ingreso a Hospitalizacion desde Emergencia (horas, minutos)

El tiempo promedio que un paciente esperd antes para ser ingresado, después de habérselo

indicado en la consulta de emergencia, durante el afio 2021, fue de 1 hora con 05.
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Tiempo Promedio para hospitalizaciéon de las cuatro especialidades basicas en el periodo de

enero a noviembre 2021.

Cuadro 14
PROMEDIO PARA INGRESO EN HOSPITALIZACION
HORAS MINUTOS
PEDIATRIA 0 49
MEDICINA 1 28
INTERNA
CIRUGIA 0 40
GENERAL
GINECO- 1 30
OBSTETRICIA

Fuente: Estandar 25 Hospital Nacional de Ahuachapan.

Tiempo de Espera para intervenciéon quirurgica electiva (dias)

El tiempo promedio de espera para intervencion quirurgica segun especialidad para el afio

2021, hasta el mes de noviembre.

Cuadro 15
ESPACIALIDAD UNIDAD DE MEDIDA TIEMPO DE ESPERA
Cirugia general Dias 3
Ginecologia Dias 7
Ortopedia Dias 9

Fuente: Libro de programacion de Cirugia Hospital Nacional de Ahuachapan.
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A.3 ANALISIS DE LA OFERTA DE SALUD

A.3.1 Organigrama

ESTRUCTURA ORGANIZATIVA HOSPITAL NACIONAL “FRANCISCO MENENDEZ” AHUACHAPAN
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A.3.2 Oferta de Servicios
Atencion de Emergencia

La atencion de emergencia, comprende la seleccién de pacientes (TRIAGE) luego los
consultorios diferenciados de medicina, cirugia, pediatria, gineco-obstetricia, atencién
de maxima urgencia para los pacientes criticos y la atencién de pacientes en Hospital de

Dia.

Cuadro 16
UNIDAD DE EMERGENCIA
Seleccién de Emergencia 24 horas
Consulta de Emergencia Medica 24 horas
Consulta de Emergencia Quirtrgica 24 horas
Consulta de Gineco-obstetricia 24 horas
Consulta Pediatrica 24 horas
Maxima Urgencia 24 horas
IRAS 24 horas
Hospital de dia 24 horas
Pequeiia Cirugia 24 horas
Sala de Yeso 24 horas
Sala Séptica 24 horas
sala de rehidratacion Oral 24 horas
*INFOCA (informacién cercana a la ciudadania) 7:00-3:00
Servicio de Hospitalizacién
Cuadro 17
HOSPITALIZACION
Medicina Mujeres 24 horas
Medicina Hombres 24 horas
Cirugia Mujeres 24 horas
Cirugia Hombres 24 horas
Ortopedia Mujeres 24 horas
Ortopedia Hombres 24 horas




Pediatria 24 horas

Ginecologia - Obstetricia 24 horas
Bienestar Magisterial 24 horas
IRAS 24 horas

NOTA: Sobre el area de hospitalizacién y consulta externa de ginecologia y obstetricia,
para el 2021 se programd como un centro de produccién fusionado, sin embargo, se

esta gestionando la separacion de los mismos, tanto fisicamente y sistematicamente

SIMMO de tal forma que se puedan tener datos mas exactos sobre las producciones

de cada especialidad como tal.

Consulta Externa

La Consulta Externa se caracteriza en brindar servicios de salud médica ambulatoria a
la poblacién que requiere de estos servicios. Actualmente se incluyen consulta médica
general, 4 especialidades médicas basicas, 3 subespecialidades, odontologia,

planificacién familiar, ultrasonografia, nutricion, CAl, TB, entre otros.

Ademas, la oferta de servicios de la consulta externa es brindada a través de dos
grandes estrategias “Cita Escalonada y Receta Repetitiva”, las cuales contribuyen a la

mejora continua en la calidad de atencién a los/as usuarios/as.

Cuadro 18
ATENCIONES EN CONSULTA EXTERNA
SERVICIOS DE ATENCION HORARIO DIiAS DE ATENCION
Medicina General 7:00 am - 3:00 pm Lunes a Viernes
Pediatria 7:00 am - 11:00 am Lunes a Viernes
Cirugia General 7:00 am - 3:00 am Lunes a Viernes
Ortopedia 7:00 am - 01:00 pm Lunes a Viernes
Ginecologia 6:30 am - 10:30 pm Lunes a Viernes
Obstetricia 10:00 am - 12:00 pm Martes y Jueves
Medicina Interna 7:00 am - 3:00 pm Lunes a Viernes
Clinica de Atencién TB 9:00 am - 11:00 am Lunes a Viernes
Clinica de Atencion VIH (CAI) 7:00 am - 12:30 pm Lunes a Viernes
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Urologia
Odontologia
Nutricién
Planificacion Familiar

Citologia
Ultrasonografia Gineco Obstétricas

Colposcopia
Electrocardiograma
Clinica del adolescente
Clinica de Alto Riesgo Reproductivo
Clinica de ulceras y heridas
Clinica de Salud Mental
Clinica del dolor y cuidados paliativos

Psicologia

9:00 am - 12:00 pm
7:00 am - 3:00 pm
9:00 am - 11:00 am
7:00 am - 9:00 am
9:00 am - 11:00 am
7:00 am - 9:00 am
9:00 am - 11:00 am
9:00 am - 12:00 pm
11:00 am - 12:20 pm
1:00 pm - 3:00 pm
9:00 am - 11:00 am
9:00 am - 12:00 pm
7:00 am - 3:00 pm
1:00 pm - 3:00 pm
7:00 am - 3:00 pm

Lunes y Miércoles
Lunes a Viernes
Lunes a Viernes

Lunesy Jueves
Lunes a Viernes
Lunes, Miércoles, Viernes
Martes y Jueves
Lunes, Miércoles, Viernes
Lunes a Viernes

Lunes y Miércoles
Lunes a Viernes
Lunes a Viernes
Lunes a Viernes
Martes y Jueves

Lunes a Viernes

Ademas, el area de Consulta Externa cuenta con el servicio para otras atenciones y

programas Ministeriales que son de vital importancia para la poblacién.

Cuadro 19

PROGRAMAS BRINDADOS A TRAVES DE LA CONSULTA EXTERNA

Programa de VIH

Programa de TB

Programa CARR

Programa Canguro, Programa prematuro

Planificacién Familiar (clinica de prevencién y control del cancer)

Privados de libertad

Veteranos de guerra

Programa de atencién al adolescente

OTRAS ATENCIONES EN CONSULTA EXTERNA

Trabajo social

INFOCA




Oficina por el Derecho a la Salud

Estructuras del Centro Quirirgico

Para la atencidn de cirugias se cuenta con quiréfanos para la realizacion tanto de cirugia

electiva hospitalaria y ambulatoria, como de emergencia electiva y de emergencia. En

este sentido se ofrecen las siguientes atenciones.

FUNCIONANDO DISTRIBUCION DE ESPECIALIDAD
QUIROFANOS
1 Quirdfanos General Cirugia general Electivas 7:00 a
3:00
1 Quiro6fanos de Gineco-obstetricia Quiréfanos de Gineco- 7:00 a
obstetricia Electivas
3:00
2 Quiréfanos de Emergencia Cirugia de Emergencia 24 horas
Total 4
FISIOTERAPIA
SERVICIOS O HORARIO
ATENCIONES QUE SE
PRESTAN DIAS HORA
Atenciones de Lunes a viernes 7:00am a 3:00pm
Fisioterapia
SERVICIOS O LABORATORIO CLINICO
ATENCIONES QUE SE
PRESTAN HORARIO
DIAS HORA
Examenes de Lunes a Domingo 365 dias 24 horas
Laboratorio Clinico
SERVICIOS O SERVICIO TRANSFUSIONAL
ATENCIONES QUE SE
PRESTAN HORARIO
DIAS HORA
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Transfusiones cuando Lunes a Domingo 24 horas
se cuenta con
existencia 365 24 horas
SERVICIOS O TERAPIA RESPIRATORIA
ATENCIONES QUE SE
PRESTAN HORARIO
DIAS HORA
Terapia Respiratoria Lunes a viernes 7:00a 3:00
OTROS ESTUDIOS DE DIAGNOSTICO
SERVICIOS O HORARIO
ATENCIONES QUE SE
PRESTAN DIAS HORA
Electrocardiograma Lunes a viernes 11:00 am - 12:20 pm
electivo
Electrocardiograma de 365 24 horas
emergencia
FARMACIA
SERVICIOS O HORARIO
ATENCIONES QUE SE
PRESTAN DIAS HORA
Entrega de 365 24 horas
Medicamentos
Entrega domiciliar de Todos los martes y jueves en 7:00 - 15:00
medicamentos conjunto a Correos El Salvador
MORGE
SERVICIOS O HORARIO
ATENCIONES QUE SE
PRESTAN DIAS HORA
Manejo y disposicion de 365 24 horas
Cadaveres

SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Y DE APOYO GENERAL
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Unidad de Adquisiciones y Contrataciones UACI 7:30 2 3:30 pm
SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Y DE APOYO GENERAL
Transporte 24 horas
Alimentacién y Dietas 7:00 a 6:00 pm
Vigilancia 24 horas
Limpieza 24 horas
Lavanderia 7:00 a 3:00 pm
ESDOMED (Archivo) 24 horas
MANTENIMIENTO
Mantenimiento General 7:30 a2 3:30 pm
Activo Fijo 7:30 a2 3:30 pm
ALMACEN
Insumos Médicos 7:00 a 3:00 pm
Almacén de Materiales de mantenimiento 7:00 a 3:00 pm
Insumos Diversos 7:00 a 3:00 pm
Medicamentos y Reactivos 7:00 a 3:00 pm

Para dar respuesta a la oferta de servicio el hospital cuenta con servicios de apoyo

logistico y administrativo tales como:

UNIDADES DE ASESORIA

Unidad de Auditoria Interna 7:30 2 3:30 pm
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Comité Estratégico de Gestion 7:00 a 300 pm

Unidad Financiera Institucional 7:30 a 3:30 pm
Unidad de Planificacion Institucional 7:00 a 3:00 pm
Unidad Organizativa de la Calidad 7:00 a 3:00 pm
Unidad de Epidemiologia 7:00 a 3:00 pm
Unidad de Asesoria Juridica 7:00 a 3:00 am

A.3.3 Analisis de la Capacidad Residual del aiio 2021

Consultorios

Dotacién de Consultorios

Dotacion de Consultorios Consulta Externa
Aiio 2020 Afio 2021

Promedio de horas Promedio de horas
Concepto de utilizacion de  de utilizacion de

consultorios 2020 consultorios 2021

Medicina General 8 ] 100.00% 8 3 100.00% 5.13 5.13
Especialidades Medicina 2 2 100.00% 14.00 2 2 100.00% 10.00 7.00 5.00
Especialidades Cirugia 3 3 100.00% 18.00 3 3 100.00% 16.00 6.00 5.33
Especialidades de Pediatria 2 2 100.00% 10.00 2 2 100.00% 8.00 5.00 4.00
Especialidades Gineco Obstetricia 2 2 100.00% 8.00 2 2 100.00% 10.00 4.00 5.00
Psiguiatria 0 Q ND 0.00 0 a ND 0.00 ND ND

Dotacién de Consultorios Consulta Emergencia
Aiio 2020 Afio 2021
Promedio de horas Promedio de horas
Concepto de utilizacion de  de utilizacion de
consultorios 2020 consultorios 2021

Medicinag General 2 2z 100.00% 2 2] 100.00% 24.00 24.00
Especialidades Medicina 1 1 100.00% 24.00 1 0 0.00% 0.00 24.00 ND
Especialidades Cirugia 1 1 100.00% 24.00 1 1 100.00% 4.00 24.00 4.00
Especialidades Pediatria 1 1 100.00% 24.00 1 1 100.00% 8.00 24.00 8.00
Especialidades Gineco Obstetricia 1 1 100.00% 24.00 1 1 100.00% 24.00 24.00 24.00
Psiguiatria 0 Q ND 0 a ND ND ND

Dotacién de Consultorios Consulta Odontologica
Aiio 2020 Afio 2021
Promedio de horas Promedio de horas
Concepto de utilizacion de  de utilizacién de
consultorios 2020 consultorios 2021

Odontologia 2 2 100.00%| 12.00 2 2 100.00% 8.00 6.00 4.00

Fuente: Sistema de Programacion, Monitoreo y Evaluacién de Actividades Hospitalarias, Ministerio de Salud.

e (Camas

Dotacion Camas
Cama Censable

2020 01

T — [y [ | Dias camas disponibles 2020 Dias camas disponibles 2021  Variacion Camas 2021 Vs. 2020

Servicio Hospitalario

Cirugia 11,315 11,315 0.00%
Ginecologia 0]  0.00% 5 3.16% 0] 1,825 HD)|
Gineco-Obstetricia 45| 28.48% 0]  0.00% 16,425 0 -100.00%
Medicina Interna 31| 15.62% 31| 15.62% 11,315 11,315| 0.00%
Obstetricia 0]  0.00% 40| 25.32% 0 14,6I]I]| D)
Pediatria

Sub Especialidades de Pediatria

Neonatologia

Bienestar Magistenial 6] 3.80% 6 3.80% 2,150 2,150 0.00%
Total 158| 100.00% 158| 100.00%

Cama No Censable

2020 2021
No. de camas %Camas No. de Camas %Camas
Emergencia 24| 100.00% 70| 100.00% 8,760 25,550 191.67%
Total 24| 100.00% 70| 100.00%

Dias camas disponibles 2020 Dias camas disponibles 2021  Variacion Camas 2021 Vs. 2020

Servicio Hospitalario




Fuente: Sistema de Programacién, Monitoreo y Evaluacién de Actividades Hospitalarias, Ministerio de Salud.

e Quir6fanos

Dotacion de Quirdfanos
Dotacidn de Quirofano
No. total horas No. total horas
. . o toal hores diarias programadas |_ - . . oL total horas dianas programadas
Funcionan|%Funcionando| dianas programadas Cruat Existen|Funcionan| %Funcionando) diarias programadas Crudi
Cirugia Electiva pare Lruga para Cirugia Electva para Lrugz
para Emergencia Emergencia
Quirdfang General 2 2 100.00% 16.00 0.00 2 2 100.00% 16.00 0.00
Quirdfano de Gineco Obstetricia] 0 0 ND 0.00 0.00 1 1 100.00% 8.00) 16.00
Quirdfano Emergencia 1 1 100.00% 0.00 24.00 1 1 100.00% 0.00 1.00
Quirdfano Pediztrico 0 0 ND 0.00 0.00 0 0 ND 0.00 0.00
Total 3 3 10000% 1600 un| ¢ o 100.00% 400 40.00

Fuente: Sistema de Programacién, Monitoreo y Evaluacién de Actividades Hospitalarias, Ministerio de Salud.

A.3.4 Capacidad Instalada proyectada para el afio 2021
e  Consultorios Médicos

En Unidad de Consulta Externa se cuenta con un total de 17 consultorios para las 4
especialidades basicas de Medicina, Cirugia, Ginecologia y Pediatria, asi como también
para la oferta de servicio de la Consulta Externa como son: Ortopedia y Odontologia.

Dichos consultorios se aprovechan en horario escalonado.

En Unidad de Emergencia se contara con 2 consultorios para medicina general, 1
consultorio para cirugia general, 1 consultorio para ginecologia y obstetricia, 1

consultorio para pediatria.
e Camas

En relacién con el nimero de camas censables y no censables en el hospital tenemos

proyectados para el afio 2022.
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Camas Censables

Especialidades Basicas

Cirugia 31
Ginecologia 5
Gineco-Obstetricia o
Medicina Interna 31
Obstetricia 40
Pediatria 45

Sistema de Programacién Monitoreo y Evaluacion (SPME) 2021

Camas NO Censables

Emergencia (Observacion) 70

Trabajo de Partos

Recuperacion

Unidad de cuidados intermedios

co|lo|o|0o

Unidad de cuidados intensivos

La diferencia mas significativa para el 2022 es la separacion de las producciones de
Ginecologia y Obstetricia; serd necesario una reorganizacién del recurso humano,

adecuacion de las aras, insumos, medicamentos, entre otros.

e  Quiréfanos

En relacion a los quiréfanos proyectados para el afio 2022 se contara con 4

quirdéfanos, funcionando de la siguiente manera:

No. total horas | No. total horas
diarias diarias
Existentes Funcionando programadas programadas
para Cirugia para Cirugia
Electiva Emergencia
Quiréfano General 2 2 16.00 0.00
Quiréfano de Gineco Obstetricia 1 1 8.00 16.00
Quiréfano Emergencia 1 1 0.00 24.00
Quirdfano Pediatrico 0 0 0.00 0.00




A.3.5 Estructura del Talento Humano, incluyendo caracterizacion de:

DISTRIBUCION DEL RECURSO HUMANO

] N° DE TOTAL DE HORAS DIA
N° PLAZA SEGUN NOMBRAMIENTO EMPLEADOS HOSPITAL (8 horas)
1 Auxiliar de Enfermeria Hospitalaria 139 1,112 horas
2 Asesor Juridico 8 horas
3 Auditor Interno 1 8 horas
4 Auxiliar Administrativo | 4 32 horas
6 Auxiliar de Estadistica (Hospital) 12 96 horas
7 Auxiliar de Farmacia 12 96 horas
8 Augxiliar de Pagaduria 2 16 horas
Auxiliar de Personal I (Nivel Regional y
9 Hospitalario) 1 8 horas
10 Auxiliar de Servicio 61 488 horas
11 Augxiliar Financiero 2 16 horas
12 Ayudante de Almacén 1 8 horas
13 Ayudante de Enfermeria 8 64 horas
14 Ayudante de Laboratorio 3 24 horas
15 Bodeguero 5 40 horas
16 Colaborador Juridico 2 16 horas
17 Colaborador Técnico Administrativo 2 16 horas
19 Colaborador Técnico Médico I 3 24 horas
20 Contador de Hospitales 1 8 horas
21 Coordinador de Centro de COmputo 1 8 horas
22 Costurera (Hospital) 3 24 horas
23 Digitador 18 144 horas
Director Médico Hospital Regional y
24 Departamental 8 horas
25 Encargado de Compras 8 horas
26 Enfermera Hospitalaria 54 432 horas
27 Enfermera Jefe de Unidad Hospitalaria 17 136 horas
Enfermera Jefe Departamento de
Enfermeria (Hospital Regional y
28 Departamental) 1 8 horas
29 Enfermera Supervisora Hospitalaria 5 40 horas
Guardalmacén I (con fianza, Centros y
30 Hospitales) 1 8 horas




Inspector Técnico en Saneamiento

31 Ambiental 1 8 horas
Jefe de Departamento de Recursos
Humanos (Hospital Regional y
32 Departamental) 1 8 horas
Jefe de Departamento Financiero Contable
33 (Hospital Regional y Departamental) 1 8 horas
34 Jefe de Radiologia 1 8 horas
35 Jefe de Residentes 1 8 horas
36 Jefe de Saneamiento Ambiental 1 8 horas
37 Jefe de Servicio de Fisioterapia 1 8 horas
38 Jefe de Trabajo Social 1 8 horas
Jefe del Departamento Alimentacion y
39 | Dietas (Hospital Regional y Departamental) 1 8 horas
Jefe Departamento de Mantenimiento
40 (Hospital Regional y Departamental) 1 8 horas
Jefe Departamento Servicios Generales
41 (Hospital Regional y Departamental) 1 8 horas
Jefe Divisidn Administrativa (Hospital
42 Regional y Departamental) 1 8 horas
Jefe Seccién de Estadistica y Documentos
43 Médicos (Hospital) 1 8 horas
44 Jefe Seccién de Mantenimiento 1 8 horas
45 Jefe Seccién de Transportes (Hospital) 1 8 horas
46 Kardista (Hospital) 2 16
47 Laboratorista 5 40
48 Lavandera y Planchadora (Hospital) 5 40
49 | Médico Consulta General (4 Horas diarias) 3 12 horas
50 | Médico Consulta General (8 horas diarias) 14 112 horas
Medico de consulta general (2 horas
51 diarias) 11 22 horas
52 Médico Especialista I 15 1,092 (91 turnos/12 h)
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53 Médico Especialista I (1 hora diaria) 1 1 hora
54 Médico Especialista I (2 horas diarias) 2 2 horas
55 Médico Especialista I (4 horas diarias) 2 4 horas
56 Médico Especialista I (8 horas diarias) 14 8 horas
57 Médico Especialista I 1 48(4 turnos/12h)
58 Médico Especialista II (2 horas diarias) 1 2 horas
59 Médico Especialista II (4 horas diarias) 6 24 horas
60 Médico especialista II (6 horas diarias) 1 6 horas
61 Médico General (4 horas diarias) 1 4 horas
62 | Meédico Jefe de Servicio (2 horas diarias) 10 20 horas
63| Meédico Jefe de Servicio (8 horas diarias) 5 40 horas
64 Médico Residente 3 24 horas
65 Médico Residente | 24 192 horas
66 Médico Residente I (Becario) 7 56 horas
67 Médico Residente II (Becario) 6 48 horas
68 Motorista Il 10 80 horas
69 Obrero de Mantenimiento [ 1 8 horas
70 Obrero de Mantenimiento 11 2 16 horas
71 Odontdlogo (2 horas diarias) 2 4 horas
72 Odontdlogo (8 horas diarias) 1 8 horas
73 Operador de Sistemas I 3 24 horas
74 Ordenanza 1 8 horas
Profesional en Laboratorio Clinico(Segundo
75 Nivel) 18 144 horas
76 Promotor de Salud 1 8 horas
77 Psicélogo 5 40 horas
78 Psicélogo (4 horas diarias) 1 4 horas
79 Secretaria Il 7 56 horas
80 Secretaria III 1 8 horas
81 Subjefe del Servicio de Anestesiologia 1 8 horas
82 Técnico Administrativo 2 16 horas
83 Técnico en Anestesia 1 8 horas
84 Técnico en Arsenal Quirurgico 3 24 horas
Técnico en Arsenal y Central de
85 Esterilizacion 11 88 horas
86 Técnico en Comunicaciones 2 16 horas
Técnico en Estadistica y Documentos
87 Médicos (Hospital) 2 16 horas
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88 Técnico en Farmacia 1 8 horas
89 Técnico en Mantenimiento [ 7 56 horas
90 Técnico en Mantenimiento II 2 16 horas
91 Técnico en Radiologia 10 80 horas
92 Técnico Financiero 2 16 horas
93 Técnico Informatico 3 24 horas
94 Tecnoélogo en Anestesia 9 72 horas
95 Tecnoélogo en Fisioterapia 8 64 horas
96 Telefonista-Conmutador 2 16 horas
97 Tesorero Institucional 1 8 horas
98 Trabajador Social 7 56 horas

Fuente: Informe de Recursos Humanos HOSFRAM 2021.

A.3.6 Medicamentos e Insumos Médicos

Durante el aflo 2021 con respecto a medicamentos, el promedio de desabastecimiento
fue del 2.8%, dicho porcentaje pertenece a los 163 productos con los que cuenta el
cuadro basico Institucional. Cabe a bien mencionar que estos medicamentos que se
encontraron desabastecidos no siempre fueron los mismos durante todo el afio y a la

vez referir que estos no eran de uso critico para la Institucion.

A pesar que durante el afio 2021, el MINSAL centralizo la adquisicién y entrega de los
medicamentos de la compra conjunta 2021, iniciando la recepcion de estos a finales del
mes de abril, que hasta la fecha de los 165 medicamentos que se solicitaron 83 de estos
se han recibido en su 100% y 40 productos se han recibido de forma parcial y 42 que

aun estan pendiente en su 100% recibir alguna cantidad.

Para mencionar algunos de los medicamentos con los que no conto el Hospital durante
el afio 2021, tenemos el HIERRO MAS ACIDO FOLICO EN TABLETAS, CALCIO
CARBONATO, METOCLOPRAMIDA EN AMPOLLA, FENOBARBITAL TABLETA, de este
ultimo a pesar que se realizaron gestiones de transferencias y compras por libre gestion
no se pudo abastecer ya que a nivel nacional de este medicamento no habia, por que
dicho producto no cumpli6 con los controles de calidad de la DNM para poder ingresar

al pais.
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Ademas durante todo el afio 2021, se realizaron transferencias de medicamentos con
los 30 hospitales y 5 regiones de la red nacional, teniendo como resultado 122
medicamentos que se adquirieron en el hospital para evitar el desabastecimiento y que

corresponde a un monto monetario de $45,451.20 de ahorro para la institucion.

En cuanto a los insumos médicos el porcentaje promedio de desabastecimiento anduvo
en 1.5% de los 278 productos con los que cuenta el Hospital, de estos productos nunca
fue un mismo producto el que estuvo desabastecido durante el afio 2021, a pesar que
los consumos de estos son impredecibles, no hubo desabastecimiento de insumos
criticos en la institucion. Mencionar a la vez que al igual que los medicamentos se
realizaron las mismas gestiones de transferencia con los 31 Hospitales y Regiones de la
red nacional adquiriendo 163 productos que corresponden a un monto de $98,380.39

de ahorro para la institucién.

A demas de todo esto se implemento el area llamada: CENTRO DE DISTRIBUCION DE
SUMINISTROS, siendo su objetivo principal el optimizar abastecer los insumos médicos
a todas las areas del Hospital durante las 24 horas, en dicha area contamos con
controles internos para la dispensacion de los insumos médicos requeridos diariamente
por las unidades solicitantes, obteniendo como resultado la optimizacién en el uso de

estos y ahorro para la institucion.
Necesidades del Presupuesto Preliminar del afio 2022. Detallamos las necesidades de:

e Para Medicamentos. $ 817,659.61
e ParaInsumos Médicos. $ 502,098.96
e Para Gases Arteriales. $ 16,200.00

e Para Insumos e instrumental para Odontologia $ 16,188.00
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B. ANALISIS COMPARATIVO DEL CUMPLIMIENTO DE METAS DEL POA 2021

ACTIVIDADES HOSPITALARIAS: CONSULTA EXTERNA

Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Total
Pr [Re | %C |Pr |[Re | %C |Pr ([Re | %C |Pr |[Re | %C |Pr |[Re | %C |Pr |Re | %C |Pr |Re | %C Re | %C
og |ali | um |og |ali | um |og |ali |[ump|og |ali lump|og |ali |ump og |ali |[ump|og |ali |ump |Pro |aliz|ump
Actividades . z. pl. |. Z. pl. |. Z. .. Z. .. zZ. I . z. I . z. . 1g. |. l.

Servicios Finales

General

2, 1, 2, 1, 2, 1, 2, 1, 2,| 1, 2, 1, 2, 2, 17, |13,

50| 86| 74|50 84| 74|50, 96| 79|50 77| 71/50| 77| 71,50| 90| 76|50| 16| 87| 50| 29| 76
Medicina General 0, 0 % | 0| 9 % | 0| 6 % | 0| 4 % | 0| 6 % | 0] 2 % | 0| 8 % 0 5 %
Especialidades

Especialidades Basicas
40| 35 88|40 33 84|40 | 32 82|40 31 78 1 40| 31 78 | 40| 28 71, 40| 17 4512,8| 2,0 75

Medicina Interna 0, 0 % | 0| 7 % | 0| 8 % | 0 2 % | 0] O % | 0] 2 % | 0] 9 % | 00| 98 %
23| 16| 73|23 | 21| 91|23| 35| 152 |23 | 44| 192 | 23| 48| 206 | 23| 55| 239 | 23| 62| 268 |1,6 2,8 | 174
Cirugia General 3] 9 % | 3| 3 % | 3| 5 % | 3| 7 % | 3| 0 % | 3| 7 % | 3| 4 % | 31| 45 %
17| 15| 94 |17| 18| 111 | 17| 16| 98| 17| 18| 111 |17 | 18| 109 |17 | 21| 124 |17| 23| 138 1,1 |1,3| 112
Pediatria General 0/ 9 % | 0| 9 % | 0| 6 % | 0| 8 % | 0] 5 % | 0] O % | 0] 4 % | 90| 31 %
20| 19| 100| 20| 20| 102 | 20| 21| 106 | 20| 13| 70 20| 12| 63|20| 19| 96| 20| 32| 164 |1,4|1,3| 100
Ginecologia 0/ 9 % | 0| 3 % | 0| 2 % | 0 9 % | 0| 6 % | 0] 2 % | 0] 7 % | 00| 98 %
15, 10| 71|15| 10| 69| 15 63| 15 54 | 15 38| 15 57| 15 62|1,0| 62| 59
Obstetricia 0o 7 % | 0| 4 % | 0| 94 % | 0 81 % | 0| 57 % | 0] 85 % | 0] 93 % | 50 1 %
17 15 16 16 19 15 19 1,1
Psiquiatria O/ 2| ND| 0| O] ND| O] 8/ ND| O| 6| ND| O] O] ND| O] 1| ND| 0| 4| ND 0| 91| ND

Sub especialidades

Sub Especialidades de Cirugia
33| 35| 107 | 33| 32 97| 33| 34| 105| 33| 34| 102 33| 45| 135 | 33| 43| 130 | 33| 46| 138 |2,3|2,7| 116
Ortopedia 3 5 % | 3 3 % | 3 9 % | 3 1 % | 3 1 % | 3 3 % | 3 1 % | 31| 13 %

Urologia 79| 11| 142|179 11| 139|79| 88| 111 | 79| 82| 104 | 79| 61 77 179] 11| 139|79| 90| 114 | 55| 65| 118
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| f2f e o o] | [ o] | [ e[ | [ e o] %] | [ ] 3] 3]

Sub Especialidades de Pediatria

143 96 64 100 128 11 32| 25 77

Cirugia Pediatrica 47 | 67 % | 47 | 45 % | 47 | 30 % | 47 | 47 % | 47| 60 % | 47 5 % | 47 0| 0% 9 4 %
Emergencias
De Medicina Interna
Medicina Interna ‘ 0‘10‘ ND‘ o‘ o‘ ND‘ o‘ o‘ ND‘ o‘ o‘ ND’ o‘ o‘ ND‘ o‘ 0‘ ND‘ o‘ o‘ ND‘ 0‘10‘ ND
De Cirugia

16 16 16 16 16 16 16 1,1
Ortopedia 0 3] 2% | O 3| 2% | 0| 8| 5% 0| 0| 0% | O] O 0% | O| O| 0% | O] 11| 7% | 20| 25| 2%
De Pediatria

24| 10| 45|24 11 48 | 24| 12 51| 24 38| 24| 11 48 | 24| 17 73| 24| 11 46| 1,6 | 83 50
Pediatria Gral. 0| 8 % | 0 5 % | 0 2 % | 0] 91 % | 0| 4 % | 0| 6 %| 0| O % | 80 6 %
De Gineco-Obstetricia

11

Ginecologia 0|21 ND| O| 9| ND| 0| 10, ND| 0| 26| ND| 0| 10| ND| 0| 19| ND| 0| 17| ND 0 2| ND

27| 23| 85|27| 20 74| 27| 29| 105|127 | 25| 93|27| 26| 97|27| 22 83| 27| 23 86|1,9(/1,7| 89
Obstetricia 5 5 % | 5 3 %| 5| 0 % | 5 5 % | 5| 8 % | 5| 7 %| 5| 6 % | 25| 14 %

De Psiquiatria
Psiquiatria ‘ 0‘ 0‘ ND‘ 0‘ 0‘ ND‘ 0‘ 0‘ ND

o\ o\ ND’ o\ o\ ND‘ o‘ 2‘ ND‘ o‘ o‘ ND‘ o‘ 2‘ ND

Otras Atenciones Consulta Emergencia
10 88|10 31|10 99|10 12| 122 |10| 11| 113 | 10| 15| 156| 10| 18| 180 | 70| 78| 113
Bienestar Magisterial 0| 88 % | 0| 31 % | 0| 99 % | 0| 2 % | 0 3 % | 0] 6 % | 0] O % 0 9 %
1, 1, 1, 1, 1, | 1, 1, | 1, 1,| 1, 1, 1, 1, 1, 13, | 11,
Emergencia/Consulta | 87| 65| 88|87 | 52| 81|87 69| 91|87, 60| 8 87| 70| 91,87| 70| 91|87 | 95| 104 | 12| 84| 90
General 5 9 % 5 5 % 5 7 % 5 4 % 5 5 % 5 2 % 5 5 % 5 7 %

Bienestar Magisterial

/ Servicios por 12 12 12 12 12 12 12 87
Contrato 5 0| 0% | 5 1| 1%| 5 4| 3% | 5 2| 2% | 5 0| 0% | 5 2| 2% | 5 7| 6% 5/ 16| 2%
20| 18 92| 20| 15 77 1 20| 14 72| 20| 14 75120| 10 52120/ 14 71| 20| 14 75/1,4/1,0 73
Clinica de Ulceras 0 3 % | 0 3 % | 0 4 % | 0 9 % | 0 3 % | 0 1 %| 0| 9 % | 00| 22 %
46
Colposcopia 66 0| 0% | 66 0| 0% | 66 0| 0% | 66 0| 0% | 66 0| 0% | 66 0| 0% | 66 0| 0% 2 0| 0%
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12 74| 12| 10 80| 12| 14| 112 | 12 59| 12| 10 86| 12| 12 96| 12| 13| 107 | 87| 76 88
Nutricién 5| 93 % | 5| 0 % | 5| 0 % | 5| 74 % | 5| 7 % | 5/ 0 % | 5| 4 % 5 8 %

15| 17| 117 | 15| 19| 129| 15| 23| 157 | 15| 23| 153 | 15| 15| 106 | 15| 25| 169 | 15| 22| 152|1,0 /1,4 | 140
Planificacion Familiar 0| 5 % | 0| 3 %| 0| 6 % | 0, 0 % | 0/ 9 % | 0| 3 % | 0| 8 % | 50| 74 %
Programa de 31 31 31 31 31 31 31 2,2
Atencion Integral 6/ 0/ 0%, 6| 0| 0%| 6| 0| 0% | 6| 0| 0% | 6| 0| 0% | 6| O| 0% | 6| O| 0% | 12 0| 0%

33| 23| 70|33 29| 89|33| 34| 105|/33| 31| 94 /33| 35| 105|33| 40| 122 | 33| 43| 131|2,3|2,3| 102
Psicologia 3| 3 % | 3| 6 % | 3| 9 % | 3| 3 % | 3 1 % | 3| 7 % | 3| 6 % | 31| 85 %
Consulta Externa Odontolégica
Odontoldgica de 23 23 14| 23 28 | 23 24 | 23 28 | 23 32|23 30(1,6| 38| 23
primera vez 7| 18| 8% 7| 33 % 7| 67 % 7| 56 % 7| 67 % 71 75 % 7|72 % | 59 8 %
Odontoldgica 23 16 | 23 21| 23 27 | 23 42 | 23| 11| 49|23| 12| 53|23 14| 59|1,6| 63| 38
subsecuente 7| 39 % | 7| 50 % | 7| 64 % | 799 % | 7| 7 % | 7| 6 %| 7| O % | 59 5 %

13 13 13 25 11 10

Cirugia Oral 16 0| 0% | 16 0| 0% | 16 2 % | 16 2 % | 16 1| 6% | 16 2 % | 16 4 % 2| 11 %
Analisis:

La concentracién de consulta por paciente que recibe atenciones médicas subsecuentes y consulta médica especializada de

primera vez se encuentra por debajo del estdndar (1.8 % actualmente), por lo tanto, es importante recordar que en la consulta

externa el mayor porcentaje de pacientes son aquellos que se les da seguimiento (subsecuentes) segin su condicidn, ya sea

por ENT, porque estan incluidos en algin programa (VIH - TB), etc. Medir este indicador con datos més reales a la situacién de

la institucion, asi podremos calcular el nimero de atenciones aproximadamente que requiere un/a usuario/a para ser dado de

alta en la consulta externa.

Para finales de agosto se evidencia que la consulta subsecuente (1735) es mayor que la consulta de primera vez (953), lo que

podria estar prolongando los tiempos de espera para citas de primera vez u ocupando cupos, se tomara la estrategia de

equilibrar el ndmero de cupos asignados para la consulta especializada. Otro dato importante es que ha disminuido la

afluencia de pacientes para la consulta externa durante este mes, lo mas probable es la situaciéon de pandemia.
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Respecto a los tiempos de espera de ginecologia: la fecha préxima disponible para primera vez es de 28 dias, la causa del

aumento ha sido por la demanda de consulta, incapacidades médicas, permisos personales de médicos, etc.

Respecto a los tiempos de espera de medicina interna: la fecha préxima disponible para primera vez es de 54 dias, las causas

han sido por falta de recurso médico especialista segin la demanda de los pacientes y ademas el aumento de casos de

hospitalizacién en el area de IRAS de pacientes COVID 19 que han requerido mas atenciones y requerimientos de los médicos

especialistas y que en varias ocasiones se ha tenido que suspender los pacientes programados en la consulta externa.

ACTIVIDADES HOSPITALARIAS: HOSPITALIZACION

Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Total
Pr |[Re | %C |Pr |[Re | %C |Pr ([Re | %C |Pr |[Re | %C |Pr ([Re | %C |Pr |Re | %C |Pr |[Re | %C |Pr |Re | %C
og |aliz | ump |og |aliz | ump |og |aliz | ump |og |aliz | ump |og |aliz| ump |og |aliz| ump |og |aliz | ump |og |aliz | ump
Actividades I . l. . l. . l. . l. . l. . l. . I
Servicios Finales
Egresos Hospitalarios
Especialidades Basicas
1,
23| 15 23| 13 23| 19 23| 18 23| 20 23| 17 23| 17 63|1,2
Cirugia 3 4|/66% | 3 8/59% | 3 8/85% | 3 4|79% | 3 1/86% | 3 4,75% | 3 7176% | 1| 26|75%
3,
50| 35 50| 30 50| 34 50| 40 50| 40 50| 39 50| 38 50| 2,5
Gineco-Obstetricia | 0 8/72% | 0 1/60%| 0 5/69% | 0 0/80%, O 1/80% | O 5/79% | 0 0[76% | 0| 80|74%
1,
27 | 13 27 | 13 27 | 13 27| 16 27| 16 27 | 18 27 | 15 92|1,0
Medicina Interna 5 6149% | 5 3/48% | 5 4149% | 5 0[58% | 5 9161% | 5 6/68% | 5 1|55% 5| 69| 56%
1,
26| 13 26 26 26 26 26 26 | 10 86| 65
Pediatria 6 5|/51% | 6| 91/34% | 6| 74 28% | 6| 58 |22% | 6| 93|/35% | 6| 96 |36% | 6 3/39% | 2 0| 35%
Sub Especialidades
Sub Especialidades de Pediatria
15 15 15| 10 15| 11 15 15| 11 15| 11 1, 71
Neonatologia 0| 97|/65% | 0| 74|(49% | O 0/67% | 0 7178% | 0| 97|65% | 0 6|77% | 0 4|76% | 05 5| 68%
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w
Bienestar 110 100 35 28
Magisterial 66% 68% 84% 60% 90% % % 83%

merienC|a

I

Electivas para

Partos vaginales 6 1 84% 6 6 72% 6 2 75% 6 4 81% 6 7 91% 6 3 89% 6 6 81% 2 39 | 82%
Partos por 45 34
Cesareas 65% 58% 75% 89% 74% 82% 89% 76%

Hospitalizacion 5 85 | 68% 5 79 | 63% 5 9 87% 5 85 | 68% 5 98 | 78% 5 89| 71% 5 97 | 78% 5 2 73%
Electivas 100 100 108

Ambulatorias 12| 11[92% | 12 5/42% | 12| 12 % 12| 12 % | 12 5/42% | 12| 13 % | 12 6|50% | 84| 64| 76%
De Emergencia

para 10 10 10| 10 10 10 10| 11| 102 |10| 11| 108 | 75| 67
Hospitalizacion 8| 89(82% | 8| 72|67% | 8 3/95% | 8| 98/91% | 8| 89 /82% | 8 0 % | 8 7 % | 6 8 | 90%
De Emergencia

Ambulatoria 0 1| ND| O 1| ND| O 2| ND| O| 4| ND| O 2| ND| O 0| ND| O 0O/ ND| 0| 10| ND

2,
33| 35| 105|33| 37| 113 |33 | 44| 134|33| 45| 137 |33 | 52| 156 |33 | 50| 151 |33 | 53| 161 33| 3,1 | 137
Admisiones 3 0 % | 3 5 % | 3 7 % | 3 5 % | 3 0 % | 3 3 % | 3 5 % | 1| 85 %
10 10 10| 11| 11010 10 10 10 70| 67
Transferencias 0| 81[(81% | 0| 98|98% | O 0 % | 0| 96 /96% | 0| 98/98% 0| 95/95% | 0| 96 |96% | O 4 | 96%

122 100 197 1221 22| 23| 107
Admisiones 32| 26|81% | 32| 39 % | 32| 16 | 50% | 32| 24 |75% | 32| 32 % | 32| 63 % | 32| 39 % | 4| 9 %
123 100 200 130 | 21| 22| 107
Transferencias 30| 22|73% |30 | 37 % | 30| 15]/50% 30| 22 73% | 30| 30 % | 30| 60 % | 30| 39 % | 0 5 %




Analisis:
Pediatria:

Con el servicio de hospitalizacién de pediatria se puede observar que se ha tenido un promedio de 2 pacientes que han utilizado una cama

del servicio durante el mes de agosto 2021; disminuyendo con el mes anterior que tuvo 4 pacientes.

Por otro lado, el promedio de dias de estancia en el servicio de hospitalizacién se mantuvo respecto al mes anterior; el promedio de dias de

estancia por cada paciente desde su ingreso hasta su egreso fue de 3.0 dias.

Con el indice de sustitucién del servicio de pediatria, se observa que cada cama permanecié desocupada 7.5 dias entre la salida de un
paciente y la entrada del otro. Lo que significa que han aumentado los dias promedio de camas desocupadas respecto al mes anterior que

se obtuvo un total de 3.0 dias.

El porcentaje de ocupacién del servicio de pediatria muestra que el 44 % (promedio) del total de las camas estuvieron ocupadas

diariamente durante agosto 2021; presentando una disminucién respecto al mes anterior que fue del 63 % de ocupacion.

Neonatologia:

Con el servicio de hospitalizacién de neonatologia se puede observar que se ha tenido un promedio de 6 pacientes que han utilizado una
cama del servicio durante el mes de agosto 2021; al igual que el mes anterior.

Por otro lado, el promedio de dias de estancia en el servicio de hospitalizacién disminuy6 respecto al mes anterior, ya que los indicadores
muestran que, el promedio de dias de estancia por cada paciente desde su ingreso hasta su egreso fue de 3.1 dias, mientras que en el mes

anterior fue de 3.2 dias.
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Con el indice de sustitucion del servicio de neonatos, se observa que cada cama permanecié desocupada 2.1 dias entre la salida de un
paciente y la entrada del otro. Lo que significa que han aumentado los dias promedio de camas desocupadas respecto al mes anterior que

se obtuvo un total de 1.9 dias.

El porcentaje de ocupacion del servicio de neonatos muestra que el 63 % (promedio) del total de las camas estuvieron ocupadas

diariamente durante agosto 2021; presentando un leve aumento respecto al mes anterior que fue del 62 % de ocupacién.

Obstetricia:

Con el servicio de hospitalizacion de obstetricia se puede observar que se ha mantenido un promedio de 8 pacientes que han utilizado una

cama del servicio durante el mes de agosto 2021 al igual que el mes anterior.

Por otro lado, el promedio de dias de estancia en el servicio de hospitalizaciéon disminuy6 respecto al mes anterior, ya que los indicadores
muestran que, el promedio de dias de estancia por cada paciente desde su ingreso hasta su egreso fue de 2.3 dias, mientras que en el mes

anterior fue de 2.6 dias.

Con el indice de sustitucion del servicio de obstetricia, se observa que cada cama permanecié desocupada 1.7 dias entre la salida de un
paciente y la entrada del otro. Lo que significa que han disminuido los dias promedio de camas desocupadas respecto al mes anterior que

se obtuvo un total de 2.0 dias.

El porcentaje de ocupacion del servicio de obstetricia muestra que el 57 % (promedio) del total de las camas estuvieron ocupadas

diariamente durante agosto 2021; presentando un aumento considerable respecto al mes anterior que fue del 46 % de ocupacidn.
Medicina Interna:

Con el servicio de hospitalizaciéon de MI se puede observar que se ha tenido un promedio de 5.0 pacientes que han utilizado una cama del

servicio durante el mes de agosto 2021; aumentando levemente respecto al mes anterior que tuvo 4.8 pacientes.
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Por otro lado, el promedio de dias de estancia en el servicio de hospitalizacién aumento respecto al mes anterior, ya que los indicadores
muestran que el promedio de dias de estancia por cada paciente desde su ingreso hasta su egreso fue de 3.2 dias, mientras que en el mes

anterior fue de 3.1 dias.

Con el indice de sustitucién del servicio de MI, se observa que cada cama permanecié desocupada -0.6 dias entre la salida de un paciente y

la entrada del otro, disminuyendo respecto al mes anterior que fue de -1.7.

El porcentaje de ocupacion del servicio de MI muestra que el 111 % (promedio) del total de las camas estuvieron ocupadas diariamente

durante agosto 2021; presentando una disminucién considerable respecto al mes anterior que fue del 126 % de ocupacion.

Porcentaje de ocupacion del Servicio de
Medicina Interna

160%
139% .
140% 126%  125% 130% 133%  196%

120% 105% 111%
100% 85%
80%
60%
40%
20%
0%
&

45



Se han identificado las causas de los resultados desfavorables del Departamento de Medicina interna:

e Elarea de IRAS no tiene asignada un area en el SIMMOW, SEPS, SPME, entre otros, para reflejar todas sus producciones, por lo que
toda la informacion que es generada de esa area a excepcidn de pediatria, es sumada al departamento de medicina interna, lo cual
no ha sido correcto y se han establecido compromisos de mejora para solventar la situacion.

e Ultimamente los casos de COVID 19 han aumentado y los médicos internistas han sido los encargados del seguimiento de

pacientes ingresados en el area de IRAS que corresponden al servicio y han recargado las producciones.
Cirugia:

Con el servicio de hospitalizacion de Cirugia General se puede observar que se ha tenido un promedio de 5.0 pacientes que han utilizado

una cama del servicio durante el mes de agosto 2021; disminuyendo considerablemente con el mes anterior que tuvo 5.7 pacientes.

Por otro lado, el promedio de dias de estancia en el servicio de hospitalizacién aumento respecto al mes anterior, ya que los indicadores
muestran que, el promedio de dias de estancia por cada paciente desde su ingreso hasta su egreso fue de 6.2 dias, mientras que en el mes

anterior fue de 5.2 dias.

Con el indice de sustitucién del servicio de general, se observa que cada cama permanecié desocupada 0.6 dias entre la salida de un
paciente y la entrada del otro. Lo que significa que han disminuido los dias promedio de camas desocupadas respecto al mes anterior que

se obtuvo un total de 0.8 dias.

El porcentaje de ocupacion del servicio de cirugia general muestra que el 90 % (promedio) del total de las camas estuvieron ocupadas

diariamente durante agosto 2021; presentando un aumento considerable respecto al mes anterior que fue del 84 % de ocupacion.
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Se han identificado las causas de los resultados del Departamento de Cirugia General:

e Se ha disminuido los ingresos de ortopedia.
e Se ha tenido pacientes con diagndsticos de pie diabético con mas de 30 dias de estancia hospitalaria.

e Yanoingresan pacientes de urologia para cumplimiento de antibidtico, se manejan ambulatoriamente.
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ACTIVIDADES HOSPITALARIAS: SERVICIOS INTERMEDIOS - DIANGOSTICOS, TRATAMIENTO Y REHABILITACION

Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Total
Re | %C Re | %C Re | %C Re | %C Re | %C Re | %C Re | %C Re | %C
Pr (ali | um |Pr |ali | um |Pr |ali | um |Pr |ali | um |[Pr |ali | um |[Pr |ali | um |Pr |ali | um |Pro |ali | um
Actividades og. | z. pl. |og. |z pl. | og. |z pl. | og. |z pl. | og. |z pl. | og. |z pl. |og. |z pl. |g. Z. pl.
Servicios Intermedios
Imagenologia
1, 1, 1, 1, 1, | 2, 1, | 2, 2, 2, 1, | 2, 2, 2, 12, | 16
75| 97| 113 | 90| 97| 104 | 20| 36| 197 | 75| 40| 137 | 00| 67| 134 | 90| 81| 148| 00| 61| 131 | 50| ,8| 135
Radiografias 0 2 % 0| 2 % 0 7 % 0 3 % 0 2 % 0 7 % 0 3 % 0| 16 %
1,
31| 14| 47| 31| 22| 72| 31| 23| 73| 31| 27| 8| 31| 28| 90| 31| 30| 97| 31| 30| 97| 2,1| 76| 80
Ultrasonografias 3 7 % 3| 5 % 3 0 % 3 0 % 3 2 % 3 3 % 3 3 % | 91 0 %
Anatomia Patoldgica
Biopsias Cuello 15
Uterino 0| 21| ND 0| 21| ND 0| 45| ND 0| 0| ND 0 0| ND 0| 34| ND 0| 33| ND 0| 4| ND
Biopsias Otras
partes del cuerpo 0 0| ND 0| 0| ND 0 0| ND 0| 0| ND 0| 28| ND 0 0| ND 0 0| ND 0| 28| ND
Otros Procedimientos Diagndsticos
92 84 84 68 88 116 88| 17| 15| 89
Colposcopias 25| 23 % | 25| 21 % | 25| 21 % | 25| 17 % | 25| 22 % | 25| 29 % | 25| 22 % 5 5 %
2,
Electrocardiograma | 33| 23| 71| 33| 23| 71| 33| 28| 84| 33| 30, 91| 33| 30| 92| 33| 35| 107 33| 32| 97| 2,3| 04| 88
S 3 5 % 3| 5 % 3 1 % 3 4 % 3 7 % 3 6 % 3 3 % | 31 1 %
10| 11| 115, 10 99 12| 158 10| 11| 116| 10| 16| 161 | 12| 11| 96| 10| 12| 127 | 70| 85| 123
Cirugia Menor 0 5 % 0| 99 % | 80 6 % 0 6 % 0 1 % 0 5 % 0 7 % 0 9 %
100 67 67 33
Conos Loop 3 3 % 3/ 0| 0% 2| 0| 0% 3 2 % 4 0| 0% 3 0| 0% 3 2 % | 21 7 %
39 80 119 53 74 50| 11 56
Crioterapias 18 7 % | 20| 0| 0% | 10 8 % | 16| 19 % | 19| 10 % | 19| 14 % | 16 8 % 8| 66 %
Fisioterapia (Total 1, | 1, 1, 1, 1, 1, 1, 1, 1, 1, 1, | 1, 1, | 1, 13,| 9,
de sesiones 91| 00| 53|/91|/31| 69|91| 36| 71|91 30| 68| 91| 50| 79| 91| 61| 84| 91| 68, 88| 41| 80| 73
brindadas) 6 7 % 6| 3 % 6 7 % 6 3 % 6, 9 % 6 7 % 6 5 % 2 1 %
2,/ 68| 25| 3,| 24 2, 2, 17 2, 1,| 37| 3,| 1,| 56| 3,| 41 14| 19,| 4,| 22
Inhaloterapias 75| 4 % | 00| 8| 8% | 00| 94| 5% | 75 1| 6% | 75| 00 % | 00| 68 % | 00 3 % | 25| 30 %
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Receta Dispensada 16| 10 16| 9, 16| 10 16| 10 16| 11 16| 12 16| 14 11| 80
de Consulta 9| ,6| 63| ,9|/96| 59| 9| ,9| 64| 9| ,7/ 63| 9| 0 65 9| ,1| 72| 9| ,5| 86| 8,7| ,0/ 67
Ambulatoria 62| 90 % | 62| 6 % | 62| 14 % | 62| 64 % | 62| 04 % | 62| 63 % | 62| 70 % | 34| 71 %
Recetas 12| 9, 12| 9, 12| 10 12 11 12| 11 12| 11 12| 11 89, | 75
Dispensadas de ,7| 68| 76| ,7|32| 73| ,7| ,8/ 8| ,7| ,5/ % ,7| 64 91, , 7| ,3| 89| ,7| ,0| 87| 49| ,4| 84
Hospitalizacion 85 3 % | 85| 7 % | 85| 76 % | 85| 04 % | 85| 90 % | 85| 38 % | 85| 80 % 5| 98 %
Terapias 17 17 17 17| 32| 186 | 17 17 17| 53301 1,2| 86| 69
Respiratorias 7 0| 0% 7| 0| 0% 7 0| 0% 7 9 % 7 0| 0% 7 0| 0% 7 2 % | 39 1 %
Trabajo Social

1l 1l 1I 1I 1I 1! 1! 1! 1I 1I 1I 1I 1I 7I

05| 88| 84| 05| 04| 100| 05| 03| 99| 05| 02| 98| 05| 09| 104 05| 30| 124 | 05| 31| 125| 7,3| 70| 105
Casos Atendidos 0 4 % 0| 5 % 0 9 % 0 9 % 0 7 % 0 0 % 0 0 % | 50 4 %

Analisis:

Algunos de estos servicios se han innovado en la institucidn, tal es el caso de los servicios de radiologia, los cuales son prestados a través de
la implementacién del Sistema PACS, es elsistema computarizado que permite reemplazar el papel tradicional de las peliculas
radiogréficas; las imagenes son ahora adquiridas, almacenadas, transmitidas y desplegadas digitalmente; lo cual ha significado un ahorro
en las producciones de radiografias de forma impresa, razon por la cual; sin embargo, por situacién de la pandemia, este ha sido un servicio

que se ha necesitado de forma permanente para el manejo de pacientes y sus referencias a otros hospitales.

Respecto a las biopsias tomadas de otras partes del cuerpo se tuvo la dificultad durante el primer semestre en la digitacion de los
tabuladores en donde se reflejan estas actividades dentro del SEPS, por lo que se ha tomado la estrategia de verificar en retrospectiva toda

la informacién y hacer la digitacién de las mismas.

Por las demas atenciones, estas se han realizado conforme la evolucién en la prestacion de los servicios de salud en base a la pandemia y la

demanda de la poblacidn, que en cierta medida se ha disminuido.
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ACTIVIDADES HOSPITALARIAS: SERVICIOS INTERMEDIOS - LABORATORIO CLINICO Y BANCO DE SANGRE

Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Total
Re Re Re Re Re Re Re
Actividad | Pr |aliz | %Cu |Pr |aliz | %Cu |Pr |aliz | %Cu |Pr |aliz | %Cu |Pr |aliz | %Cu |Pr |aliz | %Cu |Pr |aliz | %Cu |Pro |Rea | %Cu
es og. mpl. | og. mpl. | og. mpl. | og. mpl. | og. mpl. | og. mpl. | og. mpl. | g. liz. | mpl.
Servicios Intermedios
Laboratorio Clinico y Banco de Sangre
Hematologia
Consulta | 69| 51 69| 59 69| 84| 122| 69| 72| 105| 69| 82| 119| 69| 84| 123 | 69| 98| 143 | 4,8| 5,3 | 110
Externa 1 2| 74% 1 3| 86% 1 5 % 1 5 % 1 1 % 1 7 % 1 8 % | 37| 31 %
3, 3, 3, 3, 3, 3, 3,
Hospitali | 64| 1,9 64| 2,1 64| 2,8 64| 2,9 64| 2,5 64| 2,9 64| 2,4 25, | 17,
zacion 4| 97| 55% 4| 731 60% | 4| 03| 77% 4| 31| 80% 4| 30| 69% 4| 17| 80% 4| 28| 67% | 508|779 | 70%
1, 1, 1, 1, 1, 1, 1,
Emergen | 65| 1,4 65| 1,0 65| 1,1 65| 1,2 65|/1,7| 105, 65|18| 110 65| 1,7| 106/ 11,]| 10,
cia 0| 09| 85% 0| 37| 63% 0| 68| 71% 0| 88| 78% 0| 29 % 0, 08 % 0| 56 % | 550 | 195 | 88%
1, 1, 1, 1, 1, 1, 1,
Referido | 00| 80 00| 68 00| 79 00| 70 00| 75 00| 87 00| 90 70| 5,5
/ Otros 8 1| 79% 8 8| 68% 8 4| 79% 8 5| 70% 8 8| 75% 8 0| 86% 8 9/90% | 56| 25| 78%
Inmunologia
Consulta | 19| 31| 162 | 19| 17 19| 21| 112| 19| 18 19| 15 19| 20| 107 | 19| 26| 138| 1,3| 1,5| 113
Externa 1 0 % 1 4] 91% 1 3 % 1 7 | 98% 1 6| 82% 1 5 % 1 3 % | 37| 08 %
Hospitali | 30| 1,1 | 384 | 30|1,0| 326 | 30| 99| 323|30|1,1| 375| 30| 1,2 400| 30| 1,5| 494 | 30| 1,0| 347 2,1| 8,1| 379
zacién 8| 84 % 8| 04 % 8 6 % 8| 54 % 8| 33 % 8| 21 % 8| 69 % | 56| 61 %
Emergen | 14| 35| 250 | 14| 21| 149 | 14| 20| 146| 14| 21| 152| 14| 34| 247 | 14| 35| 252 | 14| 39| 280 2,0 211
cia 1 2 % 1 0 % 1 6 % 1 5 % 1 8 % 1 6 % 1 5 % | 987 | 82 %
Referido | 39| 39| 100| 39| 37 39| 38 39| 35 39| 39| 100 | 39| 43| 112 | 39| 44| 113| 2,7 | 2,7 | 101
/ Otros 1 0 % 1 5| 96% 1 1| 97% 1 5| 91% 1 1 % 1 8 % 1 0 % | 37| 70 %
Bacteriologia
Consulta | 34| 12 34| 12 34 34| 11 34 34| 13 34| 12 2,3
Externa 1 9| 38% 1 9| 38% 1| 43| 13% 1 8| 35% 1| 67| 20% 1 2| 39% 1 5| 37% | 87743 | 31%
1, 1, 1, 1, 1, 1, 1,
Hospitali | 06 | 40 06| 24 06| 25 06| 75 06| 38 06| 47 06| 43 74| 2,9
zacién 6 1| 38% 6 4| 23% 6 4| 24% 6 21 71% 6 6| 36% 6 8| 45% 6 41 41% | 62| 49| 40%
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Emergen | 12 12 12 12 12 12 12
cia 5| 38| 30% 5| 26| 21% 5/ 15| 12% | 5| 79|/ 63% | 5| 55|44% | 5| 71| 57% 5| 61| 49% | 875|345 | 39%
Referido | 50 50 50 50 50 50| 19 50| 21 3,5
/ Otros 8| 64| 13% | 8| 88| 17% | 8| 60| 12% | 8| 72| 14% | 8| 99| 19% | 8 4 38% | 8 5| 42% | 56792 | 22%
Parasitologia
Consulta 13 13| 11 13| 10 13| 17| 125| 13| 15| 110 13| 15| 112 | 13| 15| 113
Externa 6| 67| 49% | 6 4|184% /| 6 4| 76% | 6 0 % | 6 0 % | 6 2 % | 6 4 % | 952 | 911 | 96%
Hospitali 28 | 19 28 | 15 28| 18 28| 21 28 | 21 28 | 27 28| 14 2,0 1,3
zacion 9 1/66%,| 9 8|/ 55% | 9 2, 63% | 9 71 75% | 9 3/ 74% | 9 9/97% | 9 5| 50% | 23| 85| 68%
Emergen | 23| 11 23| 11 23| 12 23 23| 20 23| 20 23| 11 1,6
cia 3 1| 48% 3 0| 47% 3 8|/ 55% | 3| 8|37% | 3 1/86%, 3 0 8% | 3 3| 48% | 331|949 | 58%
Referido | 24| 10 24| 12 24| 11 24| 11 24| 19 24| 22 24| 17 1,7 1,0
/ Otros 7 8| 44% 7 3| 50% 7 3|/ 46% | 7 2 45% | 7 4| 79% | 7 9/93% | 7 2| 70% | 29| 51| 61%
Bioquimica
3, 3, 3, 3, 3, 3, 3,
Consulta | 41| 2,5 41| 3,2 41| 3,3 41| 3,3 41| 3,3 41| 3,6| 108 | 41| 4,0| 118 23,| 23,
Externa 1| 35| 74% 1| 17| 94% 1| 29| 98% 1| 86| 99% 1| 62| 99% 1| 89 % 1| 18 % | 877 | 536 | 99%
7, 7, 7, 7, 7, 7, 7,
Hospitali | 56 | 4,0 56| 4,6 56| 5,5 56| 5,7 56| 5,7 56| 5,4 56 | 4,4 52, 35,
zacion 2| 72| 54% 2| 15| 61% 2| 93| 74% | 2| 69| 76% | 2| 85| 77% | 2| 55|72% | 2| 70| 59% | 934|759 | 68%
2, 2, 2, 2, 2, 2, 2,
Emergen | 45| 3,3| 137| 45| 2,6| 109| 45| 3,1 | 128 | 45| 3,5| 147 45| 4,4| 180| 45| 4,1| 171 | 45 4,3| 177 | 17,| 25,| 150
cia 0| 63 % | 0| 66 % | 0| 24 % | 0| 94 % | 0| 08 % | 0| 86 % | 0| 47 % | 150 | 688 %
6, 6, 6, 6, 6, 6, 6,
Referido | 61| 6,9| 105| 61| 4,9 61| 5,5 61| 6,1 61| 6,4 61| 6,5 61| 7,0| 107 | 46, 43,
/ Otros 5| 23 % 5| 10| 74% 5| 33/84% | 5| 46|93% | 5| 40| 97% | 5| 08| 98% 5| 57 % | 305|517 | 94%
Banco de Sangre
Consulta | 22| 18 22| 20 22| 26| 117 | 22| 21 22| 23| 105| 22| 24| 111| 22| 33| 150| 1,5| 1,6 | 107
Externa 3 4| 83% 3 4| 91% 3 0 % | 3 3/96% | 3 4 % | 3 7 % | 3 4 % | 61| 76 %
Hospitali | 93| 55 93| 44 93| 62 93| 66 93| 60 93| 57 93| 63 6,5| 4,0
zacién 9 3/ 59% | 9 9/48% | 9 1/66%, 9 8/ 71% | 9 1/64% | 9 1/61%| 9 1| 67% | 73| 94| 62%
Emergen 11| 116 12| 129 12| 130 14| 145 13| 136 121
cia 98| 97| 99% | 98 4 % | 98 6 % | 98 7 % | 98| 92| 94% | 98 2 % | 98 3 % | 686 | 831 %
Referido | 20| 12 20| 14 20| 10 20| 11 20| 10 20 20| 11 1,4
/ Otros 0 5/ 63%| 0 0/ 70%| O 4| 52% | 0 4, 57% | 0 5/53%| 0| 88/44% | 0 2| 56% | 00| 788 | 56%
Urianalisis
Consulta | 43| 37 43| 43| 101 | 43| 45| 105| 43| 41 43| 47| 111 | 43| 46| 108 | 43| 51 119 3,0| 3,1 | 104
Externa 3 5| 87% 3 6 % 3 6 % 3 7 | 96% 3 9 % 3 9 % 3 5 % | 31| 47 %
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i, 1, 1, 1, 1, 1, 1,
Hospitali | 11| 70 11| 62 11 73 11| 83 11| 80 11| 82 11| 71 7,8| 5,2
zacién 9 6| 63%| 9 8|/ 56% | 9 8| 66%, 9 3/74% | 9 4|1 72% | 9 6|74% | 9 5/64% | 33| 50| 67%
Emergen | 96 | 58 96 | 48 96| 53 96| 58 96 | 74 96| 73 96| 73 6,7| 4,4
cia 2 7161%| 2 3/50% | 2 4| 56% | 2 3/61%| 2 7178% | 2 6| 77% | 2 1/ 76% | 34| 01| 65%
Referido | 52| 45 52| 41 52| 47 52| 49 52| 54| 105| 52| 55| 106 | 52| 64| 123| 3,6 | 3,5
/ Otros 5 3/ 8%| 5 3/ 79% | 5 6/ 91%| 5 9195% | 5 9 % | 5 6 % | 5 4 % | 75| 90| 98%

ACTIVIDADES HOSPITALARIAS: SERVICIOS GENERALES

Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Total
Re | %C Re | %C Re | %C Re | %C Re | %C Re | %C Re | %C %C
Pro |aliz| um |Pro |aliz| um |Pro |aliz| um |Pro aliz| um |Pro |aliz| um |Pro|aliz| um |Pro|aliz| um |Pro |Rea | um
Actividades |g. |. pl. |g. |. pl. |g. |. pl. |g. |. pl. |g. |. pl. |g. |. pl. |g. |. pl. |g. liz. pl.
Servicios Generales
Hospitalizacion
14|10 73/1,4|1,3| 90/14/1,3| 92|(1,4|13| 93|1,4|1,4| 96 /1,4|1,2 86|1,4|1,2| 86| 10,| 8,9| 88
Medicina 60| 72 % | 60| 09 % | 60| 37 % | 60| 59 % | 60| 01 % | 60| 58 % | 60| 61 % | 220 | 97 %
1,8/2,1|115/18|1,7| 95/1,8/2,3| 126/1,8|2,6| 139|1,8|/2,9| 157/1,8|2,2| 118 |1,8|1,8| 99| 13,| 15,| 121
Cirugia 71| 45 % | 71| 85 % | 71| 52 % | 71| 02 % | 71| 44 % | 71| 07 % | 71| 51 % | 097 | 886 %
Ginecologia 0 0/ ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0/ ND 0 0| ND 0 0| ND
1,3 1,1 1,6 1,7 1,8 1,8 1,8 11,
Obstetricia 0| 54| ND 0| 44| ND 0| 92| ND 0| 44| ND 0/ 01| ND 0| 37| ND 0| 45| ND 0417 | ND
1,1| 49| 43|1,1| 36| 32/1,1| 37| 33|1,1| 42| 37|1,1| 47| 41 1,1 | 43| 38|1,1| 43 38| 80| 29| 37
Pediatria 46 7 % | 46 3 % | 46 6 % | 46 1 % | 46 2 % | 46 3 % | 46 3 % | 22| 95 %
Neonatologia 0 0| ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0| ND
Psiquiatria 0 0/ ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0/ ND 0 0| ND 0 0| ND
Otros 3,3| 25 3,3| 24 3,3| 29 3,3 21 3,3| 28 3,3| 44 13]3,3| 43 13| 23,| 2,1
Convenios 89 6| 8% | 89 9| 7% | 89 4| 9% | 89 3| 6% | 89 6| 8% | 89 1 % | 89 9 % | 723 | 78| 9%
Hospitalizacion
69/ 50 72/69/48| 69/69|/59| 8,69 52 74|/69|52| 75/69|54| 77|69 50| 73| 48,| 36,| 75
Medicina 85| 01 % | 85| 30 % | 85| 66 % | 85| 00 % | 85| 51 % | 85| 13 % | 85| 88 % | 895 | 749 %




20, | 16, 20, | 15, 20, | 19, 20, | 19, 20, | 20, 20, | 20, 20, | 19, 146 | 131
99| 40| 78| 99| 97| 76| 99| 26| 92| 99| 90| 95| 99| 23| 96| 99| 19| 96| 99| 63| 93| ,97| ,61| 90

Cirugia 7 8 % 7 5 % 7 1 % 7 8 % 7 6 % 7 3 % 7 2 % 9 3 %
Ginecologia 0 0/ ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0/ ND
11, 10, 12, 13, 14, 13, 14,
72 46 06 75 22 22 09 89,
Obstetricia 0 6| ND 0 8 ND 0 0| ND 0 9 ND 0 7 ND 0 7| ND 0 4 ND 0| 561 ND
4,6 1,8 41/ 4,6 1,5 33/4,6|1,4 30(4,6 1,2 2814,6|2,6 5714,6|2,6 584,6|1,4 31| 32, 12, 40
Pediatria 42 | 92 % | 42| 28 % | 42| 12 % | 42| 88 % | 42| 33 % | 42| 87 % | 42| 57 % | 494 | 897 %
1,9/1,5 80|1,9/1,2 63|/1,9|1,6 87119 1,6 85/1,9|1,4 77119|2,1| 112 |1,9 13,| 9,7 72
Neonatologia 29 | 37 % | 29| 21 % | 29| 82 % | 29| 46 % | 29| 76 % | 29| 51 % | 29 0| 0% |503| 13 %
Psiquiatria 0 0/ ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0/ ND 0 0| ND 0 0| ND
Otros 3,5/2,7 77 13,5/2,9 84(3,5/3,5|101|3,5|2,4 69/3,5/ 30| 8(35|3,2| 91|3,5|/3,2| 91| 24,| 21, 86
(Convenios) 63| 58 % | 63| 81 % | 63| 94 % | 63| 57 % | 63| 70 % | 63| 29 % | 63| 59 % | 941 | 348 %
Consulta
Consulta
Médica 2,5/1,9 7512,5/2,0 792,524 95/2,5/1,8 7412,5 2,1 84(25|20| 81|25|2,0 81| 17, | 14, 81
General 50| 01 % | 50| 05 % | 50| 29 % | 50| 91 % | 50| 39 % | 50| 71 % | 50| 65 % | 850 | 501 %
Consulta
Médica

Especializada 0 0| ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0/ ND 0 0| ND 0 0| ND 0 0| ND
Emergencias

2,0 2,5|123[2,0/2,7| 129/2,0/3,0| 146 2,0|2,7| 130|2,0/3,0| 144 |2,0(3,6 174|2,0|3,6| 172 | 14, 21,| 145
Emergencias | 93| 80| % | 93| 08| % | 93 48| % 93| 12| % | 93| 20| % | 93| 39| %/ 93| 04| % 651|311 %

NUmeros de 50| 65| 131 | 50| 52| 106 | 50| 58| 118 | 50| 58| 117 | 50| 60| 122 | 50| 60| 122| 50| 65| 131 | 3,5| 4,2| 121

Orden 00 3. % 0 9/ %| 0 8/ %| 0/ 3 %, 0 8/ %, 0 9/ % 0 6 %| 00 26 %
16, | 21, 16, | 22, 16, | 23, 16, | 21, 16, | 24, 16, | 24, 16, | 25, 115 162

Kilémetros 50| 78| 132 50| 08| 134 | 50| 23| 141 | 50| 92| 133 | 50| 26| 147 | 50 39| 148 | 50 05| 152 ,50 ,73| 141

Recorridos 0l 1. %| 0 0| % 0 6| %| 0 4 %, 0 2| %, 0 8 % 0 7 %| 0 8 %

El Hospital Nacional de Ahuachapan es una organizacion que el ultimo afo ha sido protagonista de una serie de cambios, tanto
fisicos como estructurales lo que ha provocado una reorientaciéon de procesos y de sus recursos humanos, esta caracteristica

hace que se destaque realizar un reordenamiento de la consulta externa, sin embargo la situacion actual de la pandemia por el



COVID 19 ha sido un duro golpe a los planes y estrategias que se habian establecido desde principio de esta nueva gestion, a
tal grado que la oferta de servicios de la consulta externa se vio disminuida considerablemente y mas que todo se enfoco a la
dispensacién de medicamentos que no podian dejar de entregar se a la poblaciéon (énfasis en las ENT), razo6n por la cual el

numero de atenciones se vio disminuida.

El Hospital Nacional de Ahuachapan para el primer semestre del 2021 se caracterizé por ser un lugar de referencia para
pacientes COVID 19 de otros establecimientos del primer nivel de atencion, llegando a tener hospitalizados hasta un maximo
de 44 pacientes en las formas no graves de la enfermedad, obligando nuevamente a la institucién a la ampliacion de sus areas

de atencién para esta patologia.

A partir de lo anterior, la cantidad de pacientes ingresados en el area de IRAS se mantiene en un promedio de 10 a 15
pacientes hospitalizados diarios. Esto quiere decir que los esfuerzos en recursos humanos se vuelven a distribuir en los
servicios de hospitalizacién y unidad de emergencia, mejorando los tiempos de espera para la hospitalizaciéon. No obstante,
también se debe estar preparado para que toda la oferta de servicios del hospital comience a normalizar y la poblacién vuelva

a hacer uso de ella, porlo que se debe estar preparado estructuralmente y con los recursos humanos que brindan los servicios.

La mayor parte de la produccién de servicios brindados se ha generado del area de IRAS, ya que dentro de la misma se hizo
una categorizacion de pacientes segin especialidades, con el objetivo que pacientes sospechosos COVID 19 recibiera
atenciones especializadas dentro del area misma y evitar la diseminacién del virus fuera del area de IRAS. Toda la
informacién/produccion generada por esta area fue cargada a los diferentes servicios de hospitalizacion con el propoésito de

reportar en los sistemas de informacion, ya que el area de IRAS no se encuentra registrada en el SIMMOW.

Es evidente que la actividad quirtrgica de este hospital se ha visto fortalecida con estrategias claras de apoyo en la parte de

recursos humanos, con la finalidad de aumentar la oferta de servicios en el area de cirugias generales, obstétricas y de sub
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especialidades, hasta cubrir un horario de 24 horas todos los dias del afio. Esto quiere decir que el porcentaje de este tipo de
cirugias se ha aumentado especificamente de pacientes de emergencia ya que por razones de la pandemia por COVID 19, las
cirugias electivas han sido suspendidas como medida de disminucién de riesgo de contagio en el personal de salud. Sin
embargo, con lo explicado anteriormente, con la re apertura de la consulta externa se espera solventar la mora quirurgica con

la que se encuentra, retomando diferentes estrategias institucionales.
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C. ANALISIS FODA

C.1.Analisis Interno

FORTALEZAS

DEBILIDADES

1-Buena voluntad politica del Gobierno y
autoridades del MINSAL, para el perfecto
funcionamiento de la oferta de servicios que

brinda el hospital.

2-Infraestrutura adecuada para la atencién al

usuario en la Unidad de Emergencia.

3-Atencion Triage las 24 horas en Unidad de

Emergencia por médico general con
experiencia hospitalaria para la selecciéon de

paciente por prioridad.

4-Convenios institucionales con ISBM, -ISSS.

5-Comités Institucionales conformados con
planes de trabajo y capacitaciéon continua y
evaluada por la Unidad Organizativa de
Calidad.

6-Unidad de Planificacion conformada con
profesional estudios de

personal con

maestria.

7-Unidad de epidemiologia conformada por
profesional con maestria segiin puesto de

trabajo.

1-Infraestructura hospitalaria de los servicios
de hospitalizaciéon pequefia o insuficiente
para la demanda de ingresos de pacientes.
SIAP, en los

2-La no implantacion del

diferentes modulos por problemas

actitudinales del personal.

3-La falta de aplicacién de Plan de formacién
y capacitacion de los talentos humanos.
4-Personal

administrativo y operativo

insuficiente para optimizar el
aprovechamiento financiero de los convenios
institucionales con el ISBM, ISSS.

5-Falta de especialistas (pediatras), en
cobertura de planes rotativos (turnos de

noche) y fines de semana.

6-Falta de especialistas de medicina interna,
Gineco-obstetras para acortar tiempos de
espera en la consulta externa.

7-personal operativo ya pensionado con
enfermedades cronicas no transmisibles y

cansadas, todavia desempefiando funciones
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8-jefe de insumo y medicamentos con

estudios de posgrado.

9-Plan de educacién continua, para personal

operativo (médicos-enfermeras).

10-Modernizacién del Area de Computo con

gabinete de servidores informaticos.

11-medicos especialistas con 8 horas de

planta en todos los servicios de

hospitalizacién.

12 - Sistemas informaticos aplicados a los
procesos de atencién y administrativos que

facilitan la prestacion de servicios.

13 - Excelente clima organizacional

14 - Ampliacién de la oferta de servicios de

las especialidades y sub especialidades

médicas.

15- Facilidad para la obtencién de créditos en
la compra o adquisicion de bienes y servicios

para la mejora de procesos sustantivos.

en el hospital.
8-Infraestructura de almacén, insuficiente

para el resguardo de compras.

9-Falta de médicos cirujanos durante turnos y
fines de semana, por lo que hay incremento
de referencias por causas quirurgica a otros
hospitales.

10-infraestructura de farmacia inadecuada
con poco espacio para dar cumplimiento a la

normativa de almacenamiento y despacho.

11-Gestion por funciones y no por procesos.

12 - Retraso en el proceso de recepcion y
envio de documentaciéon importante para los
facturas,

procesos de liquidacion como:

comprobantes, informes, etc.

13 - Falta de realizacién de pronodstico de la

viabilidad de contratacion de bienes y

servicios.

14- Capacidad financiera relativamente
inadecuada en  cuanto a la capacidad
resolutiva de la institucion segin su

categorizacion.
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C.2 Analisis Externo

OPORTUNIDADES

AMENAZAS

1-Mejor articulacion del trabajo en RISS.

2-coordinacion con las casas de hogares
maternos para el mejor control de usuarias

embarazadas.

3-Capacitaciones y formacién continua al

personal, brindado por el MINSAL y

organismos cooperantes.
4-Participacion en Consejos de Gestion
Departamental, para una mejor coordinaciéon

interinstitucional.

5-Cooperacién con algunas ONG’S y Asamblea
legislativa, para promover la educacién y
promocion de la salud a la poblacion del
departamento de Ahuachapan.

6-Activacion correcta de convenios ISSS.

7-Modificaciones de convenios de Bienestar

Magisterial.

8-Mejorar la oferta de servicio de al ISSS y

1-Altos indices de pobreza y bajo desarrollo
humano, repercutiendo en que la poblacién
se complica de su salud, por no consultar a
tiempo por sus enfermedades por creencia

religiosas y etnopracticas.

2-Incremento de paciente poli traumatizado
por accidentes de transito, delincuencia y
hospital con poca capacidad instalada en
recursos de cirugia y ortopedia.

3-alto  indices de  morbilidad por
Inaccesibilidad Geografica de la poblacion
para consultar a tiempo al hospital.
4-Incremento en la demanda de consulta de
pacientes de Guatemala a la oferta de servicio
de la poblacion de Ahuachapan.

5-unidad de salud Unica en el municipio de
Ahuachapan con poca oferta de especialidad a
la poblacion, produciendo un incremento de
la demanda pacientes que deben ser
atendidos en el primer nivel de atencidn.
6-aumento en la demanda de
derechohabientes del ISSS, utilizando oferta
de servicios del hospital,

por la poca
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Bienestar Magisterial.

9-Modificaciones de convenios al ISSS y

Bienestar Magisterial.

10-Recibir transferencias de medicamento e

insumos de otras instituciones de salud.

capacidad instalada del ISSS en el
departamento de Ahuachapan.

7-incremento de usuarios de enfermedades
cronicas degenerativas en el departamento de
Ahuachapan.

8-poca capacidad instalada de especialistas y

subespecialista, para mantener la oferta de

servicios a la poblacion y el buen
funcionamiento de los servicios de
hospitalizacién.

9- Enfermedades epidémicas emergentes.

10-Riesgos medio-ambientales

D. IDENTIFICACION DE PROBLEMAS Y/0 NECESIDADES

El Hospital Nacional de Ahuachapan se enfrenta a problemas y necesidades de los

cuales tenemos:

D.1 Problemas de demanda

e Solicitud de atencién de pacientes que no corresponden a la oferta de servicios

del segundo nivel de atencidn. (Pacientes del primer nivel de atencidn).

e Prevalencia de morbi-mortalidad debido a lesiones de causa externa

secundarias a la violencia, politraumatismo.

e Prevalencia de morbi-mortalidad

transmisibles y agudas emergentes.

debido enfermedades crénicas no
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Sobre demanda de servicios de apoyo y diagnésticos por pacientes de las
unidades de salud familiar comunitarias y por la poblacién activa laboralmente

para optar a trabajo en otras instituciones gubernamentales.

Sobredemanda de atencién de medicina interna y de obstetricia de pacientes

referidos de las unidades de salud familiar comunitarias.

Falta de especialistas (pediatras y cirujanos), en cobertura de planes rotativos

(turnos de noche) y fines de semana.

Falta de especialistas de medicina interna, Gineco-obstetras para acortar

tiempos de espera en la consulta externa.

Sobre demanda de atencién en la Unidad de Emergencia por falta de personal

médico.

D.2 Problemas de Oferta (gestion y de inversion)

Presupuesto limitado para dar respuesta a los problemas sanitarios

identificados.

Personal administrativo y operativo insuficiente para optimizar el

aprovechamiento financiero de los convenios institucionales con el ISBM, ISSS.

Demanda de usuarios de ingreso a servicios hospitalarios con infraestructura

limitada (pocas areas de expansion).

Recurso humano insuficiente en areas especificas del hospital que produce

sobrecarga laboral y que repercute en mala calidad de la atencién al usuario.

poca capacidad instalada de especialistas y sub especialista, para mantener la
oferta de servicios a la poblacién y el buen funcionamiento de los servicios de

hospitalizacién.
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Falta de implementacion de guias de atencién del segundo nivel y/o protocolos

de especialidades médicas.
Transporte de ambulancias insuficiente.

Falta de interés del personal en el Plan de capacitacién y formacién de recursos

humanos, asi como también en el Plan de educacién continua.

Dificultad en asumir los roles de autoridad y responsabilidad en algunas
dependencias.

Falta de integracién de los procesos.

Limitada produccién de investigacion cientifica.

Falta de actualizacion, desconocimiento y aplicaciéon de normativas vigente para
los procesos de gestion.

Trabajo por Funciones y no por Gestidn por Procesos.

Deficiente supervision y control.
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Listado de Problemas
de demanda

1-Solicitud de atencién de
pacientes que no
corresponden a la oferta de
servicios del segundo nivel
de atenciéon. (Pacientes del
primer nivel de atencién).

2-Prevalencia de morbi-
mortalidad debido a lesiones
de causa externa secundarias

a la violencia,
politraumatismo.

3-Prevalencia de morbi-
mortalidad debido

enfermedades crénicas no

transmisibles y  agudas
emergentes.

4-Sobre demanda de
servicios de apoyo y

diagndsticos por pacientes
de las unidades de salud
familiar comunitarias y por
la poblacién activa
laboralmente para optar a

Criterios y calificacion

Magnitud Severidad Efectividad
0al0 0a10 0al5
8 5 1
10 10 1
10 10 1.5

Factibilidad
Pertinencia Economia
Oal 0a1l
1 1
1 1
1 1

Recursos Legalidad
0a1l 0a1l
1 1
1 1
1 1
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TOTAL
Aceptabilidad
0a1l
1 13
1 20
1 30



trabajo en otras instituciones
gubernamentales.

5-Sobredemanda de atencion
de medicina interna y de
obstetricia de pacientes
referidos de las unidades de
salud familiar comunitarias.

6-Falta de  especialistas
(pediatras y cirujanos), en
cobertura de planes rotativos
(turnos de noche) y fines de
semana.

7-Falta de especialistas de
medicina interna, Gineco-
obstetras para acortar
tiempos de espera en la
consulta externa.

8-Sobre demanda de
atenciéon en la Unidad de
Emergencia por falta de
personal médico.

10

10

10

10

10

10

10

10

0.5

1.5

1.5

1.5

1.5
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30
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Listado de Problemas
de oferta

9-Presupuesto limitado para
dar respuesta a los
problemas sanitarios
identificados.

10-Personal administrativo y
operativo insuficiente para
optimizar el
aprovechamiento financiero
de los convenios
institucionales con el ISBM,
ISSS.

11-Demanda de usuarios de

ingreso a servicios
hospitalarios con
infraestructura limitada

(pocas areas de expansion).

12-Recurso humano
insuficiente en areas
especificas del hospital que
produce sobrecarga laboral y
que repercute en mala

Criterios y calificacion

Magnitud Severidad Efectividad
0a10 0a10 0al5
10 10 1
5 5 1.5
8 8 1
8 8 1

Factibilidad
Pertinencia Economia
0a1l Oa1l

1 0

1 1
1 0
1 0

Recursos

0al
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TOTAL
Legalidad Aceptabilidad
0al 0al
1 1 0
1 1 15
1 1 0
1 1 0



calidad de la atenciéon al
usuario.

13-poca capacidad instalada
de especialistas y sub
especialista, para mantener
la oferta de servicios a la
poblacibn 'y el  buen
funcionamiento de los
servicios de hospitalizacién.

14-Falta de implementacion
de guias de atencion del
segundo nivel y/o protocolos
de especialidades médicas.

15-Transporte de
ambulancias insuficiente.

16-Falta de interés del
personal en el Plan de
capacitacién y formacién de
recursos humanos, asi como
también en el Plan de
educacion continua.

17-Dificultad en asumir los
roles de autoridad 'y
responsabilidad en algunas
dependencias.

10

10

10

10

1.5 1 1 1
1 1 1 1
1 1 0 1

1.5 1 1 1

0.5 1 1 1
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30

15
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18-Falta de integraciéon de
los procesos.

10

10
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Listado de Problemas

de oferta
19-Limitada producciéon de
investigacion cientifica.

20-Falta de actualizacion,
desconocimiento y aplicacion
de normativas vigente para
los procesos de gestion.
21-Trabajo por Funciones y
no por Gestién por Procesos.

22-Deficiente supervisién y
control.

23-La no implantacién del
SIAP, en los diferentes
mo6dulos  por  problemas
actitudinales del personal

Criterios y calificacion

Magnitud

0a1l0

10

10

10

Severidad

0a10

10

10

10

Priorizacién de problemas

Factibilidad
Efectividad Pertinencia Economia
0al5 Oal 0al
1 1 1
1 1 1
1.5 1 1
1 1 1
1.5 1 1

Recursos

0al
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Legalidad

0al

Aceptabilidad

0al

TOTAL

18

20

30

15

30



La férmula utilizada en la tabla es la siguiente.

(Magnitud + Severidad) x Efectividad x Factibilidad.

Puntuacion del Hamlon

Una vez introducidos los valores para cada una de las dimensiones, se calculara
automaticamente el valor para cada problema.

Para establecer la priorizacion, se califica los problemas definidos en la Columna B,
completando los valores de las dimensiones del Método Hanlon, siguiendo las
instrucciones siguientes:

Magnitud

Numero de personas afectadas. Definir como vamos a dar la puntuacién entre 0 y 10,
segun la magnitud del problema: ;Cudntas personas estan afectadas? ;Valoraremos de
alguna forma si existe algtin sector poblacional especialmente afectado? Valoracion
del 0-10, siendo 0 poca magnitud y 10 mucha magnitud.

Severidad

Podriamos utilizar datos objetivos de los sistemas de informaciéon (mortalidad,
morbilidad, datos sobre conductas de salud) o pueden utilizarse datos subjetivos, Por
ejemplo ;De cuantas muertes prematuras estamos hablando?; ;Qué impacto en calidad
de vida tiene a nivel individual, familiar, social?; ;Es este problema mas importante
entre determinados sectores de la poblaciéon? Valoracion del 0 al 10, siendo 0
poca severidad y 10 mucha severidad

Efectividad

Se puntuaria la capacidad que tenemos de actuar sobre ese problema (si el problema es
facil o dificil de solucionar) Valoracion del 0,5 al 1,5, siendo 0,5 muy dificil la actuacién y
1,5 muy fAcil la actuacion.

Incluye varias dimensiones a las que se responderia Si o No. Si se responde Si, se le
otorga un 1, y si se responde No, se otorga un 0. Esto quiere decir que si alguna de las
dimensiones es negativa automaticamente (al multiplicar en la férmula) el problema
tiene mala priorizacion.

Pertinencia: ;Es pertinente, es oportuna, es conveniente actuar sobre esto ahora
mismo?

Economia ;Tenemos fondos para ello?
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Resultado de la Priorizacion de los problemas

No | Problemas Calificacion

1 Poca capacidad instalada de especialistas y sub especialista, para 30
mantener la oferta de servicios a la poblacién y el buen
funcionamiento de los servicios de hospitalizacién.

2 Sobredemanda de atencién de medicina interna y de obstetricia 30
de pacientes referidos de las unidades de salud familiar
comunitarias.

3 Falta de especialistas (pediatras y cirujanos), en cobertura de 30
planes rotativos (turnos de noche) y fines de semana.

4 Falta de especialistas de medicina interna, Gineco-obstetras para 30
acortar tiempos de espera en la consulta externa.

5 Sobre demanda de atencién en la Unidad de Emergencia por falta 30
de personal médico.

6 Poca capacidad instalada de especialistas y sub especialista, para 30
mantener la oferta de servicios a la poblacién y el buen
funcionamiento de los servicios de hospitalizacion.

7 Falta de interés del personal en el Plan de capacitacion y 30
formacion de recursos humanos, asi como también en el Plan de
educacion continua.

8 Trabajo por Funciones y no por Gestiéon por Procesos. 30

9 La no implantacion del SIAP, en los diferentes moédulos por 30
problemas actitudinales del personal

10 | Prevalencia de morbi-mortalidad debido a lesiones de causa 20
externa secundarias a la violencia, politraumatismo.

11 | Falta de integracion de los procesos. 20

12 | Falta de actualizacion, desconocimiento y aplicacion de 20
normativas vigente para los procesos de gestion.

13 | Limitada produccién de investigacidn cientifica. 18

14 | Personal administrativo y operativo insuficiente para optimizar 15

el aprovechamiento financiero de los convenios institucionales
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con el ISBM, ISSS.

15 | Falta de implementacion de guias de atencion del segundo nivel 15
y/o protocolos de especialidades médicas.

16 | Deficiente supervision y control. 15

17 | Solicitud de atencién de pacientes que no corresponden a la 13
oferta de servicios del segundo nivel de atencion. (Pacientes del
primer nivel de atencidn).

18 | Dificultad en asumir los roles de autoridad y responsabilidad en 8
algunas dependencias.

19 | Sobre demanda de servicios de apoyo y diagndsticos por 0
pacientes de las unidades de salud familiar comunitarias y por la
poblacién activa laboralmente para optar a trabajo en otras
instituciones gubernamentales.

20 | Presupuesto limitado para dar respuesta a los problemas 0
sanitarios identificados.

21 | Demanda de usuarios de ingreso a servicios hospitalarios con 0
infraestructura limitada (pocas areas de expansidn).

22 | Recurso humano insuficiente en areas especificas del hospital que 0
produce sobrecarga laboral y que repercute en mala calidad de la
atencio6n al usuario.

23 | Transporte de ambulancias insuficiente. 0
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IIL. Objetivos del Plan Operativo Anual 2022.

Objetivo General

Planear el buen funcionamiento del hospital en las areas administrativas y
operativas, a través de un sistema de monitoreo y evaluacion, basado en los
diferentes instrumentos técnicos juridicos competentes a la salud, que permitan
mejorar los indicadores institucionales, para reducir la morbimortalidad en el

departamento de Ahuachapan y lograr cumplir la misién institucional.

Objetivos Especificos

Registrar una disminucion de la morbimortalidad materno infantil.

Establecer procesos de mejora continua de la calidad.

Detallar acciones que permitan la prevencién y mitigacion de riesgos
institucionales y que contribuyan a fomentar el cuido y protecciéon del medio
ambiente.

Organizar el Desarrollo del Talento Humano por medio del plan de formacién y
capacitacién.

Operacionalizar el Desarrollo de Tecnologia de Informaciéon por medio de la
implantacion del SIAP.

Definir estrategias y acciones que contribuyan a mejorar el desempeio
hospitalario.

Seleccionar el Talento Humano en salud de las cuatro areas basicas (medicina
interna, cirugia, pediatria, Gineco-obstetricia) para cobertura de 24 horas.
Analizar la conduccion, evaluaciéon y monitoreo del presupuesto institucional.

Mejorar la coordinacién en RIISS.
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IV. VALORACION DE RIESGOS
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1. Proceso

2. Riesgos

3. Probabilidad de
ocurrencia del riesgo

F
(Baja=1; Media=2 y Alta=3)

4, Magnitud del impacto
del riesgo
|

(Leve=1; Moderado=2 y
Severo=3|

5. Exposicion al
riesgo (Fx 1)
Categoria

6. Acciones para control de riesgos

7. Responsables

Medicamentos

Retraso en la ejecucion de compra de
medicamentos de forma centralizada

Transferencia
« Compras por libre gestion
* Reuniones region occidental de salud de
haspitales.
* Promover el use adecuado de los
medicamentos.

Dra. Claudia Duefias, Dr. losé

Magafia, Licda. Ana Garcia, Ing.

Adolfo Lemus

Presupuesto
Institucienal

Mo aprobacion del presupuesto real de la
institucion y que obligue a un ajuste de |zs
programaciones.

*Seguimiento oportuno de los fondos propios
*Elaboracion de presupuesto anual acorde a
las necesidades reales de |a institucian.
«Solicitudes de refuerzos presupuestario
+0Optimizacion los recursos financieros

Dra. Clauda Duefias, Licda. Ana

Garcia, Dr. Carlos Caballero, Licda.

Elvy Gaitan

Manejo del recurso
humano

Aumento de casos de enfermedades de
vigilanciz epidemiologica, Aumento en el
numero de contagios en el personal de salud
por COVID 19

simplementacion de plan de formacion y
capacitaciones
*Fortalecimiento de las capacidades en el
uso del EPP
sActualizacion del plan de control y
prevencion de enfermedades de vigilancia
epidemiolégica
*Plan contingencial del trabajo de los
recursos humanos ante el aumento de
incapacidades.

Dra. Claudia Duefias, Dr. Andrés

Garcia, Licda. Blanca Pimentel, Licda.

Elvy Gaitan, Dr. Javier Osorio, Dr.
laime Posada.

Cendiciones medio
ambientales favorables

Exposicidn a enfermedades por la mala
segregacion de deshechos bioinfecciosos.

Monitoreo y supervision de la a plicacién
de los lineamientos para |a mitigacion de
enfermedades por desechos bicinfecciosos

Dra. Claudia Duefias, Dr. Jaime
Posada, Dra. Ligia Castillo
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V. PROGRAMACION DE ACTIVIDADES DE GESTION 2022
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Unidad
Actividades Indicadores Meta de Responsable Colaborador Fe_cr_la Fecha Fin Aporta a resultado
2022 . es Inicio PEI
Medida
N!acroactividad 2.3.4 Implementado un
1: qu:talecer la sistema de gestién de
gestion de la ;
calidad calidad, con enfoque en
institucional procesos.
ReTJ?mri?)i(:; N° de reuniones Dra. Claudia | INtegrantes del 234 Implementa.wdo un
mensuales del |fea1zadas [NT 1 yp | Document [ o a5 by, | ZONSEI. | 01/01/2022 | 31/12/2022 S'Slt_zmda de gefs“"” de
comité estratégico q Jaime Posada | ~_ .« 9 calidad, con enfoque €en
de gestion programaadas estion procesos.
Dr. Carlos
Elaborasion de N°de Caballero, Dr.
procesos de procesos Docume Javier Osorio, 2.'3'4 Implementa.ul:lo un
mejora de la realizados /N° | 12 |ntofinal | Dra Cristina O Andres 1012002 | 31/12/2022 S'slt_zmda de gefs“"” de
calidad en de procesos elaborado e calidad, con enfoque €en
: ) Elvy Gaitan, rocesos
diferentes areas | programados Licda. Blanca p .
hospitalarias S
Pimentel
Tarea 1.3 N° de Dr. Carlos
Supervisiones a la | informes de Caballero, Dr.
implementacién supervision Informes Javier Osorio, 2.'3'4 Implementédo un
delos procesos | realizados /N° | 6 |J8 .| Dra Cristina B ANAIS 0110112022 | 31/12/2022 S'Slt_zmda de ge:t"’” de
de mejoradela |de informes de P T calidad, con enfoque en
. s n Elvy Gaitan, rocesos
calidad supervision ! p .
. Licda. Blanca
establecidos. programados .
Pimentel
N° de planes Dr. Carlos
Tarea 1.4 Plan | d€ supervision Docume Caballero, Dr. 2_-3-4 Implementédo un
de Supervision | SoooradoS /Ny i final | DF Jaime. ] Javier 9sorio, | g401/5022 | 31/01/2022 S'Slt_zmda de ge:t'on de
Institucional planes elaborado PV calidad, con enfoque en
supervision Garcia, Licda. procesos.
programados Elvy Gaitan,
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Unidad
Actividades Indicadores gl(;azt; de Responsable Colat:;rador T:ii?: Fecha Fin Aporta :’Ir;sultado
Medida
Licda. Blanca
Pimentel

Tarea 1.5 Dr. Carlos
Supervisiones N° de Caballero, Dr.
Frin:_?stral | informes Eje Informes .ljjavizr ;Js,orio, 2.3.4 Implementado un
Institucionales supervision de Dr. Jaime r. AnAres sistema de gestion de
reallz_adas al _ rea_llzados/N 4 supervisié | Posada Garcia, .LI,Cda. 01/01/2022 | 31/12/2022 calidad, con enfoque en
trabajo operativo | de informes de n Elvy Gaitan, ’
de las diferentes | supervision Licda. Blanca procesos.
areas programados Pimentel, Dr.
hospitalarias. José Magafia

N° de

Tarea 1.6 informes de UACI,
Seguimiento a los | AU Informes Administracién 2.3.4 Implementado un
procesos de presupuestaria de Licda. Ana Asesor de ’ sistema de gestion de
ejecucion realizados / N° 12 | ejecucion Adilia Gércia Insumos y 01/01/2022 | 31/12/2022 lidad £

resupuestaria de informes de presupuest Medicamentos o icacy con emodue en
presup ejecucion aria ’ procesos.
institucional . RRHH

presupuestaria
programados

Tarea 1.7
Seguimiento a la N° de UFI,
eje%ucién informes de Informes Administracion, 234 Implementz?\do un
opo_rtuna, eficazy ejeucion . 12 lde Ing. Adolfo Asesor de 01/01/2022 | 31/12/2022 5|s'fema de gestion de
eficiente de los realizados / N siecUGCIoN Lemus Insumos y calidad, con enfoque en
procesos de informes ) Medicamentos, procesos.
relacionadas con | programados RRHH
la gestién de
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Unidad
Actividades Indicadores Meta de Responsable Colaborador Fe_cr_ia Fecha Fin Aporta a resultado
2022 . es Inicio PEI

Medida

adquisiciones y

contrataciones de

obras, bienes y

servicios

institucionales

Tarea 1.8 Sca(ljl?aciones Dr. Carlos Conseio 2.3.4 Implementado un
cvaliacion s |realizadas /N> | 4| Informe de |Gabatoro, Dra. | eqratagico de | 01/01/2022 | 31/12/2022 S'Slt_zmda de gefs“"” de
Institucional de evaluaciones Duefias Gestion calidad, con enfoque en

programadas procesos.

Tarea 1.9 N° de reuniones E(s)tl::teégico de 234 Implementa.udo un
Coordinar y dirigir | realizadas / N 24 Acta de Dra. Ligia Gestion 01/01/2022 | 31/12/2022 | SiStema de gestion de
la Sala de reuniones reunién | Castillo e calidad, con enfoque en
Situacional programadas Comité de Sala '

Situacional procesos.
Macroactivida :
2.3.8 Fortalecida |Ia
d 2: Gestion del . .
talento humano gestion de recursos
del hospital humanos
N° de planes de Plan de
Claboracion do | iaborados N 1 form;lClon Licda. Marta | EX10% | 1/01/2022 | 31/01/2022 zit?én Foc;EeaIeCiriacurS(lni
Plan de formacion | de planes de capacitaci |Lilia Contreras ey &
o s Gestion humanos
y capacitaciones |formacion ones
programados finalizado
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Unidad
Actividades Indicadores Meta de Responsable Colaborador Fe_cr_la Fecha Fin Aporta a resultado
2022 . es Inicio PEI
Medida
Tarea 2.2 N ?e i i 2.3.8  Fortalecida la
Evaluacion del evauaciones Informe de | Licda. Marta | SONS€I0 "
.. | realizadas / N° 1 S o ) Estratégico de | 01/12/2022 | 15/12/2022 |gestion de  recursos
plan de formacion d luaci evaluacion | Lilia Contreras Gestic
y capacitaciones e evaluaciones estion humanos
programadas
Tarea 2.3 o 4
Seguimiento al y de |nfor_m(ats
cuadro de © seguimiento informe de . Consejo 2.3.8 Fortalecida Ia
Evaluaciones del | 'e@izados /N 2 | seguimient |, -icda-Marta | g isicode | 01/01/2022 | 31/12/2022 |gestion  de  recursos
- de informes de Lilia Contreras -
Desempefio del - o] Gestion humanos
personal del seguimiento
Hospital programados
Macroactivida
d 3: Innovacién
digital de los 2.3.5 Implementada la
servicios de Transformacion Digital.
salud dentro del
hospital
Tarea 3.1 N° de modulos Informe de Dr. Carlos
me'eme”tac"’” implementados /| 5 || e lone | D Javier | oo Cero, Dra. | 01/01/2022 | 3171212022 |23 !mplementada la
€ nuevos N° de médulos i’ Osorio Iy Transformacion Digital.
] acion Cristina Duarte
modulos de SIS programados
Tarea 3.2
Reuniones N° de reuniones
trimestrales de realizadas / N° Acta de Dr. Javier . 2.3.5 Implementada Ia
seguimiento a la de reuniones 4 reunion Osor.io Caballero, Dra. | 01/01/2022 | 31/12/2022 ; i Digital
implementacion roaramadas Cristina Duarte Transformacion Digital.
de los médulos de | P09
SIS funcionando
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Unidad
Actividades Indicadores Meta de Responsable Colaborador Fe_cr_la Fecha Fin Aporta a resultado
2022 . es Inicio PEI
Medida

Macroactivida
d 4: Garantizar el 2.3.7 Fortalecidas las
acceso redes de salud para
ggr‘:{it:::’y de asegurar la entrega
calidad de los continua ' y
medicamentos complementaria de
brindados a la servicios de salud.
poblacién

Tarea 4.1
Monitoreo del
abastecimiento de
insumos y .
medicamentos, | N° de informes 2.3.7 Fortalecidas  las
implementacion | mensuales Consejo redes de salud para
de estrategias | realizados /N* | 4, | Informe de | Dr. José Estratégico de | 01/01/2022 | 31/12/2022 |3%€8urar la  entrega
efectivas parala |de informes monitoreo | Magana Gestion continua y
gestion del area | mensuales complementaria de
‘E?aI?\Z?eanean%ioaz programados servicios de salud.
donaciones,
compra fondos
propios, etc)
Tarea 4.2 .
Evaluacion N° de informes 2.3.7 Fortalecidas las
semestral de las | realizados de redes de salud para
enc_uesta_s’ de eva_luaC|on /' N 2 Informe_qe Dra. Cristina ConSL_JItores de 01/01/2022 | 31/12/2022 aseg.urar la entrega
satisfaccion de los | de informes evaluacion | Duarte usuario continua y
medicamentos programados de complementaria de
Sl:t[))lt;r;iséandos ala |evaluacion servicios de salud.
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Unidad
Actividades Indicadores gn(;azt; de Responsable Colaborador Fe_cr_la Fecha Fin Aporta a resultado
. es Inicio PEI
Medida

Macroactivida
d 5: Seguimiento .
a los planes y 2.3.9 Fortalecidos los
acciones programas de salud de
encaminados a interés publico en
mejorar la funcion de la salud
atenciéon médica universal.
materna y de
primera infancia

Tarea 5.1
Evaluacion )
semestral del N° de Dr. Mauricio 2.3.9 Fortalecidos los
parto humanizado |informes Informe de | Heéméndez, Dr. | Dr. Andrés programas de salud de
, atencion realizados / N° 2 .- _ | Jimmy Guirola, | Garcia, Licda. | 01/01/2022 | 31/12/2022 |interés publico en

. X evaluacion )

humanizada del de informes Dra. Arlen Norma Celada funcion de la salud
recién nacido y programados Garza universal.
método canguro
(nacer con carifio)

Tarea 5.2
Seguimiento N° de
semestral a las inf 2.3.9 Fortalecidos los
atenciones y intformes Informe Dra. Cristina .
OrOCesos semestrales de Duarte. Dr. Licda. Norma programas d,e .salud de

X realizados / N° 2 - ’ Celada, Aux. 01/01/2022 | 31/12/2022 |interés publico en

realizados dentro de informes seguimient | Carlos Rebeca Santos FUNGic q | lud
del Centro semestralos o Caballero uncion ~de la salu
Recolector de q universal.
Leche Humana programados
(nacer con carifo)
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Unidad
Actividades Indicadores Meta de Responsable Colaborador Fe_cr_ia Fecha Fin Aporta a resultado
2022 . es Inicio PEI
Medida
Tarea 5.3
Proyecto de
mejoramiento del
ér(?a de n_urs_e_rl’a N° de Informe Dra. Cristina 2.3.9 Fortalecidos los
bajo el principio proyectos final de Duarte, Dr. . programas de salud de
delaleynacer | o fentados/| 1 |implement | S2MoS Licda. Norma | 4/01/0022 | 31/12/2022 |interés  publico  en
con carifio para NG e | Caballero, Dra. | Celada . P
un parto e proyectos acion del | ~ o o funcion de la salud
respetado y un programados proyecto Duefas universal.
cuidado carifioso
y sensible para el
recién nacido
5 Tareg 54 N° de
upervision . _
trimestral al expedientes 2.3.9 Fortalecidos los
I neatve d. cvalados | 50 e | r Maurico | erformera de 0U0112022 | 311212022 |imterde. ?’Jilii?)IUd SE
atencion para de expedientes ssupervisi | Hernandez departamento = P
. P clinicos on de Obstetricia funcion de la salud
mujeres durante . |
el embarazo programados a universal.
o evaluar
parto y puerperio
Tarea 5.5 N° de
Supervisar expedientes 2.3.9 Fortalecidos los
trimestralmente el | clinicos Informe Jefa programas de salud de
cumplimiento de | evaluados / N° de Dr. Jimmy enfermera del . . o
las normativas y | de expedientes 160 supervisié | Guirola departamento 01/01/2022 | 31/12/2022 mter.e:s publico en
lineamientos clinicos n de Pediatria fur.maon de la salud
pediatricos programados a universal.
vigentes evaluar
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Unidad
Actividades Indicadores gn(;azt; de Responsable Colaborador Fe_cr_la Fecha Fin Aporta a resultado
. es Inicio PEI
Medida

Tarea 5.6
Realizar analisis
de mortalidad en
menores de 10
anos en los N° de
servicios de informes Comité de .
hospitalizacién trimestrales de Morbi 2.3.9 Fortalecidos los
por causas de auditorias Informe Dra. Arlen mortalidad programas de salud de
vigilancia realizados / N° 4 |de G ’ 01/01/2022 | 31/12/2022 |interés publico en

. ST . . arza materno .
ep_ldemlologlca d(_a informes auditoria perinatal e funcion de la  salud
(dlarreas’, trlm.estfales de infantil universal.
nuemonias, auditorias
asfixias del programados
nacimiento,
sepsis, entre otras
que se consideren
relevantes).

Tarea 5.7 N° de
S_upervislar I e;gp_edientes - Jefa 2.3.9 Fortalecidos los
E:rlljrrr;epslitr;aienr]lfgfee g\llgllﬁ(;iJos / N° 80 de rerme Dra. Arlen ﬁnferrr{lera dfl 01/01/2022 | 31/12/2022 !ortogr,amas dlil.salud de
las normativas y | de expedientes supervisio | Garza dgpa amento n er.ejs publico en
lineamientos clinicos n Neonatologia fur.maon de la salud
neonatales programados a universal.
vigentes evaluar

Macroactivida .
d 6: Fortalecer 2.3.13 Fortalecida Ia
los protocolos gestion de respuesta
de atencion y ante emergencias
vigilancia sanitarias, pandemias y
epidemioldgica desastres.
ante
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Unidad
Actividades Indicadores Meta de Responsable Colaborador Fe_cr_la Fecha Fin Aporta a resultado
2022 . es Inicio PEI
Medida
emergencias
sanitarias,
pandemias y
desastres
2.3.13 Fortalecida Ia
Tarea 6.1 o .
Elaborar plan de I'\kl) dedpla;ula\lso Ptlanl de Dra. Lia| Comité de gestion de respuesta
control y c¢laborados 1 |contoly. ra. tigla | gg)q 1/1/2022 | 31/1/2022 | ante emergencias
revencion del de planes prevencion | Castillo Situacional o i
?)OVID 19 programados finalizado sanitarias, pandemias y
desastres.
Tarea 6.2 N° de Dra. Cristina )
Supervisiones o Duarte, Dr. 2.3.13 Fortalecida la
. supervisiones Plan de . . y
trimestrales a los realizadas / N° control Dra. Lidia Javier Osorio, gestion de respuesta
protocolos de de 12 prevenggc’)n Castillb 9 Dr Andrés 01/01/2022 | 31/12/2022 |ante emergencias
prevencion y supervisiones finalizado Garcia, Comité sanitarias, pandemias y
control del COVID roaramadas de Sala desastres.
19 prog Situacional
2.3.13 Fortalecida Ia
Tarea 6.3 N° de planes . . s y d
Elaborar el plan elaborados / N° Plan Licda. Elvira Comité de gestion de respuesta
de emergencias y de planes 1 finalizado Davila, Ing. emergencias y 1/1/2022 31/1/2022 | ante emergencias
desastres programados Ovidio Méndez | desastres sanitarias, pandemias y
institucional desastres.
Macroactivida
d 7: Establecer 2.3.11 Fortalecida la
eit)r:]tg(g:]iléa: g: la Promocion de la salud,
galud integrales comunicacion social vy
con énfasis en rendicidn de cuentas.
las ECNT
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Meta

Unidad

Colaborador

Fecha

Aporta a resultado

Actividades Indicadores 2022 de: Responsable es Inicio Fecha Fin PE|
Medida

Tarea 71 N° de planes Comlté de 2.3.11 . ,FOI‘ta|eCIda Ia
Elaborar plan de |elaborados / N° 1 Plan Licda. Norma Promocion de 1/1/2022 31/1/2022 Promocién de la salud,
promocion de la de planes finalizado |Celada la Salud comunicaciéon social 'y
salud programados rendicion de cuentas.

Tarea 7.2
S_uperwsar N° de
trimestralmente la informes de )
apllicacic:)n_ de las supervision Informes Licda. Norma . 2311 .,Fortaleuda 2
guias clincasy | realizados /N° | 4 gﬁpewisié Celada, Dr. | o Or A" | 01/01/2022 | 3111212022 E;;”:‘;i':‘;goie licf;'“d'
précticas sobre el de informes de n Oswald Rojas . y

_ supervision rendicion de cuentas.

manejo de las d
ECNT dentro del | Programados
hospital

7.3 Monitoreo
trimestral de los
examenes de
laboratorio
realizados para la
deteccion de las N° de
Enfermedades informes de .
Cronicas (sangre | monitoreos Informes | Dr. Andrés Dra. Liai %3'11 ”Fogtalelmda | (Ija
oculta en heces, | realizados / N° 4 |de Garcia, Dr. Castils 0 01/01/2022 | 31/12/2022 | 20200, € & SFHC
antigeno de informes de monitoreo | Javier Osorio rendicién de cuentas y
prostatico, monitoreos '
creatinina, programados
albumina,
proteinas,
hemograma,
glucosa y

hemoglobina
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Unidad
Actividades Indicadores Meta de Responsable Colaborador Fe_cr_la Fecha Fin Aporta a resultado
2022 . es Inicio PEI
Medida

glicosilada).

Tarea 7.4
Seguimiento N° de
trirpestfe’ll dde I? informes dte informe o Gi _ 2.3.11 Fortalecida |la
aplicacion de la seguimiento r. Giovanni . g
hoja de riesgo | realizados / N° | 4 g:' Lo | Gonzalez, Dra. Ga?gl,;\”dres 01/01/2022 | 31/12/2022 |Promocion de la ?al'“d'
psicosocial del de informes de . 9 Laura Mejia comunicacion - social 'y
adolescente de 10 | seguimiento rendicion de cuentas.
a 19 anos en el programados
hospital

Macroactivida
d 8: Fortalecer
las condiciones
ambientales a fin
de contrl’bwr ala 2.3.12 Mejorada la salud
proteccion de la R
salud del ambiental.
personal de la
institucion y
los/as
usuarios/as

Tarea 8.1 N° de Informe Ing Comité de _
Elaborar informes | informes = 4| 4o Giovanna gestion 01/01/2022 | 31/12/12022 | >3:12 Mejorada la salud
trimestrales del realizados / N . . ambiental ambiental.

X . monitoreo |Vielman TR

monitoreo de la de informes institucional
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Unidad

Actividades Indicadores Meta de Responsable Colaborador Fe_cr_ia Fecha Fin Aporta a resultado
2022 . es Inicio PEI
Medida
adecuada programados
segregacion de
los desechos
bioinfecciosos
Tarea 8.2 o
Verificar infrc\)lrn?ees Informe Ing Comité de _
semestraimente el | o1 o405 /N° | 2 | de Giovanna gestion 01/01/2022 | 31/12/2022 |*-3:12 Mejorada la salud
cumplimiento de de inf . Viel ambiental ambiental.
las medidas © Informes monitoreo ieiman institucional
ambientales programados
Tarea 8.3 b
Evaluar de forma Informe In Comite de
ng. gestion 31/11/202 |2.3.12 Mejorada la salud
anual las 1 de Giovanna ambiental 1/10/2022 2 bi |
directrices de evaluacién | Vielman e ambiental.
i ) institucional
gestion ambiental
Tarea 8.4
Elaboracion e
Implementacion N° de
de proyectos de | proyectos Informe Ing Comité de _
mejora de la elaborados e 2 |de Giovanna gestion 01/01/2022 | 31/12/2022 |*-312 Mejorada la salud
calidad en implementados / : ambiental ambiental.
proyecto | Vielman
relacion al N° de proyectos institucional
saneamiento programados
ambiental
institucional

86




V. PROGRAMACION DE ACTIVIDADES ASISTENCIALES 2022
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Consulta Externa

Septiem Noviem | Diciemb

Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto bre Octubre bre re Total

Pr | %C |Pr | %C |[Pr | %C |Pr | %C |Pr | %C |Pr | %C |Pr | %C |Pr | %C |Pr | %C |Pr | %C |Pr | %C |Pr | %C %C

og |ump [og |ump |og |ump |og |ump |[og |ump |og | ump |og |ump |og |ump |og |ump |og |ump |og |ump |og |ump | Pro | ump

Actividades . . . . . . . . . . . . . . . . . . I . I . I g. I

Servicios Finales
General

1, 1, 1, 1, 1, 1, 1, 1, 1, 1, 1, 1, 22,

83 83 83 83 83 83 83 83 83 83 83 83 00
Medicina General 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0%| 3| 0%| 3| 0%| 3| 0%| 3| 0%| 7| 0% 0| 0%
Especialidades
Especialidades Basicas

27 27 27 27 27 27 27 27 27 27 27 27 3,3
Medicina Interna 5/ 0% | 5/ 0% /| 5 0% | 5/ 0% | 5| 0% | 5 0% | 5| 0% | 5| 0% | 5| 0% | 5| 0% | 5| 0% | 5| 0% | 00| 0%

33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 4,0
Cirugia General 3/ 0% 3| 0% | 3| 0% | 3| 0%| 3| 0%/ 3| 0%| 3| 0%| 3| 0%| 3| 0%| 3| 0%| 3| 0%| 7| 0%| 00| 0%

16 16 16 16 16 16 16 16 16 16 16 17 2,0
Pediatria General 6| 0% | 6| 0% | 6| 0% | 6| 0% | 6| 0% | 6| 0% | 6| 0% | 6| 0% | 6| 0% | 6| 0% | 6| 0% | 4| 0% | 00| 0%

16 16 16 16 16 16 16 16 16 16 16 17 2,0
Ginecologia 6| 0% | 6| 0% | 6| 0% | 6| 0% | 6| 0% | 6| 0% | 6| 0% | 6| 0% | 6| 0% | 6| 0% | 6| 0% | 4| 0% | 00| 0%

15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 1,8
Obstetricia 4| 0% | 4| 0% | 4| 0% | 4| 0% | 4| 0% | 4| 0% | 4| 0% | 4| 0% | 4| 0% | 4| 0% | 4| 0% | 6| 0% | 50| 0%

15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 1,8
Psiquiatria 0| 0%| 0| 0% | O| 0% | O| 0% | O| 0% | O| 0% | O| 0% | O| 0% | O| 0% | O| 0% | O| 0% | O| 0% | 00| 0%
Sub especialidades
Sub Especialidades de Cirugia

33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 4,0
Ortopedia 3/ 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 7| 0% | 00| 0%

96
Urologia 80| 0% | 80| 0% | 80| 0% | 80| 0% | 80| 0% | 80| 0% | 80| 0% |80 | 0% |80 | 0% |80 | 0% |80 | 0% | 80| 0% 0| 0%
Emergencias
De Cirugia
96

Cirugia General 80| 0% | 80| 0% | 80| 0% | 80| 0% | 80| 0% | 80| 0% | 80| 0% |80 | 0% [ 80| 0% | 80| 0% | 80| 0% | 80| 0% 0| 0%
De Pediatria

20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 21 2,5
Pediatria Gral. 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 2| 0% | 00| 0%
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De Gineco-Obstetricia

15
Ginecologia 12| 0% | 12| 0% | 12| 0% | 12| 0% | 12| 0% | 12| 0% | 12| 0% [ 12| 0% | 12| 0% |12 | 0% [ 12| 0% | 18 | 0% 0| 0%
23 23 23 23 23 23 23 23 23 23 23 23 2,8
Obstetricia 3/ 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3|/ 0% | 3/ 0%| 3| 0% | 3| 0%| 3/ 0%| 3| 0% | 3| 0%| 3| 0%| 7| 0% | 00| 0%
Otras Atenciones Consulta Emergencia
50
Bienestar Magisterial | 41 | 0% | 41| 0% |41 | 0% |41 | 0% | 41| 0% |41 | 0% |41 | 0% | 41| 0% | 41| 0% |41 | 0% 41| 0% | 49 | 0% 0| 0%
1, 1, 1, 1, 1, 1, 1, 1, 1, 1, 1, 1, 19,
Emergencia/Consulta | 58 58 58 58 58 58 58 58 58 58 58 58 00
General 3/ 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3|/ 0% | 3| 0%| 3| 0% | 3| 0% | 7| 0% 0| 0%
Bienestar Magisterial
/ Servicios por 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 1,5
Contrato 5| 0%| 5/ 0% | 5/ 0%| 5| 0%| 5| 0% | 5| 0% | 5| 0% | 5| 0% | 5| 0% | 5| 0% | 5| 0% | 5| 0% | 00| 0%
12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 1,5
Clinica de Ulceras 5| 0%| 5/ 0% | 5/ 0% | 5|/ 0%| 5| 0% | 5| 0% | 5| 0% | 5| 0% | 5| 0% | 5| 0% | 5| 0% | 5| 0% | 00| 0%
80
Colposcopia 66| 0% | 66| 0% [ 66| 0% | 66| 0% | 66 | 0% |66 | 0% | 66| 0% | 66 | 0% | 66 | 0% | 66 | 0% | 66 | 0% | 74 | 0% 0| 0%
10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 1,2
Nutricién 0| 0% | 0| 0% | O| 0% | 0| 0% | O 0% | O| 0% | 0| 0% | 0| 0% | O| 0% | O| 0% | 0| 0% | O| 0% | 00| 0%
15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 1,8
Planificacién Familiar 0| 0% | 0| 0% | O| 0% | O| 0% | O 0% | O| 0% | O| 0% | 0| 0% | O| 0% | O| 0% | 0| 0% | O| 0% | 00| 0%
33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 4,0
Psicologia 3/ 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3/ 0%| 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 7| 0% | 00| 0%
Odontolégica de 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 21 2,5
primera vez 8|/ 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 2| 0% | 00| 0%
Odontolégica 29 29 29 29 29 29 29 29 29 29 29 29 3,5
subsecuente 1| 0% | 1| 0% | 1| 0% | 1| 0% | 1| 0% | 1| 0% | 1| 0% | 1| 0% | 1| 0% | 1| 0% | 1| 0% | 9| 0% | 00| 0%
Cirugia Oral 1| 0% | 1] 0% | 1| 0% | 1| 0% | 1| 0% | 1| 0% | 1| 0% | 1| 0% | 1| 0% | 1| 0% | 1| 0% | 9| 0% | 20| 0%
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Hospitalizacion

Sub Especialidades de Pediatria

Septiem Noviem | Diciemb
Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto bre Octubre bre re Total
Pr Pr Pr Pr Pr Pr Pr Pr Pr Pr Pr Pr Pr
0g | %Cu | og | %Cu | og | %Cu | 0og | %Cu | 0og | %Cu | 0og | %Cu | 0og | %Cu | 0og | %Cu |og | %Cu |og | %Cu | og | %Cu | og | %Cu | og | %Cu
Actividades mpl. mpl. | . mpl. | . mpl. mpl. mpl. | . mpl. mpl. mpl. mpl. mpl. mpl. mpl.
Servicios Finales
1l
13 13 13 13 13 13 13 13 13 13 13 13 60
Cirugia 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0%| 3| 0% | 7| 0% | 0| 0%
90
Ginecologia 75| 0% | 75| 0% | 75| 0% | 75| 0% | 75| 0% | 75| 0% | 75| 0% |75| 0% |75| 0% | 75| 0% | 75| 0% | 75| 0% | O| 0%
1!
14 14 14 14 14 14 14 14 14 14 14 14 73
Medicina Interna 4| 0% | 4| 0% | 4| 0% | 4| 0% | 4| 0% | 4| 0% | 4| 0% | 4| 0% | 4| 0% | 4| 0%| 4| 0% | 6| 0%| 0| 0%
21
20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 20 21 50
Obstetricia 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0% | 8| 0%| 8| 0% | 2| 0% | 0| 0%
1!
10
Pediatria 91| 0% (91| 0% | 91| 0% |91 | 0% [91| 0% |91 | 0% 91| 0% 91| 0% |91 | 0% |91 | 0% 91| 0% | 99| 0% | 0| 0%

Neonatologia

0%

0%

0%

0%

0% | 2| 0% | 2

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

Bienestar 50
Magisterial 41| 0% (41| 0% | 41| 0% |41 | 0% |41 | 0% |41 | 0% |41 | 0% 41| 0% |41 | 0% |41 0% | 41| 0% | 49| 0% 0| 0%
Emergencia 0 ND| O ND| O ND| O ND| O ND| O ND| O ND| O ND| O ND| O ND| O ND| O ND| O ND

21
18 18 18 18 18 18 18 18 18 18 18 18 20
Partos vaginales 3] 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 7| 0% | 0| 0%
Partos por 63
Cesareas 52| 0% [52| 0% |52| 0% | 52| 0% 52| 0% | 52| 0% | 52| 0% |52 | 0% |52| 0% |52 0% 52| 0% | 58| 0% | 0| 0%

90



Electivas para 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 20
Hospitalizacion 0| 0% | 0| 0% | 0| 0% | O] 0% | O| 0% | O| 0% | O| 0% | O| 0% | 0| 0% | O] 0%| O| 0% | 0| 0% | 0| 0%
Electivas

Ambulatorias 7 0% 7 0% 7| 0% 7 0% | 7| 0% | 7| 0% | 7| 0% | 7| 0% | 7| 0% 7 0% 7 0% 13| 0% | 90 0%
De Emergencia 1,

para 10
Hospitalizacion 91| 0% [91| 0% | 91| 0% |91 | 0% 91| 0% |91 | 0% 91| 0% 91| 0% |91 | 0% |91 0% 91| 0% | 99| 0% | 0| 0%

De Emergencia
Ambulatoria

Admisiones 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 3| 0% | 7| 0% | 0| 0%
1,
00
Transferencias 83| 0% | 83| 0% | 83| 0% |83 | 0% | 83| 0% 83| 0% 83| 0% 83| 0% 83| 0% 83| 0% 83| 0% 87| 0% | 0| 0%
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