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Consulta General

CUADRO RESUMEN DE OFERTA DE SERVICIOS

Medicina Interna

Fisioterapia
Trabajo Social
Farmacia (24 horas)

Consulta Especializada:

Cirugia General

Clinica de Atencion Integral

Pediatria General

o

Pediatria General

Laboratorio Clinico (24 horas)

Cirugia General

o

Neonatologia

Radiologia e imagenes
Rayos X, Mamografia, Ultrasonografia general
Ultrasonografia gineco-obstetra

Medicina Interna

Gineco-Obstetricia

Anestesiologia
Inhaloterapia

Gineco-Obstetricia

Emergencia
24 horas

*Prevencion Ca cérvix
Colposcopias
Crioterapias

Citologias de seguimiento

>

Subespecialidad:
Endocrinologia ,
Neonatologia,
Otorrinolaringologia,
Maxilo Facial
Ortopedia
Cirugia Pediatrica
Nutricién, Sicologia

*Pruebas funcionales
Electrocardiograma
Espirometria
Monitoreo Fetal




_10 primeras causas de"Consulta Externa=—
— Enero a Junio 2014

Causas Consultas
Hipertension esencial (primaria) 4,276
Diabetes Mellitus no insulinodependiente, sin mencién de 1,546
complicacion
Asma, no especificada 1,126
Displasia cervical leve 881
Infeccion de las vias urinarias, sitio no especificado 378
Examen meédico general 356
Examen y observacion por otras razones no especificadas 339
Enfermedad por virus de la inmunodeficiencia humana (VIH) sin 332
otra especificacion
Obesidad no especificada 331
Hipotiroidismo no especificado 317
Demas causas 15,528
Total 25,410

*Solo consulta curativa. Fuente: SIMMOW, causas especificas



Enero a Junio 2013-2014
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/ TENDENCIA DE CONSULTA EXTERNA POR ANO
Hospital Nacional “Nuestra Senora de Fatima” Cojutepeque
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Consulta.de E
Enero a Junio 2014

Contracciones primarias inadecuadas 1,268
Pesquisa prenatal, sin otra especificacion 1,129
Diarrea y Gastroenteritis de presunto origen infecciosos 806
Infeccidn de las vias urinarias, sitio no especificado 387
Fiebre del dengue 326
Neumonia, no especificada 298
Traumatismo intracraneal, no especificado 259
Asma, no especificada 233
Amenaza de aborto 213
Infeccion no especificada de las vias urinarias en el embarazo 211
Demas causas 8,216
Total 13,346
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TENDENCIA DE CONSULTA DE EMERGENCIAS

Hospital Nacional “Nuestra Senora de Fatima” Cojutepeque
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__Primeras 10 causas de Remliwas de Primer Nivel Consulta

Externa. Enero - Junio 2014.

10 PRIMERAS CAUSAS /DIAGNOSTICOS DE REFERENCIAS RECIBIDAS

Embarazo para evaluacion
Diabetes Mellitus
Sindrome de ovarios poliquistica

Hipertension arterial

Displasia cervical leve y moderada.
Rinofaringitis aguda
Causas odontoldgicas

Infeccidon de vias urinarias
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Infeccidon de vias urinarias

(B
o

Gastroenteritis no especificada




Primeras 10-causas-de Referencias Recibidas de priM

———  Consulta Emergencia. Enero - Junio 2014.

10 PRIMERAS CAUSAS /DIAGNOSTICOS DE REFERENCIAS RECIBIDAS

Embarazo de término. Atencion del parto
Gastroenteritis aguda
Abdomen Agudo. (Apendicitis Aguda)

Neumonia

Traumas varios
Amenaza de aborto
Infeccion de las vias urinarias mas embarazo

Sospecha de dengue
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Fracturas varias

(WY
o

Diabetes mellitus con alguna complicacién.




/ rimeras 3 causas de Referencias de Enero- junio 2014 hacia
tercer nivel de atencion.

DIAGNOSTICOS DE REFERENCIAS

1  Apendicitis Aguda.

2 Accidente Cerebrovascular

3  Fracturas y traumas Varios .
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~__— 10 primeras causas deEgresos-Hospitalarios.
Enero aJunio 2014

Causa Egresos
Parto Unico espontaneo, sin otra especificacion 1,231
Diarrea y Gastroenteritis de presunto origen infeccioso 219
Neumonia, no especificada 194
Parto por cesarea electiva 176
Falso trabajo de parto antes de las 37 semanas completas de gestacion 126
Ictericia neonatal, no especificada 112
Observacioén por sospecha de otras enfermedades y afecciones 109
Céalculo de la vesicula biliar sin colecistitis 103
Traumatismo Intracraneal no especificado 83
Falso trabajo de parto a las 37 y mas semanas completas de gestacion 82
Demas causas 2,508
Total 4,943
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ospital Nacional “Nuestra Senora de Fatima” Cojutepeque

12,000 10,903

10,000 e
10,477 9,917 \
8,000 \

6,000 \

4,922
4,000
2,000
o
2010 2011 2012 2013 2014

Disminucion de 5.5% (286) egresos s en
relaciéon a E-J 2013



e

Enero a Junio 2013-2014

1400

1200 -

1000 -

8 -
00 -112 (21.3%)

600 -

400 -

200 -~

PVN CBT
Fuente: SIMMOW-SPME

= Programado
Realizado
W E-J 2013



/ TENDENCIA DE PARTOS POR ANO.
Hospital Nacional “Nuestra Sefiora de Fatima” Cojutepeque
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o TENDENCIA DE NO.

Hospital Nacional “Nuestra Sefiora de Fatima” Cojutepeque
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primer
Enero a Junio 2014

Cesarea baja transversa por diversas causas 451
Esterilizacion (minilap y postparto) 120
Otra extraccion de catarata 53
Colecistectomia Abierta 41
Reparacioén unilateral de hernia inguinal 41
Apendicetomia 39
Histerectomia Abdominal Total 36
Escision de lesion de otro tejido blando 16
Colecistectomia laparoscopica 10
Laparotomia exploradora 8

Demas causas 115
Total 886

Fuente: SIMMOW Intervencion 1




/ irugia Mayor. Enero a Junio 2013-2014

B Programado M Realizado ®E-J2013
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Fuente: SIMMOW Intervencion 1y 2 SPME 2014
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TENDENCIA DE CIRUGIAS MAYORES.

Hospital Nacional “Nuestra Sefiora de Fatima” Cojutepeque
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/ Maxilo Facia

Enero a Junio 2013-2014
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Mortalidad Ho
Enero a Junio 2014

Neumonia, no especificada

Hemorragia intraencefalica, no especificada

Otras cirrosis del higado y las no especificadas

Insuficiencia respiratoria, no especificada

Envenenamiento por insecticidas organofosforados

Infarto agudo del miocardio, sin otra especificacion

Septicemia, no especificada

Insuficiencia renal cronica, no especificada

Hipertension esencial, primaria
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Traumatismo intracraneal, no especificado

N
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Demas causas
Total
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Enero a Junlo 2013- 2014

Incremento de 6 muertes con relaciona E a J/13

Total
" 2014

Despues de 48 horas
M 2013

Antes de 48 h
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Primera

Enero a Junio 2013-2014

10 10

Infeccion de  Onfalitis Metritis Flebitis
sitio
quirurgico

Indice de IAAS Programado: 1.0
Indice de IAAS E-J14: 0.28 (E-
J/13:0.57

IVU Conjuntivitis



Respiratorias Superiores, Aho 2014
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orcentaj
Enero a Junio 2013-2014
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Intervalo de Sustitucion.

Enero a Junio 2013-2014
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~—  Radiologia
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: % de Abastecimiento de Medicamentos

Enero a Junio 2013-2014
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/ Mantenimiento Preventivo.

Enero a Junio 2013-2014
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puesto

Remuneraciones
Medicamentos
Insumos Médicos
Combustible
Alimentos
Servicios basicos
Adquisicion de
equipo médico
Adquisicion de
equipo no médico

Mantenimiento
General

Otros
Total

3,694,551.00
363,665.00

204,900.00

70,535.00
100,088.00

194,245.00
0.00

28,090.00

48,023.00

562,668.00
5,266,765.00

1,766,297.11
2607,734-40
79,865.71
50,036.36
37,399-40
111,713.20

0.00

10,371.15

29,740.03

271,866.26
2,625,023.62

47.80%
73.00%
39.00%
71.00%
37.00%
58.00%

0.00%
37.00%

61.00%

48.00%

50.00%
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Conclusiones

La atencion hospitalaria continua siendo
principalmente materna e infantil

Disminucion en atenciones de consulta, emergencia
por proyectos de descentralizacion de atenciones, asi
como no continuidad de convenio con ISBM.

Necesidad de uso racional de medicamentos, insumos
médicos, no médicos, servicios basicos.

Ejecucion presupuestaria eficiente, priorizando
rubros criticos.
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