= MINISTERIO
* oy % DE SALUD

GOBIERNO DE
EL SALVADOR

Hospital Nacional de Nueva Guadalupe

Plan Operativo Anual 2023

Nueva Guadalupe, noviembre 2022



HospiTAL NACIONALde

BT MNSTERO oo Anual Hosptaari Cunciarie
et IE SALUD Afo 2023 uadalupe
FI SATVADOR

Indice Pagina

DATOS GENERALES DEL HOSPITAL ...ttt 1
DENOMINACION, NATURALEZA Y FUNCIONES DEL HOSPITAL.......ccccoeeeeveerenne. 2
IR T0] 5180701 [ ] N 3
OBJETIVOS GENERALES POA 2023.... ittt et 4
DIAGNOSTICO SITUACIONAL .....ooeieceecte ettt eaesve e eeesaesneenens 5
ANAISIS de 18 DEMANTEA ......coi ittt e e e a e e 5
Piramide poblacional de area geogréfica de influencia, HNNG 2023. ...............cccuueeee. 6
ANAlISIS de MOTDIlIA .......cooiiiiiiiie e 7
Primeras 10 causas de Morbilidad en la Consulta EXterna .............cccooviiiiiienieeennnne 10
Primeras 10 causas de Morbilidad en la Emergencia.............ccccooveeiiieeeieeeeeeeeee 12

ANALISIS DE LAS ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES EN LOS ULTIMOS 5

ARNOS ..ottt ettt ettt ettt r et et ne e 16
ANALISIS COMPARATIVO DEL CUMPLIMIENTO DE METAS DEL POA 2022 ........ 23
ORGANIGRAMA HOSPITAL NACIONAL DE NUEVA GUADALUPE 2023 ................ 31
OFERTA DE SERVICIOS. ..ottt e e 32
Capacidad INStalada .............ooooiiiiiiiiii 34
Dotacion de camas de hospitalizacién para 2023, Hospital Nacional de Nueva

GUAAIUPE. ... 35
Horas diarias disponibles de Quiréfanos para Cirugia Mayor, afio 2023. .................... 36
Tiempo en horas promedio por consulta para afio 2023, ..........coeviiiineeeeiieeiiiieee e, 36
Hospital Nacional de Nueva Guadalupe............oooiuiniiiii i 36
ESTRUCTURA DE RECURSOS HUMANOS 2023.......ccouiiiiiiiiiiieeeeiin et e e 38
MEDICAMENTOS E INSUMOS MEDICOS 2022 ......cooiiiiiiiieeeiiieeeeiie et 40
IDENTIFICACION DE PROBLEMAS Y/O NECESIDADES........coeoeeeieeeeeeee e 41
ANALISIS FODA ... .cviiteeeeeeeeee ettt eee ettt ettt eaeeteete e e eaeeteatesreeeeseeeneereaneas 42

YN A E TR E L] o I PP 42



HospiTAL NACIONALde

Y P MINISTERIO DE SALUD
e+ | MINISTERIO Plan Operativo Anual Hospitalario oNuif\/\H
A DE SALUD - uadalupe
CORTERNG DE Ao 2023
EL SATWVADIOR
(0] =1 (4= (PR 42
(D)1= o1 [0 F=To [T P 43
YN R T TR IR S) A (=] 1 Lo TP 44
(@0 o] (0T 1o F= o [P 44
YN 0 41T Q= V4= 1= 45
MATRIZ DE VALORACION DE RIESGOS, POA 2023, HNNG. ......ccoveeeiieiieeeeeeeenn, 47
CON CLUSIONES ...t ettt et e e e e e e e e e 48
PROGRAMACION DE ACTIVIDADES DE GESTION .....oeiioeeeeeeee e, 51
PROGRAMACION DE ACTIVIDADES ASISTENCIALES 2023 ....cooveeeiieeeeeeeeeeeenn. 66
COMPROMISOS PARA EL CUMPLIMIENTO DE RESULTADOS NO ALCANZADOS
................................................................................................................................... 74
AN X O S oo 75



HospiTAL NACIONAL de

Y ogde v MINISTERIO MINISTERIO DE SALUD
T . . . Nueva
e, et DE SALUD Plan Operativo Anual Hospitalario (&
uadalupe

GOTBIERNO DE o
EL SATVADOR Ano 2023

DATOS GENERALES DEL HOSPITAL

NOMBRE DE LA DEPENDENCIA QUE HOSPITAL NACIONAL NUEVA GUADALUPE
PROGRAMA:
DIRECCION: Final Av. Principal. Bo. San Luis, Nueva

Guadalupe, San Miguel.

TELEFONO: 2645 -2202
FAX: 2645-2203
E-MAIL: maritza.sura@salud.gob.sv

hnguadalupe@yahoo.com

NOMBRE DE DIRECTOR: Dra Maritza Marisol Sura de Guevara.

FECHA DE APROBACION POA :

'\.\. e
Dra. Maritza Marisol Sura de Guevara. Dra. Carmen Guadalupe Melara de Garcia
Directora. Directora Nacional de Hospitales.

Hospital Nacional Nueva Guadalupe. Ministerio de Salud.




CGOBIERNO TOE
EL SATVATIOR

HospiTAL NACIONALde

MINISTERIO DE SALUD

MINISTERIO . N Nueva |
DE SALUD Plan Operativo Anual Hospitalario O—Juadalu\ﬂpge

Aho 2023

MINISTERIO DE SALUD

PLAN OPERATIVO ANUAL: HOSPITAL NACIONAL DE NUEVA GUADALUPE

ANO 2023

DENOMINACION, NATURALEZA Y FUNCIONES DEL HOSPITAL

HOSPITAL

HOSPITAL NACIONAL NUEVA GUADALUPE.

MISION

Somos una institucién publica en que la gestién se desarrolla con equidad, eficiencia,
eficacia, oportunidad y transparencia, facilitando las funciones de los recursos y las
herramientas necesarias de acuerdo a las disposiciones legales, dentro de un clima
organizacional de armonia y empoderamiento, que contribuya al impulso de Reforma
de Salud a través de la prestacion de servicios integrales de salud a la poblacion.

VISION

Ser la institucion hospitalaria que conduzca y asegure el Modelo de Gestion en
servicios médicos hospitalarios, sostenible, equitativo, eficiente y transparente,
logrando la satisfaccion de las necesidades en salud de la poblacion usuaria de las
Redes Integrales e Integradas de Servicios de Salud de San Miguel.

OBJETIVO
GENERAL

Facilitar el desarrollo de las funciones administrativas y operativas del hospital, que
1 | permita la definicién de las funciones de las divisiones, departamentos y areas que
integren la Institucién.

OBJETIVOS
ESPECIFICOS

Desarrollar estrategias para a disminuir morbilidad infantil elevada a predominio de las

enfermedades gastrointestinales y respiratorias.

P Disminuir la morbi-mortalidad materna.

Fortalecer la capacitacion y monitoreo estricto del partograma para disminuir

3 | porcentaje de ceséareas .

Fortalecer el trabajo en RIISS para reducir la elevada concentracion de consulta de

4 | primer nivel en unidad de emergencia.

Mejorar los procesos administrativos hospitalarios.

Calidad en la atencion de usuarios.

Realizar diversas actividades para reducir el incremento de embarazos en
adolescentes

FUNCIONES
PRINCIPALES

Atencion de pacientes médico - quirdrgicos de emergencia, servicio de
hospitalizacién, de consulta externa o servicios de apoyo que consultan a libre
demanda, o que sean referidos por otros niveles de atencion en las cuatro
especialidades basicas de la medicina o para algunas de las subespecialidades
contempladas en los Hospitales Departamentales, para resolver problemas de salud
agudos o crénicos.

Referir al tercer nivel aquellos casos que por su complejidad requieran una atencion
2 | altamente especializada, cumpliendo las normas y protocolos establecidos para el
manejo adecuado del mismo.

3 | Cumplir con lo establecido en el sistema de Referencia y Retorno e interconsulta.

4 | Participar en la planificacion y evaluacion de manera conjunta en funcion de la red para
definir intervenciones que contribuyan a la calidad en el continuo de la atencion.

5 | Trabajar coordinadamente con el Sistema de Emergencias Médicas.

;| Realizar actividades de promocion, educacién y prevencion de salud a los usuarios y
personal, y las que sean en coordinacion con el primer nivel.

Realizar actividades de docencia e investigacién en coordinacién con los centros
9 |formadores de recursos humanos en salud, y en educacion en servicio intramural y
con sus Equipos Comunitarios en Salud (Ecos) en funcién de la red.

Fuente: Manual de Organizacién y Funcionamiento




g MINISTERIO MINISTERIO DE SALUD
" . . DE SALUD Plan Operativo Anual Hospitalario

GOTBTERING DE Ano 2023
ET SATVADOR

INTRODUCCION

Se establece en el PLAN CUSCATLAN “UN NUEVO GOBIERNO PARA El
SALVADOR”

El objetivo general: Garantizar el derecho a la salud de todos los habitantes del
territorio nacional mediante un sistema Nacional de Salud integrado, solido, que
fortalezca sostenidamente lo publico y regule efectivamente lo privado con un
abordaje de los determinantes sociales de la salud con una aplicacion plena de
la estrategia de Atencion Primaria en Salud Integral, sumando esfuerzos hacia
la cobertura y acceso universal a la salud con equidad en un ambiente sano y
seguro, fortaleciendo la promocién de la salud, prevencién de la enfermedad,
curacion y rehabilitacion.

Los lineamientos estratégicos son: organizacion y funcionamiento del Sistema
Nacional de Salud, Descentralizacion de la gestion en salud, Fortalecimiento de
las redes integrales e integradas de salud, Administracion y financiamiento,
Insumos, equipos médicos y medicamentos, Formaciéon de recursos humanos,
Investigacion y desarrollo, Participacion Social y Organizacion comunitaria,
Sistema de emergencias médicas, Informacion estratégica en salud, Salud
ambiental, Salud mental, Prevencion de la violencia, Atencién integral en salud
en el ciclo de la vida, Componentes especiales: Atencion geriatrica integral,
Rehabilitacion integral, Atencion oncoldgica integral y Unidades sanitarias
moviles.

La Programacion Anual Operativa 2023 del Hospital Nacional de Nueva
Guadalupe(HNNG) ha sido elaborada considerando los cinco Objetivos
estratégicos, alineados con las estrategias y con los ejes de la reforma: 1°
corresponde a avanzar en la construccién del Sistema Nacional Integrado de
Salud, el 2° y 3° estan referidos a la atencién integral e integrada de servicios de
salud a la poblacion, el 4° al fortalecimiento de la investigacién cientifica en salud
y formacién continua del talento humano y el 5° al fortalecimiento institucional
del MINSAL,

Del andlisis de los resultados del trabajo realizado en el 2022 se ha observado
cambios en las metas esperadas lo que consideramos en sentido positivo ya que
lo vemos en funcion del trabajo en RIISS como interinstitucional.
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OBJETIVOS GENERALES POA 2023

-Contribuir a disminuir la morbimortalidad materna en consonancia los
objetivos del milenio y el plan de gobierno con atencién de calidad y

compromiso en la atencion hospitalaria.

-Disminuir la morbimortalidad perinatal mediante un control prenatal

adecuado y una atencién del parto de alta calidad.
-Mejorar la calidad de atencion en unidad de emergencia

-Mejorar la satisfaccion al usuario que asiste a nuestra institucion en los

diferentes ambientes con enfoque de género.
-Mejorar la atencion de enfermedades crénicas degenerativas.

-Trabajar en la prevencién de la violencia con enfoque intersectorial para

beneficio de las y los adolescentes.

-Gestionar o adquirir medicamentos antes que se desabastezcan para
evitar descompensacién e ingresos innecesarios de los usuarios con

patologia cronica.

-Trabajar en armonia con el medio ambiente evitando la contaminacion

interna y de la comunidad

- Dar fiel Cumplimiento a los Lineamientos técnicos para la Atencion
Integral de Personas con COVID-19 para disminuir la morbi-mortalidad y

la diseminacion de la enfermedad entre la poblacion
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Analisis de la Demanda

Caracteristicas de la Poblacién

Estructura poblacional proyectada para el afio 2023 del &rea geografica de

responsabilidad programéatica de la RIISS de Chinameca.

El Hospital Nacional de Nueva Guadalupe (HNNG) es parte de la Micro Red
Integral e Integrada de Servicios de Salud de Chinameca (RIISS), conformada
por 9 municipios del departamento de San Miguel :Chinameca, Quelepa,
Lolotique, Moncagua, Chapeltique , Nueva Guadalupe, El Transito, San Rafael
Oriente y San Jorge ademas por accesibilidad geografica el hospital atiende
poblacién de los Municipios de Sesori y area rural del municipio de San Miguel y
dos municipios del departamento de Usulutan (Jucuapa y San Buenaventura).
La poblacion de responsabilidad a atender del Hospital Nacional de Nueva
Guadalupe como Hospital municipal basico de la RIISS Chinameca es de
121,621 habitantes (fuente: revision 2021, poblacién proyectada para el afio
2023) de los municipios descritos anteriormente; de la cual 63,852 viven en el
area urbana (52.5%) y 57,769 en el area rural (47.5%).

La piramide poblacional de la RIISS es expansiva, la base ancha esta
conformada por las edades entre los 0 a 29 afios, la poblacion de 0 a 4 afios es
de 10,041(8.2%), la de 5 a 9 afios es de 10,639(8.8%), la de 10 a 19 afios es de
24307(19.9%), la poblacién de 60 y mas es de 17,033 habitantes (14.0%), la
poblacion de mujeres en edad fértil es de 30,169 , el 46.8% de la poblacion es
del sexo masculino ,el 53.2% es del sexo femenino , con una razon de feminidad
de 1.1:1; por ende la poblacion que demanda mayor atencion en el Hospital

Nacional de Nueva Guadalupe es la que corresponde al area materno e infantil.

En el afio 2018 teniamos una poblacién de responsabilidad programatica de
122585 habitantes, en el afio 2022 de 121722 habitantes, teniendo un

decremento de 863 personas en el quinquenio (0.70%).
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Poblacion del AGI del HNNG 2018-2022.
Afo Poblacion
2018 122,585
2019 12,2406
2020 122,189
2021 121,941
2022 121,722

Se estima que 10394 habitantes estan cubiertos por el 1.S.S.S (8.4%) y 420 por

Bienestar Magisterial (0.3%).

Pirdmide poblacional de &rea geogréfica de influencia, HNNG ,2023.
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Comportamiento de la demanda de partos normales y por ceséarea
Afos 2018 al 2022* Hospital Nacional de Nueva Guadalupe
El promedio de partos en el periodo es de 977 partos por afio, se observa una
tendencia a la reduccion del numero de partos; en los afios 2019, 2020, 2021y
2022 se sobrepaso el indice de cesareas establecido como estandar por el
hospital (23.0%).

Partos e indice de cesareas, HNNG,2018-2022*.

Partos vaginales 898 773 836 684 484
Partos abdominal 240 243 275 298 154
Total 1138 1016 1111 982 638
indice de cesareas 21.1 23.9 24.8 30.3 24.1

Fuente: SIMMOW *enero-septiembre.

Analisis de morbilidad

Egresos hospitalarios segun lista morbilidad por capitulos, diagnostico
principal, grupo de causas y sexo HNNG enero-septiembre 2022.

Total
Grupo de causas
Tasa Tasa Tasa ‘ DIEN
Egresos
Egreso Letalidad Mortalidad ‘ Estancia
Embarazo, parto y puerperio 912 | 14.41 0.00 0.00 | 2,356
Enfermedades endocrinas,nutricionales y
R 316 | 4.99 0.63 0.03 1,005
metabolicos
Enfermedades del sistema genitourinario 218 |3.44 0.46 0.02 758
Ciertas afecciones originadas en el periodo
. 194 |3.06 0.52 0.02 747
perinatal
Enfermedades del sistema digestivo 192 |3.03 0.00 0.00 512
Traumatismos, envenenamientos y algunas
. 183 | 2.89 1.64 0.05 463
otras consecuencias de causas externas
Ciertas enfermedades infecciosas y
L 149 |2.35 0.00 0.00 370
parasitarias
Enfermedades del sistema circulatorio 112 |1.77 5.36 0.09 350
Enfermedades del sistema respiratorio 108 |1.71 1.85 0.03 417
Codigo de propositos especiales 103 |1.63 4.85 0.08 303
Demas causas 309 | 0.00 0.00 0.02 924
Totales 2,796 | 44.16 0.00 0.33 | 8,205

Fuente: SIMMOW



https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1628&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1615&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1615&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1627&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1629&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1629&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1622&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1632&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1632&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1607&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1607&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1620&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=1621&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=27200&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9998&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9999&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=221&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
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Primeras 10 causas de Morbilidad en el Egreso Hospitalario.

Segun la lista de morbilidad por capitulos; los egresos por embarazo, parto y
puerperio ocuparon el primer lugar con 912 egresos (32.5%), con una tasa de
letalidad del 0.0%, el segundo lugar correspondié a enfermedades endocrinas,
nutricionales y metabdlicas con 323 egresos (11.6%), con una tasa de letalidad
del 0.62%, y el tercer lugar a las enfermedades del sistema genitourinario con
letalidad de 0.48%,del

egresos(2796), el 66.9% fueron del sexo femenino y el 33.1% del sexo

209 egresos(7.5%) con una tasa de

masculino.

Egresos hospitalarios segun

MINISTERIO DE SALUD
Plan Operativo Anual Hospitalario
Ano 2023

total

lista morbilidad por causas especificas

diagnostico principal, grupo de causas y sexo HNNG enero-septiembre-2022.

Grupo de causas

Total

Tasa

Muertes  Egresos

Tasa

Egreso Letalidad

Tasa

Morta
lidad

Parto .u.nlco. lespontaneo, sin otra 0 141 | 2.23 0.00 0.00 | 254
especificacion

Infeccidn no especificada de las vias urinarias 0 122 | 193 0.00 0.00 | 315
en el embarazo

Infecc.|c.>n de vias urinarias, sitio no 0 118 | 1.86 0.00 0.00 | 438
especificado

Hiposmolaridad e hiponatremia 0 106 | 1.67 0.00 0.00 | 243
Ate?nC|cl)n mat.erna por cicatriz uterina debida 0 72 1112 0.00 0.00 | 207
a cirugia previa

Plarre.a y gastroenteritis de presunto origen 0 72 [1.12 0.00 0.00 | 166
infeccioso

Desgarro perineal de primer grado durante el 0 63 | 1.07 0.00 0.00 | 120
parto

Desgarro perineal de segundo grado durante 0 56 | 0.88 0.00 0.00 | 117
el parto

Calculo de la vesicula biliar sin colecistitis 0 55 |0.87 0.00 0.00 | 126
Dlabet_es rpellltus_ no |nsu|_|nodep_eln(_1|ente, con 0 51 | 0.81 0.00 000 | 417
complicaciones circulatorias periféricas

Demas causas 21 1,935 | 0.00 0.00 0.33 5'820
Totales 21 2,796 |44.16 0.00 0.33 8’21__?

Fuente: SIMMOW



https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20139&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20139&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=19918&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=19918&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=19564&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=19564&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16326&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=19985&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=19985&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=14373&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=14373&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20095&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20095&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20096&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20096&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=18435&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16050&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16050&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9998&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9999&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=0&
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EL SATVADOR

Segun la lista de morbilidad por causas especificas segun sexo y diagnostico

principal; 143 egresos (5.1%) fueron por parto Unico espontaneo sin otra
especificacion, con tasa de letalidad del 0.0%, seguido de infeccion de vias
urinarias, sitio no especificado con 109 egresos (3.9%) con tasa de letalidad del
0.0% y de hiposmolaridad e hiponatremia con 105 egresos (2.7%) con tasa de
letalidad del 0.0%, la tasa de letalidad de las 10 primeras causas egreso fue del
0.0%.

Egresos hospitalarios segun lista morbilidad por causas especificas,
diaghostico secundario, grupo de causas y sexo HNNG enero-septiembre-2022.

Total
Grupo de causas Tasa Tasa Tasa Dias
Muerte Egres I —
S 5S Egres Letalid Mortalid Estanc
o ad EL i

Parto Unico espontaneo, presentacion cefalica de vértice 0 187 | 2.95 0.00 0.00 400
Hipertension esencial (primaria) 0 67 | 1.06 0.00 0.00 210
Diabetes .mel!lltus no insulinodependiente, sin mencion 0 58 | 0.92 0.00 0.00 196
de complicacién
Trastornos ment?Ies y del comportamle.nto debidos al 1 22 | 066 538 0.02 97
uso de alcohol, sindrome de dependencia
Desgarro perineal de primer grado durante el parto 0 37 | 0.58 0.00 0.00 96
Hipopotasmia 0 35 | 0.55 0.00 0.00 101
Hiposmolaridad e hiponatremia 0 34 | 0.54 0.00 0.00 106
Infeccion de vias urinarias, sitio no especificado 1 33 |0.52 3.03 0.02 117
Enfermedades del sistema respl.ratorlo que complican el 0 33 | 052 0.00 0.00 107
embarazo, el parto y el puerperio
Infeccion no especificada de las vias urinarias en el 0 30 | 0.47 0.00 0.00 98
embarazo
Demés causas 19 926 | 0.00 0.00 0.30 | 3,256
Totales 21 | 1,482 2341 0.00 0.33 | 4,784

Fuente: SIMMOW

Segun la lista de morbilidad por causas especificas segun sexo y diagnostico
secundario; 187 egresos (12.6%) fueron por parto Unico espontaneo sin otra
especificacion con tasa de letalidad del 0.0%, seguido de hipertension esencial
primaria con 62 egresos (4.2%) con tasa de letalidad del 0.0% y diabetes
mellitus no insulinodependiente con 56 egresos (3.8%) con tasa de letalidad del
0.0%, las infecciones de vias urinarias de sitio no especificado tuvieron la mas
alta tasa de letalidad (2.5%).


https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20136&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=17496&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16054&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16054&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16389&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16389&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20095&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16331&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=16326&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=19564&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20227&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=20227&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=19918&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=19918&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9998&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9999&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
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orbilidad segun causas especificas, sexo, diagnostico principal, grupo de
causas especificas y sexo Consulta Externa HNNG enero-septiembre 2022.

consule ‘ consule Consultas Total
as EY
masculi femeni Indetermin  Consult
Grupo de Causas asa
na na ado as
A partir del
2013
Hipertensidn esencial (primaria) 159 | 5.38 838 24.84 0 997 15.75
Dlabe.t,es mellitus r?o |r‘!s'uI|nodepend|ente, sin 122 | 413 621 18.41 0 743 11.74
mencion de complicacién
. e 12.30
Obesidad, no especificada 47 | 1.59 415 0 462 | 7.30
Reaccidn al estrés agudo 54 |1.83 254 | 7.53 0 308 | 4.86
Caries de la dentina 69 | 2.33 199 | 5.90 0 268 | 4.23
Sindrome de ovario poliquistico 0 | 0.00 261 | 7.74 0 261 | 4.12
Gingivitis cronica 34 | 1.15 199 | 5.90 0 233 | 3.68
Ep|Iep5|? y sindromes epilépticos idiopaticos 106 | 3.58 120 | 356 0 226 | 357
generalizados
Ate'nuc’)n mat.erna por cicatriz uterina debida o | 0.00 502 | 5.99 0 502 | 3.19
a cirugia previa
Calculo de la vesicula biliar sin colecistitis 14 | 0.47 169 | 5.01 0 183 | 2.89
Demas causas 1,522 | 0.00 4,227 | 0.00 0 5,749 90.81
Totales 2,127 71'?? 7,505 222': 0 9,632 152'41

Fuente: SIMMOW

Primeras 10 causas de Morbilidad en la Consulta Externa
Segun lista de morbilidad por causas especificas en la consulta externa segun

sexo Yy diagnostico principal se registraron 9632 consultas, de las cuales
7506(77.9%) se brindaron al sexo femenino y 2126(22.1%) a hombres; las
consultas por hipertension esencial ocuparon el primer lugar con 997 consultas
(10.4%) consultas; el segundo lugar lo ocup6 la diabetes mellitus no insulino
dependiente con 740 consultas (7.7%) y el tercer lugar a obesidad no
especificada con 462 consultas (4.8 %).
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https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=17496&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16054&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16054&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16231&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16566&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=18091&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16138&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=18118&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16861&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16861&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19985&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19985&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=18435&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=9998&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=9999&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&

o, " MINISTER IO MINISTERIO DE SALUD
xf:t . 1>E SALUI Plan Operatlvg Anual Hospitalario
GOBIERNO TIE AnO 2023
EL SATVADOR . i - . . .
Morbilidad segln causas especificas sexo, diaghostico secundario, grupo de

causas y sexo Consulta Externa HNNG enero-septiembre 2022.

Consulta
s

Grupo de Causas masculin . Tasa | Cons
femenina ultas

Consultas ‘ Total

Hipertension esencial (primaria) 101 3.42 423 12.54 524 | 8.28
Diabetes mellitus no

insulinodependiente, sin mencién de 30 1.01 235 6.97 265 | 4.19
complicacion

Enfermedades endocrinas, de la

nutr|C|.on y del metabolismo que 0 0.00 294 6.64 294 | 3.54
complican el embarazo, el parto y el

puerperio

Hlperte'nsmn secundaria a trastornos 20 0.68 116 3.44 136 | 2.15
endocrinos

Diabetes mellitus no

insulinodependiente, con 49 1.66 85 2.52 134 | 2.12
complicaciones renales

‘Enfertn?edald renal hipertensiva con 71 2.40 53 1.57 124 | 1.96
insuficiencia renal

Obesidad, no especificada 1 0.03 98 2.90 99 | 1.56
Infeccion genital en el embarazo 0 0.00 76 2.25 76 | 1.20
Vaginitis aguda 0 0.00 64 1.90 64 | 1.01
Infecc‘ch)n de vias urinarias, sitio no 1 0.03 59 1.75 60 | 0.95
especificado

Demas causas 305 0.00 1,355 0.00 1,660 26.22
Totales 578 19.55 2,788 82.63 3,366 | 53.17

Fuente: SIMMOW

Segun lista de morbilidad por causas especificas en la consulta externa segun
sexo y diagnostico secundario se registraron 3367 consultas, de las cuales
2790(82.9%) se brindaron al sexo femenino y 577(17.1%) a hombres; las
consultas por hipertension esencial primaria ocuparon el primer lugar con 524
consultas (15.6%) consultas; el segundo lugar lo ocupé la diabetes mellitus no
insulinodependiente con 266 consultas (7.9%) y el tercer lugar correspondié a
enfermedades endocrinas, de la nutricion y del metabolismo con 224 consultas
(6.6 %).
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https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=17496&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16054&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16054&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16054&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=20224&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=20224&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=20224&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=20224&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=17507&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=17507&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16047&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16047&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16047&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=17499&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=17499&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16231&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19919&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19659&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19564&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19564&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=9998&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=9999&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=1&s_sospe=&s_tipoest=0&

- MINISTERIO MINISTERIO DE SALUD
N DE SALUD Plan Operativo Anual Hospitalario

GOTBTERING DE Ano 2023
ET SATVADOR

orbilidad segun causas especificas, sexo, diagnostico principal, grupo de
causas y sexo, Consulta Emergencia HNNG enero-septiembre 2022.

Consultas Consultas Consul.tas Total
Grupo de Causas Tasa |Indeterminado Tasa
masculina femenina Consultas
A partir del 2013

Infeccion de vias urinarias, sitono urinarias, sitio no 28.13 0 1,205 | 19.03
especificado

Otros.cllolores abdominales y los no 385 | 13.02 662 | 19.62 0 1,047 | 16.54
especificados

learrea_ y gasjcroententls de presunto 354 | 11.97 168 | 13.87 0 822 | 12.98
origen infeccioso

Fiebre, no especificada) 421 | 14.24 393 | 11.65 0 814 | 12.86
Rinofaringitis aguda [resfriado comun] 249 | 8.42 334 | 9.90 0 583 | 9.21
Contracciones primarias inadecuadas 0| 0.00 513 | 15.20 0 513 | 8.10
Complicacion relacu?r?ada con el ol 0.00 455 | 13.49 0 455 | 719
embarazo, no especificada

Faringitis aguda, no especificada 189 | 6.39 261 | 7.74 0 450 | 7.11
Hipertension esencial (primaria) 135 | 4.57 304 | 9.01 0 439 | 6.93
Examen de pesquisa especial, no 212 717 201 | 5.96 4 417 | 6.59
especificado

Demés causas 6,043 | 0.00 9,007 | 0.00 0| 15,050 [237.72
Totales 8,244 (278.80 13,547 |401.52 4 21,795 (344.26

Fuente: SIMMOW

Primeras 10 causas de Morbilidad en la Emergencia.
Segun lista de morbilidad por causas especificas en la consulta de emergencia,

segun sexo y diagnostico principal se registraron 21795 consultas, de las cuales
13547(62.2%) se brindaron al sexo femenino y 8244(37.8%) a hombres; las
consultas por infecciones de vias urinarias ocuparon el primer lugar con 1205
consultas (5.5%) consultas; el segundo lugar lo ocupé otros dolores abdominales
con 1047 consultas (4.8%) y el tercer lugar a diarreas y gastroenteritis de
presunto origen infeccioso con 822 consultas (3.8 %).
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https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19564&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19564&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=21229&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=21229&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=14373&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=14373&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=21346&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=17846&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=20043&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19937&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19937&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=17856&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=17496&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=26210&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=26210&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=9998&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=9999&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=0&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&

Vo o MINISTERIO DE SALUD

A MINISTERIO . . .
**fii* . E SALUD Plan Operativo Anual Hospitalario

GOBIERNO TIE AﬁO 2023
EL SATVADOR . . . . .
Morbilidad segun diagnostico secundario, grupo de causas especificas y sexo,

Unidad de Emergencia 2022.

Consultas
Indeterminado
Grupo de Causas A partir del
2013
Compllca.cllon relacionada con el embarazo, ol 0.00 270 | 8.00 0 270 | 4.6
no especificada
I?labetes.r:nellltus no |rlsuI!rjodepend|ente, 50| 1.69 161 | 4.77 0 211 | 3.33
sin mencién de complicacion
Enfermedades del sistema respiratorio que
complican el embarazo, el parto y el 0| 0.00 179 | 5.31 0 179 | 2.83
puerperio
Hipertension esencial (primaria) (110) 36 | 1.22 136 | 4.03 0 172 | 2.72
Infecc.u?n de vias urinarias, sitio no 25 | 085 98 | 2.90 0 123 | 1.94
especificado
Trastornos mentales y del comportamiento
debidos al uso de alcohol, sindrome de 98 | 3.31 12 | 0.36 0 110 | 1.74
dependencia
Infeccidn genital en el embarazo 0| 0.00 89 | 2.64 0 89 | 141
Fiebre, no especificada 39| 1.32 49 | 1.45 0 88 | 1.39
Nausea y vomito 21| 0.71 41 | 1.22 0 62 | 0.98
Otras enfermedades especificadas y
afecciones que complican el embarazo, el 0| 0.00 60 | 1.78 0 60 | 0.95
parto y el puerperio
Demas causas 650 | 0.00 980 | 0.00 0 1,630 |25.75
Totales 919 (31.08 2,075 [61.50 0 2,994 |47.29

Fuente: SIMMOW

Segun lista de morbilidad por causas especificas en la consulta de emergencia,
segun sexo y diagnostico secundario se registraron 3054 consultas, de las cuales
2114(69.2%) se brindaron al sexo femenino y 940(30.8%) a hombres; las
consultas por complicaciones relacionadas con el embarazo ocuparon el primer
lugar con 270 consultas (8.8%); el segundo lugar lo ocup6 la diabetes mellitus
no insulinoodependiente con 265 consultas (8.7%) y el tercer lugar a
enfermedades del sistema respiratorio que complican el embarazo, parto y el
puerperio con 179 consultas (5.9 %).
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https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19937&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19937&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16054&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16054&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=20227&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=20227&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=20227&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=17496&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19564&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19564&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16389&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16389&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=16389&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=19919&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=21346&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=21230&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=20230&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=20230&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=20230&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=9998&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&
https://simmow.salud.gob.sv/csexo1.php?s_grupo=9999&s_causa=10&s_diagsec=0&s_con=&s_victima=0&s_sinrz=&s_tipodiag=1&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_especialidad=0&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_fosalud=0&s_lista=225&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_recurso=99&s_ser=2&s_sospe=&s_tipoest=0&

- MINISTERIO MINISTERIO DE SALUD
N DE SALUD Plan Operativo Anual Hospitalario

GOTBTERING DE Ano 2023
ET SATVADOR

Mortalidad antes de las 48 horas

URBANA RURAL TOTAL
T T T T
Grupo de causas Muert | Egres asa. Muert | Egres asa.u Egres asa.n asa.
& a5 Letalid & a5 Letalid a5 Letalid Mortalid
ad ad ad ad
Enfermedades 2 7 | 2857 | 3 7 | 428 | s 14 | 3571 | 0.8
hipertensivas
Efectos toxicos de
sustancias de
procedencia 1 3 33.33 1 5 20.00 2 8 25.00 0.03
principalmente no
medicinal
Ciertas afecciones
originadas en el 0 11 0.00 1 17 5.88 1 28 3.57 0.02
periodo perinatal
Sintomas, signos y
hallazgos
anormales clinicos | -, 5 0.00 1 20 | 5.00 1 25 | 4.00 0.02
y de laboratorio,
no clasificados en
otra parte.
Diabetes Mellitus 1 5 20.00 0 14 0.00 1 19 5.26 0.02
Traumatismos de | 5 | 2000 | o | 120 | 000 | 1 15 | 667 | 002
la cabeza
Insuficiencia 1 2 |s000| o 8 0.00 1 10 | 1000 | 0.02
renal
Resto de
enfermedades del | 0 1 1 | 10000 | 1 1 | 10000 | 0.02
sistema
respiratorio
Demds causas 3 215 0.00 1 437 0.00 4 652 0.00 0.06
Totales 9 253 0.00 8 519 0.00 17 772 0.00 0.27

Fuente: SIMMOW

Primeras 10 causas de Mortalidad neta y bruta.

Se report6 un total de 21 fallecidos, la tasa bruta de mortalidad hospitalaria fue
de 0.75%, La tasa neta de mortalidad hospitalaria fue de 0.14%; se reportaron 4
muertes después de las 48 horas, de las cuales 3 fueron del area urbana (75.0%)
y 1 del area rural (25.0%);1 muerte por resto de enfermedades endocrinas,
nutricionales y metabolocas,1 muerte por neumonia, 1 muerte por enfermedad

hipertensiva y 1 por las demés causas.
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https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=69&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=69&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=111&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=111&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=111&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=111&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=111&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=84&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=84&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=84&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=86&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=86&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=86&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=86&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=86&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=86&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=55&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=27194&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=27194&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=51&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=51&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=51&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0
https://simmow.salud.gob.sv/muertes481.php?s_grupo=51&s_causa=10&s_dep=0&s_edad=0&s_est=435&s_fecha=01/01/2022&s_fecha1=30/09/2022&s_lista=1&s_periodo=0

MINISTERIO DE SALUD

o MINISTERIO
et 1DE SALUD o
GOTTERNO TIE Ano 2023
EI SATVADOR

Plan Operativo Anual Hospitalario

Mortalidad después de las 48 horas

URBANA RURAL TOTAL
Tasa Tasa Tasa
Grupo de causas I\:::r Iiirse Letali I\::ser Iiirse Letali I\:::r Egre Letali Mortali
dad dad dad dad
Resto de
enfermedades
endocrinas, 1 23 4.35 0 48 0.00 1 71 1.41 0.02
nutricionales y
metabdlicas
Neumonia 0 10 | 0.00 1 32 | 3.13 1 42 | 2.38 0.02
Enfermedades 1 | 8 |1250| o | 15 | 000 | 1 | 23 | 435 | 0.02
hipertensivas
, 1,12
Demas causas 1 360 | 0.00 0 768 | 0.00 1 3 0.00 0.02
1,26
Totales 3 401 | 0.00 1 863 | 0.00 4 4 0.00 0.06

Fuente: SIMMOW

Tasa Tasa Tasa Dias
iuertes Egreso Letalidad Mortalidad Estancia

Infartg 'agu.d,o del miocardio, sin otra s |0.08 100.00 0.08
especificacion
Insuficiencia respiratoria aguda 3 10.05 100.00 0.05
Acidosis 2 (0.03 100.00 0.03
Edema pulmonar 2 (0.03 100.00 0.03
Insuficiencia cardiaca congestiva 6 [0.09 33.33 0.03
Trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de 42 10.66 2.38 0.02
alcohol, sindrome de dependencia
Infecc‘lgn de vias urinarias, sitio no 33 |0.52 3.03 0.02
especificado
Asfixia del nacimiento, no

e 11]0.02 100.00 0.02
especificada
Embo!la pulmonar sin mencion de 1002 100.00 0.02
corazon pulmonar agudo (126.9)
Neumonia viral, no especificada
(12.9) 20 |0.32 5.00 0.02
Demas causas 1,367 | 0.00 0.00 0.03
Totales 1,482 (23.41 0.00 0.33
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https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=5089&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=5089&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=5633&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=3897&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=5600&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=5222&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=3959&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=3959&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=3959&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=7134&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=7134&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=7908&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=7908&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=5116&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=5116&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=5449&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=5449&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9998&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
https://simmow.salud.gob.sv/sexo1.php?s_grupo=9999&s_causa=10&s_sinrz=&s_derhab=&s_dep=0&s_edad=0&s_emergencia=&s_est=435&s_fecha=01%2F01%2F2022&s_fecha1=30%2F09%2F2022&s_lista=224&s_mun=0&s_nivel=0&s_otrorango1=0&s_otrorango2=0&s_ser=0&s_tipodiag=1&
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De las 21 muertes 5 fueron por infarto agudo de miocardio (23.8%), con una
tasa de letalidad del 100.0% 3 muertes por insuficiencia respiratoria aguda
(14.3), con una tasa de letalidad del 100.0% con 2 muertes cada una por las
siguientes causas: edema pulmonar, insuficiencia cardiaca congestiva,
acidosis, neumonia viral, trastornos mentales y del comportamiento, infeccion
de vias urinarias, asfixia del nacimiento y embolia pulmonar.

ANALISIS DE LAS ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES EN LOS
ULTIMOS 5 ANOS

PRIMERA Y SEGUNDA CAUSA DE DIGNOSTICO.
En el periodo 2018-2022* se reportaron 1314 consultas de primera vez por

diabetes mellitus; 878 del sexo femenino (66.8) y 436 del sexo masculino
(33.2%); el promedio de consultas en el periodo ha sido de 263 consultas, en el

afio 2019 se registrd la mayor cantidad.

DIABETES MELLITUS CONSULTA AMBULATORIA 1°VEZ HNNG 2018-2022*
SEXO
ANO M F TOTAL
2018 98 203 301
2019 124 223 347
2020 67 197 264
2021 80 145 225
2022 67 110 177
TOTAL 436 878 1314

*ENERO-SEPTIEMBRE-2022
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PRIMERA Y SEGUNDA CAUSA DE DIGNOSTICO.
En el periodo 2018-2022* se reportaron 9 muertes hospitalarias por diabetes

mellitus; la mayor tasa de letalidad se registro en el afio 2022(1.33%); en los
afios 2018 y 2020 la tasa de letalidad fue del 0.0%; el promedio de egresos en
el periodo por diabetes mellitus fue de 299 egresos por afo; la tasa de letalidad

en el periodo fue de 0.60%.

Egresos y Tasa de Letalidad de Diabetes Mellitus HNNG 2018-2022*

ANO EGRESOS MUERTES TASA LETALIDAD
2018 296 0 0.00

2019 387 3 0.78

2020 345 0 0.0

2021 245 3 1.22

2022 224 3 1.33
TOTAL 1497 9 0.60
Fuente: SIMMOW *del 01/01/2022 al 30/09/2022.

En el periodo 2018-2022* se reportaron 796 consultas de primera vez por
hipertension arterial; 561 del sexo femenino (70.5%) y 235 del sexo masculino
(29.5%); el promedio de consultas en el periodo ha sido de 159 consultas, en el
afo 2018 se registro la mayor cantidad.

HIPERTENSION ARTERIAL,CONSULTA AMBULATORIA 1°VEZ HNNG 2018-

2022*
SEXO

ANO M F TOTAL

2018 58 170 228

2019 68 150 218

2020 43 73 116

2021 35 95 130

2022 31 73 104

TOTAL 235 561 796

*ENERO-SEPTIEMBRE-2022
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En el periodo 2018-2022* se reportaron 15 consultas de primera vez por

enfermedad pulmonar obstructiva cronica; 10 del sexo femenino y 5 del sexo

masculino; el promedio de consultas en el periodo ha sido de 3 consultas.

E.P.O.C CONSULTA AMBULATORIA 1°VEZ HNNG 2018-2022
SEXO

ANO M F TOTAL
2018 1 3 4
2019 1 4 4
2020 0 2 2
2021 2 0 2
2022 1 1 2

TOTAL 5 10 15

*ENERO-SEPTIEMBRE-2022

En el periodo 2018-2022* se reportaron 8 consultas de primera vez por
enfermedad renal cronica; 6 del sexo femenino y 2 del sexo masculino; el
promedio de consultas en el periodo ha sido de 1.6 consultas, en el afio 2018 se

registro la mayor cantidad.
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ENFERMEDAD RENAL CRONICA, CONSULTA AMBULATORIA 1°VEZ HNNG
2018-2022*
SEXO
ANO M F TOTAL
2018 0 5 5
2019 2 1 3
2020 0 0 0
2021 0 0 0
2022 0 0 0
TOTAL 2 6 8

*ENERO-SEPTIEMBRE-2022

En el periodo 2018-2022 se detectaron 4 casos de cancer cérvico uterinoy
1 de cancer de mama.

INCIDENCIA DE CANCER: CERVICO UTERINO, MAMA, PULMON Y PROSTATA HNNG 2018-2022*
ANO |[CERVICO UTERINO MAMA PULMON PROSTATA
0 0
2018 5 0
2019 1 1 0 0
2020 1 0 0 0
2021 0 0 0 0
2022 0 0 0 0
total 4 1 0 0

*ENERO-SEPTIEMBRE-2022
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Tiempo de espera durante el afio 2021

Consulta externa especializada

Meta Promedio en
Indicadores de Gestién Programada |dias

Indicadores de Gestidn de Actividades Hospitalarias

Tiempo promedio de espera para consulta de medicina especializada (dias)
(Tiempo de espera entre solicitud y asignacion de cita para Consulta Médica de
primera vez)

Medicina Interna 30 22
Cirugia 30 12
Ginecologia 30 32
Obstetricia 5 10
Pediatria 30 8

El tiempo promedio de espera para ser atendido por primera vez en la
consulta externa en las especialidades de Pediatria, Medicina Interna y
Cirugia General estamos por debajo del estandar (30 dias), mientras que, en
Ginecologia (32 dias) y Obstetricia (10 dias), quedamos por encima del
estandar, esto relacionado principalmente a la alta afluencia de pacientes y
los pocos recursos de dicha especialidad.

Seguimos trabajando en coordinacion con las unidades de salud basicas e
intermedias que las citas de primera vez se dan via telefénica para mejor
confort de los usuarios, sin embargo, no se ha logrado llegar a un 100% debido
a que aun hay a quienes no se les realiza el tramite, pero seguimos trabajando
para fortalecer la comunicacion entre segundo y primer nivel.

Consulta por emergencia

El tiempo de espera para atencibn en emergencia se tomd en cuenta el
periodo entre abril y septiembre (6 meses) alcanzando un promedio de 48.5
min, lo que evidencia el tiempo de espera esta dentro de lo aceptable segun
ETAB
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Indicadores de Gestion Estandar Razén

Indicadores de Gestidn de Actividades Hospitalarias

Razdn de consultas de emergencia / consulta externa
Emergencia/ Consulta Externa 0.1-0.2 2.2
(21,795/9,632)

La relacién entre consulta de emergencia y consulta externa (razon:2.2) es
mucho mayor que el estandar dado que la demanda se incrementa por la
demanda insatisfecha del primer nivel de atencion que acude al area de
emergencia a partir de las tres de la tarde en adelante y fines de semana, como
por la cultura de la poblacion de hacer mal uso de los servicios de salud al acudir
de manera espontanea por cuadros que no ameritan atencion de emergencia en
estos horario, como también contribuye la falta de ampliacion de horarios del
primer nivel de atencion y la credibilidad que aun tiene la poblacion que los
servicios que prestan los hospitales estan més de acorde a sus expectativas.

Ingreso a hospitalizacién desde emergencia

Indicadores de Gestion Estandar Promedio

Indicadores de Gestidon de Actividades Hospitalarias
Tiempo promedio de espera para ingreso hospitalario a servicio
(horas, minutos)

Pediatria iggpr)?zgllg ﬁahsrtsa. 3 hras 3:58:00

Ginecologia Sobresale: 2 hrs. 2:08:40
Aceptable: hasta 3 hras

Obstetricia Sobresale: 2 hrs. 2:08:40
Aceptable: hasta 3 hras

Medicina Interna Sobresale: 2 hrs. 2:35:27
Aceptable: hasta 3 hras

Cirugia General Sobresale: 2 hrs. 2:14:00
Aceptable: hasta 3 hras

El indicador del tiempo en que un paciente se le asigna y ocupa una cama
hospitalaria posterior a entregar historial clinico con indicaciones de ingreso
personal médico a enfermeria de todas las especialidades, en un promedio
general estan dentro del estandar considerado aceptable (promedio de 2:36:57),
posterior a la evaluacion del primer trimestre que se observd unos tiempos
bastante largo, ya en el segundo y tercer trimestre se observa una baja en los
tiempos, sin embargo, aun hay unos tiempos que sobrepasan el estandar, aun

consideramos es un proceso de atencion que hay que trabajar y mejorar ya que
21
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se ve afectado por la demanda de atencion, la capacidad instalada del recurso

humano, como por la actitud propia de estos.

INDICADORES DE ACTIVIDAD QUIRURGICA

Estandar

Promedio

Tiempo promedio (dias) de espera para
Cirugia electiva

60

12

En relacion al tiempo de espera para cirugia electiva se alcanzé un promedio
de 12 dias resultado muy por debajo del estandar.
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Actividades hospitalarias: consulta externa

Total

Actividades Prog. ‘ Realiz. ‘ %Cumpl.

Servicios Finales

General

Medicina General ‘ 2,880 ‘ 1,899 ‘ 66%
Especialidades

Especialidades Basicas

Medicina Interna 2,160 1,473 68%
Cirugia General 1,296 992 77%
Pediatria General 1,620 933 58%
Ginecologia 1,296 1,420 110%
Obstetricia 1,323 2,105 159%
Emergencias

De Cirugia

Cirugia General ‘ 1,170 ‘ 901 ‘ 77% ‘
De Pediatria

Pediatria Gral. ‘ 6,318 ‘ 2,740 ‘ 43% ‘
De Gineco-Obstetricia

Ginecologia 1,638 190 12%
Obstetricia 2,466 2,094 85%
Otras Atenciones Consulta Emergencia

Emergencia/Consulta General 5,742 15,864 276%
Nutricién 342 378 111%
Planificacién Familiar 369 429 116%
Psicoloil'a 774 958 124%
Odontoldgica de primera vez 216 204 94%
Odontoldgica subsecuente 504 483 96%

Fuente: SPME *enero-septiembre-2022.
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En cuanto a Medicina General, se logro el 66% de lo programatico ya que se ha
mantenido el abastecimiento de medicamentos a pacientes con enfermedades
cronicas no transmisibles, y se inicié con la descentralizacién de pacientes a las
USCEF cercanas a lugar de residencia, ademas se han tenido incapacidades del
recurso médico.

De modo general para el tercer trimestre se alcanzé un 88% de lo programatico
en la consulta externa de especialidades.

Mas detalladamente, medicina interna alcanzo un 68% de lo programatico,
observandose una disminucion en la afluencia de pacientes por esta
especialidad, y también debido a que es recurso unico y ha asistido a misiones
especiales. En la especialidad de cirugia general se alcanzdé 77 % de lo
programético. En la especialidad de ginecologia y obstetricia ambas
sobrepasaron lo programado con 107% y 155% respectivamente.

Actividades hospitalarias: hospitalizacion

Actividades ‘ Prog. ‘ Realiz. ‘ %Cumpl.

Servicios Finales

Especialidades Basicas

Cirugia 513 374 73%
Ginecologia 135 137 101%
Medicina Interna 1,179 697 59%
Obstetricia 1,269 945 74%
Pediatria 927 565 61%
Otros Egresos

Bienestar Magisterial 63 24 38%

Emergencia 9 12 133%

Partos vaginales 585 474 81%
Partos por Cesareas 180 152 84%

Electivas para Hospitalizacion 189 195 103%
Electivas Ambulatorias 108 87 81%
De Emergencia para Hospitalizacion 378 318 84%

De Emergencia Ambulatoria 63 36 57%

Unidad de Emergencia
Admisiones 45 93 207%

Transferencias 9 14 156%
Fuente: SPME *enero-septiembre-2022.
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HOSPITALIZACION

En los servicios de hospitalizacion de forma global se logré6 un 68% de los
egresos programados, siendo el servicio de medicina interna con una produccién
muy por debajo de los programético ya que alcanzo un 59%. Este mismo patron
podemos ver con el resto de los servicios, exceptuando ginecologia ya que el
anico servicio que logro sobrepasar lo programado alcanzando un 101%, de sus
actividades programadas. Es importante recalcar que aun a la fecha estamos
viendo una disminucion de consultas y por lo tanto de los egresos hospitalarios
debido a la pandemia de COVID-19.

PARTOS

En cuanto a los partos vaginales y cesareas se alcanz6 de forma general un 82%
de lo programado hasta septiembre, observandose una disminucién de lo
programado.

CIRUGIA MAYOR

Las cirugias mayores en general se alcanzaron 86%. La cirugia electiva para
hospitalizacion alcanzo un 103% de lo programatico, siendo esta la Unica que
sobrepaso la meta. Es importante tomar en cuenta las incapacidades de los
recursos que provoca una disminucion de los productos finales.

UNIDAD DE EMERGENCIA
la admision hasta el mes de septiembre alcanzé un 207%, de lo programado.
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ctividades hospitalarias: Servicios intermedios, diagndéstico, tratamiento y
rehabilitacion

Total

Actividades Prog. Realiz. ‘ %Cumpl.
Servicios Intermedios
Imagenologia
Radiografias 6,750 6,062 90%
Ultrasonografias 2,700 2,928 108%
Anatomia Patolégica
Biopsias Cuello Uterino 0 12 ND
Biopsias Mama 0 22 ND
Biopsias Otras partes del cuerpo 0 210 ND
Otros Procedimientos Diagnodsticos
Electrocardiogramas 1,755 3,124 178%
Cirugia Menor 540 413 76%
Fisioterapia (Total de sesiones brindadas) 3,150 3,722 118%
Inhaloterapias 4,500 5,681 126%
Receta Dispensada de Consulta Ambulatoria 74,997 86,753 116%
Recetas Dispensadas de Hospitalizacion 32,247 35,850 111%

Casos Atendidos 3,348 4,700 140%

Fuente: SPME *enero-septiembre-2022.

Respecto a los servicios intermedios se observd que en general la mayoria de
las &reas sobrepaso lo programético, siendo la de mayor produccion el servicio
de diagndstico con electrocardiogramas que alcanzo un 178%.

Trabajo social sobrepaso lo programado con un 140%.
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Actividades hospitalarias: Servicios intermedios, laboratorio clinico y banco de

sangre
Actividades ‘ Prog. ‘ Realiz. ‘
Servicios Intermedios
Laboratorio Clinico y Banco de Sangre
Hematologia
Consulta Externa 3,375 4,057 120%
Hospitalizacion 8,739 7,380 84%
Emergencia 10,251 12,622 123%
Referido / Otros 3,204 3,240 101%
Inmunologia
Consulta Externa 927 1,143 123%
Hospitalizacion 2,700 2,128 79%
Emergencia 1,872 3,297 176%
Referido / Otros 315 266 84%
Bacteriologia
Consulta Externa 504 753 149%
Hospitalizacion 1,494 1,770 118%
Emergencia 999 1,337 134%
Referido / Otros 189 648 343%
Parasitologia
Consulta Externa 324 455 140%
Hospitalizacion 234 272 116%
Emergencia 630 594 94%
Referido / Otros 81 116 143%
Bioquimica
Consulta Externa 12,420 15,360 124%
Hospitalizacion 14,247 9,192 65%
Emergencia 26,298 33,601 128%
Referido / Otros 15,777 16,519 105%
Banco de Sangre
Consulta Externa 477 761 160%
Hospitalizacién 1,467 1,134 77%
Emergencia 963 995 103%
Referido / Otros 81 99 122%
Urianalisis
Consulta Externa 972 1,395 144%
Hospitalizacion 1,323 1,398 106%
Emergencia 3,951 5,828 148%
Referido / Otros 819 910 111%

Fuente: SPME *enero-septiembre-2022.
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En general laboratorio clinico en sus diferentes ramas de estudio alcanzo a
sobrepasar su programacion con un 111%, con la mas baja produccion en el
area de servicio de trasfusion con un 100%. El area de bacteriologia fue la que
mas produccion obtuvo con un 141%, de lo programédo.

Programado | Realizado | Porcentaje
Hematologia 25,569 27,299 107%
Inmunologia 5,814 6,834 118%
Bacteriologia 3,186 4,508 141%
Parasitologia 1,269 1,437 113%
Bioquimica 68,742 74,672 109%
Banco de sangre 2,988 2,989 100%
uroanalisis 7,065 9,531 135%
Total 114,633 127,270 111%

La produccion de laboratorio clinico en las diferentes areas del hospital
demuestra en forma general que sobrepaso lo programado alcanzando un 111%,
siendo hospitalizacién la que registra el menor porcentaje alcanzando un 77%,
lo que demuestra los pocos egresos. La unidad de emergencia fue la que mas
produccion obtuvo con un 130%.

Servicio Programado | Realizado | porcentaje
Consulta 18,999 23,924 126%
Externa

Hospitalizacion 30,204 23,274 77%
Emergencia 44,964 58,274 130%
Referido / 20,466 21,798 107%
Otros
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Actividades hospitalarias: servicios generales

Total

Actividades Prog. %Cumpl.
Servicios Generales
Hospitalizacion
Medicina 2,592 2,205 85%
Cirugia 1,350 1,319 98%
Ginecologia 585 231 39%
Obstetricia 4,770 3,253 68%
Pediatria 4,050 1,227 30%
Otros (Convenios 405 84 21%
Hospitalizacion
Medicina 23,562 9,741 41%
Cirugia 8,460 7,334 87%
Ginecologia 2,763 1,717 62%
Obstetricia 21,267 10,704 50%
Pediatria 15,624 5,786 37%
Otros (Convenios) 747 1,475 197%
Consulta
Consulta Médica General 657 626 95%
Consulta Médica Especializada 1,656 2,187 132%
Emergencias
Emergencias

Numeros de Orden 5,319 1,555

Kildmetros Recorridos 111,627 114,734
Fuente: SPME *enero-septiembre-2022.

En general observamos una disminucion de lo programético en lo relacionado a
los servicios generales, en alimentacién y lavanderia debido a la pandemia que
aun mantiene una baja afluencia de pacientes, que se traduce en una
disminucion de pacientes egresados en el hospital. En general lavanderia llego
a un promedio de 100% Siendo convenios el que sobrepaso por mucho lo
programatico, con un 197%.
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En mantenimiento preventivo se alcanzo solamente un 29% de lo programatico,
pero hay que tomar en cuenta que desde enero hasta la fecha hay 1 recurso de
dicho departamento que solamente trabaja 3 veces a la semana debido a
capacitaciones, y seguira asi hasta diciembre. Otro motivo por el cual el
porcentaje es tan bajo es que el servicio de mantenimiento preventivo se le han
asignado otras funciones tales como construccion. También a falta de solvencia
econdémica para poder comprar repuestos necesarios para solventar los
mantenimientos.
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ORGANIGRAMA HOSPITAL NACIONAL DE NUEVA GUADALUPE 2023
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OFERTA DE SERVICIOS.
, DIiAS DE ATENCION
SERVICIO ESPECIALIDAD HORARIO DE ATENCION

(previa cita)

Medicina Interna

10a.m.-12:00 m.

1:00 p.m.- 3:00 p.m.

Lunes a viernes

Cirugia General

9:00 a.m. —12:00 pm.

Lunes a viernes

Ginecologia y
Obstetricia

8:00 a.m. —12:00 pm.

1:00 p.m. —3:00 p.m.

Lunes a viernes

CONSULTA Pediatria

7:00 a.m.-11:00 pm.

Lunes a viernes

EXTERNA Odontologia 8:00 a.m. - 12:00 pm. Lunes a viernes
8:00 a.m. -12:00 p.m.
Consulta General Lunes a viernes
1:00 pm —3:00 pm
Psicologia 7:00 a.m. - 3:00 p.m. Lunes a viernes
L. Lunes, martes, miércoles,
Nutricion 7:00 a.m.-9:00 a.m. . .
(jueves ISBM) y viernes
SERVICIO ESPECIALIDAD CAPACIDAD (Camas)
Medicina Interna 16
Cirugia General 9
HOSPITALIZACION Ginecologia 3
Obstetricia 18
Pediatria 13
Bienestar Magisterial 1
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SERVICIO ESPECIALIDAD HORARIO DE ATENCION DIiAS DE ATENCION

SERVICIOS DE APOYO
CONSULTA EXTERNA

HOSPITALIZACION

Fisioterapia

(previa cita)

8:00a.m-3:00 p.m.

Lunes a viernes

Electrocardiograma
(previa cita)

7:00 am - 8:00 a.m.

Lunes, miércoles y viernes

Laboratorio Clinico

7:00 a.m.— 8:00 a.m.

Lunes a viernes (C. Ext)

24 horas Emergencia y hospitalizacion
Radiologia 24 horas 365 dias del afio
Farmacia 24 horas 365 dias del afio
HORARIO DE . <
SERVICIO ESPECIALIDAD |No. DE RECURSOS ) DIAS DE ATENCION
ATENCION
L. 7:00 a.m. - 3:00 .
Medicina Interna de llamada Lunes a viernes
p.m.
. . 7:00 a.m. -3 :00 .
Cirugia General Presencial Lunes a viernes
p.m.
. ) 1(no presente
Ginecologia todos los dias) .
Lunes a domingo con
. algunas excepciones.
Emergenciay 24 horas
EMERGENCIA [Obstetricia partos
1 (No presente
todos los dias) .
L, Lunes a domingo con
Pediatria 24 horas .
. algunas excepciones.
Emergenciay
hospitalizacion
. 2-3 (turnos todo .
Residentes . 24 horas 365 dias
el hospital)
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Capacidad instalada
La capacidad instalada para el 2023. Se ha considerado en base a las horas de
meédico especialista actuales, tomando en cuenta un incremento de la consulta
conforme la situacion relacionada con el Covid-19 que tiene una tendencia a la

estabilizacion.
En el area de emergencia tenemos cuatro consultorios por cada especialidad.

Respecto a las camas hospitalarias se mantienen las sesenta camas actuales,
que se distribuyen de la siguiente manera: 16 camas en medicina interna, 9
camas en cirugia general, 13 camas en pediatria, 21 camas en Ginecoobstetricia

(3 de Ginecologia y 18 de Obstetricia) y 1 Bienestar Magisterial

Servicios Finales
Consulta Externa

CONSULTORIO Horas diarias

disponibles

Consultorio 1 r ............ 80 . 1
Consultorio 2 r ............ 80 . 1
Consultorio 3 r ............ 80 . 1
Consultorio 4 r ............ 80 .. 1
Consultorio 5 r ............ 80 . 1
Consultorio 6 r ............ 80 . 1
Consultorio 7 r ............ 80 . 1
Consultorio 8 I 80 . 5
TOTAL HORAS CONSULTORIO DISPONIBLES f 64

Fuente: POA Hospital, afio 2023.

Servicios Finales

EMERGENCIA
CONSULTORIO Hd‘?;%f)ﬁ:g[éis
Consultorio 1 A 240 |
Consultorio 2 r ........... 240
Consultorio 3 : ........... 240 .
Gineco-Obstetricia N 240 _____________
TOTAL HORAS CONSULTORIO DISPONIBLES 96

Fuente: POA Hospital, afio 2023.
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Dotacion de camas de hospitalizacion para 2023,
Hospital Nacional de Nueva Guadalupe.

Servicios Finales
Servicio Hospitalario

CAMAS CENSABLES

Servicio Hospitalario Especialidades Basicas

N° camas

—— |
Medicina Interna E ............... }63 ................ E
Cirugia e .
Ginecologia E ................ 3 _._._._._._._._._E
Gineco-Obstetricia E ................ (.) _._._._._._._._._E
Obstetricia E _______________ }.EE._._._._._._._._;
Pediatria : 13 i
TOTAL ESPECIALIDADES BASICAS | s9

Otros Servicios Hospitalarios

Bienestar Magisterial i i
TOTAL OTROS SERVICIOS HOSPITALARIOS

TOTAL CAMAS CENSABLES EN HOSPITALIZACION
CAMAS NO CENSABLES

Areas de Atencion Transitoria o provisional

Emergencia (Observacion)

i

i

] 1
Trabajo de Partos i 4 :

i i
Recuperacion : 4 i

] i
Covid-19 E 15 :

TOTAL CAMAS NO CENSABLES

Fuente: POA Hospital, afio 2023.
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Horas diarias disponibles de Quiréfanos para Cirugia Mayor, afio 2023.

Hospital Nacional de Nueva Guadalupe.

No. total horas

No. total horas

Concepto diarias disponibles __ diarias
L disponibles para
para Cirugia . ;
. Cirugia
Electiva .
Emergencia
Quirofano 1 8.00 : 24.00
!r ..................................... I_ ..................................... |
Quirofano 2 i 8.00 i 24.00 i
!r ..................................... I_ ..................................... |
Quiréfano 3 i 0.00 i 0.00 i
TOTAL 16.00 [» 48.00

Fuente: POA Hospital, afio 2023.

Tiempo en horas promedio por consulta para afio 2023,

Hospital Nacional de Nueva Guadalupe.

Tiempo en Horas .
- . Pacientes x
Consulta externa médica general Promedio por hora
Consulta, Afio 2023

Medicina General

Tiempo en Horas
Consulta externa médica de Especialidades Basicas Promedio por
Consulta, Ao 2023

Medicina Interna i 0.25

Cirugia General

Pediatria General : 0.25 i 4 :
i L — i
Ginecologia i 0.25 i 4 i
e — e D i
Obstetricia i 0.25 i 4 i

Tiempo en Horas
Promedio por Paciente x
Consulta, Ao hora
2023

Consulta Emergencia

I ™ !
Emergencia Lo 080 b 2
Fuente: POA Hospital, afio 2023.
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Promedio de dias estancia, afio 2023.

Camas Censables

Promedio de Dias
Estancia, Afio 2023

Servicio Hospitalario Especialidades Basicas

Medicina Interna N = B
Cirugia r ________________ 36 ________________ ,
Ginecologia S 25 e |
Gineco-Obstetricia A N |
Obstetricia e ZE |
Pediatria 5 2.9 5

PROMEDIO ESPECIALIDADES BASICAS | 23 |

Promedio de Dias

Otros Servicios Hospitalarios Estancia, Afio 2023

Bienestar Magisterial R L I |
Emergencia R 10 ... i
ISSS R B |
Servicios por Contrato (Pensionado) oo oo
PROMEDIO OTROS SERVICIOS 20

Fuente: POA Hospital, afio 2023.

Promedio de hora por cirugia mayor, afio 2023.

Horas Promedio

Quirdéfano Cirugia Mayor Electiva por Cirugia, Afio
2023

Cirugia General : 2.00 :

Cirugia Ginecologica r200 ............... '

Cirugia Obstétrica r200 ''''''''''''''' '

Fuente: POA Hospital, afio 2023.
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ESTRUCTURA DE RECURSOS HUMANOS 2023

Actualmente el Hospital cuenta con un total de 262 empleados, distribuidos de la
siguiente manera: 162 por Ley de Salarios, 96 por Contrato GOES, 4 por Compra
de Servicios Profesionales.

El Personal Médico esta formado por 40 recursos (15.23%), 85 por Personal de
Enfermeria (32.4%), 33 de Servicios de Apoyo (12.6%) 26 Personal
Administrativo (9.9%) y 78 el resto de disciplinas (29.8%).

Distribucién de Recursos Humanos Hospital Nacional Nueva Guadalupe, 2023.

DISTRIBUCION DE RECURSOS POR DISCIPLINAS 2023

LEY DE CONTRATO SERVICIOS
DISCIPLINA SALARIOS GOES proFEsionaLEs | TOTAL

DIVISION MEDICA 40
DIRECCION-
SUBDIRECCION 2 2
EPIDEMIOLOGO (6
horas diarias) 1 1
MEDICOS
ESPECIALISTAS 7 13 20
MEDICO DE
CONSULTA
GENERAL 6 9 2 17

ENFERMERIA 82
ENFERMERA
HOSPITALARIA 14 16
AUXILIARES DE
ENFERMERIA 35 17
AYUDANTES DE
ENFERMERIA 2 2

SERVICIOS DE

APQOYO

ODONTOLOGIA 1 1
ANESTESIA 5 4 9
FISIOTERAPIA 2 2
LABORATORIO
CLINICO 7 6 13
RADIOLOGIA 4 2 6
PSICOLOGIA 1 1
TRABAJO SOCIAL 1 1
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CENTRAL DE
ESTERILIZACION 4 4

FARMACIA 5 2 8

ESTADISTICA'Y
DOCUMENTOS
MEDICOS 9 4 13

ALIMENTACION Y
DIETAS 8 1 8

UNIDAD
AMBIENTAL 1 1

PERSONAL
ADMINISTRATIVO 2 2

ACTIVO FIJO 1

UNIDAD
FINANCIERA 7 1 8

RECURSOS
HUMANOS

UACI

ALMACEN

Po|w (W W

JURIDICO

INFORMATICO 1

-
Lol o T I~ [ N SN

INFOCA 1

SERVICIOS
GENERALES 1 1 2

LIMPIEZA 14 9

Reproduccién e
Impresiones
(Auxiliar de
Servicio)

LAVANDERIA

COSTURERIA

TRANSPORTE

o |0 |k |® |k
~N o |k |w |k

MANTENIMIENTO

TOTAL
RECURSOS 162 96 4 262
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MEDICAMENTOS E INSUMOS MEDICOS 2022

El andlisis de los principales medicamentos e insumos que han sufrido
desabastecimiento durante el afio 2022.

Durante el primer semestre del presente afio, el consumo promedio mensual de
cada uno de los medicamentos que se encuentran en nuestro cuadro béasico ha
incrementado segun lo esperado, por la afluencia de pacientes, durante este
periodo el abastecimiento se mantuvo en 98.5% y desabastecidos 1.5%, lo que
ha mantenido la tendencia segun el consumo, de acuerdo a la compra conjunta

estimada para el afio 2022.

Durante el tercer trimestre hasta lo que va del afio, el consumo promedio
mensual de medicamentos continda en alza por el mismo fenémeno del aumento
de consulta de pacientes en area de emergencia, consulta externa, asi como

también egresos hospitalarios, en comparacion con periodo del 2021.

Asi mismo los medicamentos para enfermedades cronicas no transmisibles han
aumentado su consumo en comparacion al periodo 2021 (antihipertensivos,
hipoglucemiantes orales, etc.); lo que ha llevado a la necesidad de realizar
transferencias con otros hospitales de la red publica y la compra local ( ya que la
adquisicion del MINSAL empez6 a recibirse a finales de julio), y aun asi no logro
cubrir al 100% del abastecimiento, a la fecha se ha recibido un 70 % de la compra
conjunta, logrando abastecernos de acuerdo al consumo promedio mensual y la

consulta de pacientes.

En cuanto a los insumos, se evidencio desabastecimiento desde el primer
trimestre hasta el tercero, debido a la modalidad de compra conjunta a traves del
ministerio de salud, provocando atraso de la entrega, la cual se comenzé a recibir
a partir de finales de octubre, al momento se ha recibido un 30 % de la compra
conjunta; durante este periodo el hospital ha logrado suplir la necesidad a través
de transferencias de otros hospitales de la red publica y compras locales (#3) en

pequefas cantidades para el consumo promedio de 1 mes.
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IDENTIFICACION DE PROBLEMAS Y/O NECESIDADES

PROBLEMAS SANITARIOS(DEMANDA)

PROBLEMA IDENTIFICADO

Morbilidad infantil elevada a predominio de las enfermedades gastrointestinales y

respiratorias.

Morbilidad materna elevada a predominio de las enfermedades hipertensivas del embarazo e

infecciéon de vias urinarias.

Porcentaje de cesareas elevado.

Alta demanda por enfermedades crénico no transmisibles.

Elevada concentracion de consulta de primer nivel en unidad de emergencia.

Alto porcentaje de ingresos neonatales asociados a morbilidad materna.

Prolongado tiempo de espera en consulta de unidad de emergencia.

Insatisfaccion de los usuarios

Alto porcentaje de lesiones de causa externa.

10

Incremento de embarazos en adolescentes

PROBLEMAS DE OFERTA (GESTION E INVERSION)

PROBLEMA IDENTIFICADO

Insuficiente capacidad de respuesta de recursos humanos operativos y administrativos.

Infraestructura hospitalaria insuficiente para las necesidades actuales (unidad maxima

estrecha, area de observacion insuficiente)

Sala de partos (estrecha) compartiendo mismo espacio fisico y personal con sala de
operaciones

Debido a infraestructura insuficiente e inadecuada para demanda de atenciones médicas.

Déficit presupuestario.

Desabastecimiento de medicamentos, insumos médicos y reactivos de laboratorio clinico.

Comités Hospitalarios con escasas actividades.

Procesos administrativos y hospitalarios deficientes no acordes a hormativas.

Control deficiente en farmacia (no se cuenta con recurso idoneo Quimico farmacéutico).

Equipo médico obsoleto (no se cuenta con biomédico) para las reparaciones o

mantenimientos preventivos por personal idéneo.
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ANALISIS FODA

Anédlisis interno

Fortalezas

Recurso humano con alta capacidad técnica y administrativa.

Personal de salud con estabilidad laboral

Existencia de protocolos, guias y normas de atencién al usuario,
Personal de salud comprometido con su trabajo.

Existen sistemas de informacién actualizados y eficientes.

Se cuenta con un programa de desarrollo profesional con recursos
internos como instructores de: NALS, TSALVA, HABILIDADES
OBSTETRICAS.

Existencia de manual de organizacion y funciones por areas de trabajo.
Existencia de programa de educacion continua para meédicos Yy
enfermeras.

Existencia de un sistema de medicibn de estandares de calidad
hospitalarios

El 80% del personal médico y enfermeria ha recibido taller de habilidades
obstétricas, TSALVA, Humanizacion

Sistema de gestidn oportuna de medicamentos e insumos

Oficina por el derecho a la salud y buzdn de sugerencias funcionando con
apoyo de contraloria social.

Integraciéon del hospital al modelo de RISS lo cual permite analisis en
conjunto fortalece el sistema referencia-retorno, agendamiento de citas
telefonicas, etc.

Existencia de convenios con escuelas formadoras que posibilita refuerzo
de recursos humanos (servicio social y estudiantes)

Personal de salud con disposicion al trabajo en equipo.

Capacidad organizativa del personal para la ejecucion de procesos.
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Acceso a tecnologia informatica en areas administrativas.

Modernizacion en la atencion al usuario

Implementacion del Sistema Integrado de Salud en las diferentes areas
hospitalarias y servicios de apoyo.

Personal de salud comprometido con la reforma de salud.

Existencia de convenios con ISBM e ISSS.

El codigo rojo y amarillo para la atencion de morbilidades obstétricas
extremas implementado.

Se ha mejorado el equipamiento hospitalario tanto equipo médico como
de los servicios de apoyo.

Existencia de transporte a usuarios

Debilidades

Infraestructura hospitalaria no acorde a la prestacion de servicios y al
incremento de la demanda de atencion.

Recurso humano insuficiente para la cubrir la demanda creciente de la
institucion siendo los mas criticos el recurso médico especialista y de
enfermeria.

Algunos de los recursos son poco tolerantes a la critica y no
comprometidos con la reforma de salud.

No hay cobertura por pediatra, cirujano, internista y obstetra las 24 horas
del dia.

Servicio de partos y sala de operaciones compartiendo la misma planta
fisica y el mismo personal el cual es insuficiente para los dos servicios.
Insatisfaccion de usuarios de bienestar magisterial.

Recursos humano procedentes de escuelas formadoras con debilidades
en su formacioén lo cual provoca inversion de tiempo para su capacitacion.
Los protocolos de atencion no se cumplen en el 100% de los casos.

Alto porcentaje de personal de salud con enfermedades cronicas, lo cual
genera ausentismo por incapacidades y observaciones de medicina del

trabajo.
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El monitoreo de abastecimiento y cobertura de insumos y medicamentos
en algunas ocasiones no es oportuno por jefaturas y almacén central.

El mantenimiento preventivo de areas clave del hospital es irregular.
Falta de aplicacion de normativa de recursos humanos por algunas
jefaturas.

Las fuentes primarias de informacion que alimentan los sistemas
informaticos en algunas ocasiones no es oportuna ni completa.
Presupuesto insuficiente para dar cobertura a la demanda de atencion

(recursos, medicamentos, insumos, etc.).

Analisis externo

Oportunidades

Accesibilidad geogréfica que facilita el transporte de personal y pacientes.
Participacion ciudadana y contraloria social, en los procesos de atencién
en salud, para mejorar la prestacion de servicios.

Apoyo interinstitucional en capacitaciones y desarrollo del personal: y
convenios interinstitucionales.

Sistema de salud organizado en redes integrales e integradas de salud de
las cuales es parte el hospital.

Existencia de medios de comunicacion en la comunidad.

Municipalidad accesible y activa para resolver los problemas sanitarios de
la comunidad.

Apoyo intersectorial y de otros prestadores de salud como AMERICARES
y Clinica David V. King

Existencia de un programa de monitoreo por la Direccion Nacional de
Hospitales (monitores hospitalarios) y por los diferentes programas y
gerencias del nivel central.

Se cuente con una Politica nacional de salud que asegura la mejoria
continua de los servicios de salud.

Separacion de la consulta de primer nivel de atencion.
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Amenazas

Por la posicion geogréfica del hospital la demanda de atencion por
accidentes de transito el alta.

Transporte publico y particular no cumple fielmente con el reglamento de
transito.

Riesgo de desastres naturales como terremotos, erupciones volcanicas,
etc.

Riesgo de epidemias y enfermedades emergentes que provoquen
incremento de la demanda a la cual no se pueda dar respuesta.
Situacion cultural de la poblacién que provoca rechazo de atencion en
salud, a los métodos de planificacion familiar y tendencia a realizacion de
etnopracticas.

Coberturas no optimas de controles prenatales, infantiles y de
vacunacion en la RIISS.

Controles prenatales e infantiles de baja calidad en algunos
establecimientos de la RIISS.

La violencia social que pone en peligro al personal de salud y a los
usuarios de los servicios de salud y ademas un aumento en las lesiones
de causa externa.

Debido a la implementacion del Sistema Integrado de Salud en las
diferentes areas hospitalarias, se corre el riesgo que debido a cortes de

energia y falla del internet, se retrase la atencién.
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Priorizacién de Problemas, determinacidn de causas y definicidn de actividades

No.

Problemas priorizados

Causas del
problema

Actividades para atacar causas del
problema priorizado

No hay cobertura 24
horas por Pediatria y
Gineco Obstetricia

Se cuenta con las
plazas, pero no hay
especialistas que
las cubran

Continuar con reclutamiento de
Personal de Médicos Especialistas

Alta concentracion de
consulta de emergencia

Referencias de
pacientes por
patologias que son
de consulta Externa

Revision continua del sistema de
referencia retorno

Ausentismo de personal
por patologias cronicas

Personal con edad
avanzada

Evaluaciones oportunas por medicina
del trabajo.
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MATRIZ DE VALORACION DE RIESGOS, POA 2023, HNNG.

1. Proceso 2. Riesgos 3. Probabilidad | 4. Magnitud 5. 6. Acciones para 7.
de ocurrencia del impacto | Exposicion control de riesgos Responsable
del riesgo del riesgo al riesgo (F
F I x 1)
(Baja=1; (Leve=1; Categoria
Media=2y Moderado=2
Alta=3) y Severo=3)

Consultas Que demanda de 2 3 6 -Toda consulta que no Jefes de
consulta sobrepase sea emergencia consulta
la capacidad de derivarla a su UCSF externay
respuesta y que no correspondiente - emergencia.
se cumplan los Las referencias para
protocolos de consulta especializada
atencion médica. deberan agendarse via

telefonica
Que se retrase la 2 3 6 -Fiel cumplimiento de
atencion de protocolos de atencion
pacientes por falla médica.
del SIS, cortes de -Para evitar retraso de
energia, falla de la atencion se
internet. trabajara con
expediente en fisico,
recetas y boletas de
laboratorio.

Eg resos Imposibilidad de 1 2 2 -Coordinacion de -Trabajadora
paciente de trabajo social con otras | social.
retirarse de la instituciones.
institucion al dar el
alta por factores -Planificacién de las
econdmicos o altas con tiempo
riesgos sociales. suficiente para poder

realizar coordinacion

con familiares de

pacientes

Partos -Poca existencia o 2 3 6 -Peticion oportuna de Jefe del

ausencia de sangre donantes para departamento
por falta de intervenciones de ginecologia,
donantes para quirdrgicas. obstetricia y
manejo de cédigo laboratorio
rojo. clinico.
-Enfermedades de -Coordinacion
pacientes oportuna con
embarazadas que 1 2 2 hospitales del tercer
necesiten nivel de atencion.
evaluacion por sub
especialista.
- En cirugia -Coordinacion con la
(cesérea) de Procuraduria General -Jefe del
emergencia en de la Republica departamento
pacientes 3 3 9 juridico
adolescentes
embarazadas no
hay familiar
responsable que
autorice

Cirugl'a -Suspensién de 1 2 2 -Evaluacion previa por | Jefe del
cirugia por personal de anestesia | departamento
enfermedad de -Estabilizacion de de cirugia.
paciente pacientes previa

-Elevada demanda 2 2 4 referencia ante trauma
de pacientes por -Tener disponible un
accidentes de equipo de emergencia
transito que y personal capacitado
sobrepase la para su uso.
capacidad de
respuesta.
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CONCLUSIONES

En lo referente a la consulta médica, podemos concluir que este afo la
produccién de consulta ha tenido un aumento en relacion a la programado tanto
en al general como la especializada, tomando en cuenta que los tiempos para la
consulta se han aumentado.

El monitoreo regular de la distribucion de la consulta de especialidad para
mantener el porcentaje de consultas subsecuentes en equilibrio con la de
primera vez, ha permitido acortar los tiempos de espera para cita de especialidad
y disminuir dicha consulta evitando saturarla, aunque debe establecerse un
proceso que permita una mejor coordinacién con el primer nivel para evitar
referencias en horarios no oportunos a consulta externa que afecte al usuario
como a la organizacion interna de nuestro hospital.

Los datos de tiempo de espera son confiables puesto que se ha mejorado el
sistema de registro de citas de primera vez, superandose en gran medida las
deficiencias de afios previos.

Ante la persistencia de la demanda espontanea que aun el primer nivel de la
microred no es capaz de solventar se continuara con el sistema de Triage para
disminuir los tiempos de espera en la consulta externa y principalmente en
emergencia.

Se contintia fortaleciendo la educacion de los usuarios para el uso racional y
adecuado de los establecimientos de salud, puesto que al momento gran
porcentaje de insumos, recursos y presupuesto es consumido en actividades que
no competen al segundo nivel.

Es imperativo seguir mejorando la calidad del registro de la informacion en los
instrumentos de recoleccion del sistema de referencia y retorno con el objetivo
de ser mas efectivo y eficiente los procesos de atencién como en la informacién
de calidad que permite la toma de decisiones.

Las principales causas de referencia son generadas para la consulta Externa ya
gue no contamos con subespecialidades al igual las interconsultas.

Los tiempos de estancia cortos se deben a la complejidad de las patologias que

se manejan en un hospital basico, sin embargo, los datos de reingreso de
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pacientes o complicaciones por altas tempranas son minimas como los afos
anteriores.

La Cirugia ambulatoria es la meta a seguir incrementando para disminuir el
namero de pacientes ingresados considerando el comportamiento de la
pandemia por COVID-19 y se continuara con los esfuerzos para mantener el
indice de cesareas cumpliendo con la ley nacer con carifio, con los analisis de
las indicaciones de cesarea de primera vez, sin afectar el resultado materno y
neonatal, durante 2022 se ha mantenido en promedio un indice mayor al
programado, la meta para 2023 sera una reduccién cumplir con la meta de 190
cesareas.

La tasa neta de mortalidad hospitalaria en el 2021 fue de 0.22%, de las cuales
el 28% corresponde a Covid-19.

Dado que al momento no puede fortalecerse la oferta de servicios con
incremento del personal para cubrir 24 horas en las areas de especialidad, deben
volverse mas eficientes los servicios a través del trabajo por procesos, con
gestién de la calidad, uso racional de los recursos humanos, medicamentos,
servicios y presupuestarios, haciendo evaluacion permanente de los procesos
de mejora continua y fortaleciendo el trabajo en red.

Debemos ampliar las medidas de difusion de los servicios que ofrece la
institucion, quienes los brindan, como tener acceso a ellos, el esquema de
organizacién, con el objeto de facilitar el acceso y la informacion para mejorar el
uso adecuado de los servicios por parte de los habitantes del AGI.

Queda establecido como una prioridad el derecho de trato respetuoso para el
ciudadano por parte de las autoridades y funcionarios de la institucion.

La formacién del Recurso Humano y el trabajo en equipo son pilares
fundamentales para una gestion publica de calidad al servicio de la ciudadania.
Es nuestro compromiso hacer énfasis en la calidad del control prenatal tanto en
primer nivel como hospitalario asegurando un examen fisico riguroso que
asegure el diagndstico y tratamiento oportuno de las vaginosis, infeccion de vias
urinarias y los problemas dentales que son las principales causas asociadas a

prematurez, morbilidad neonatal y por ende contribuyen a la muerte infantil, por
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lo que seguira siendo objeto de monitoreo permanente para asegurar la calidad

del control prenatal.

Tenemos el reto de trabajar en funcion de la prevencion de embarazos en
usuarias con riesgo por su condicion de salud en la clinica de alto riesgo
reproductivo y brindar la consejeria preconcepcional para lograr el mejor control
de su condicion de riesgo y si se embaraza en un ambiente controlado lograr
disminuir la posibilidad de morir y no negarle la posibilidad de ser madre. Al igual
tendremos que mejorar las coberturas con los diferentes métodos de
planificacion dentro de nuestra micro red de Chinameca.

Al igual tenemos el compromiso de mejorar la calidad de atencién en
enfermedades cronicas no trasmisibles dado el alto indice de ingreso por
descompensaciones y complicaciones cronicas que reflejan el trabajo que hay
gue mejorar en el primer nivel de atencidén desde la promocion de los servicios
de salud como la prevencion de estas enfermedades como su tratamiento
adecuado para disminuir la progresion temprana a las complicaciones cronicas

que limitan la calidad de vida de los pacientes.
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PROGRAMACION DE ACTIVIDADES DE GESTION
1°T |2°T [3°T |[4°T
Objetivos / actividades Indicadores Meta Responsable Supuestos
Anual Prog |Prog |Prog |Prog |Externos

Objetivo: Contribuir a disminuir la morbimortalidad materna a través del trabajo

en las redes integrales e integradas de servicios de salud.

N° de cesareas

Las cesareas son

Clap llenados*100

Disminuir el indice de cesareas respecto al afio realizadas/Total de 190 Jefe de_ _ 47 47 47 a7 indicadas por
2022. . obstetricia :
partos atendidos medico Obstetra
Si hay aplicacion
adecuada del
criterio de indicacion
Disminuir el indice de cesarea de primeravez |N° de ceséreas Jefe de de cesérea por
al menos en un 1% en relacion con el afio realizadas 1°vez/Total de | 10% - 10% |10% |10% |10% |obstetra se evitaran
. e obstetricia .
previo partos atendidos*100 menos cesareas de
primera vez sin
condiciones clinicas
realizadas.
Si se cuenta con
disponibilidad de
Partos atendidos por Jefe de recursos médicos
Atencién de partos solo por personal medico médicos/total de partos 100% - 100% | 100% | 100% | 100% | requeridos seran
. obstetricia .
atendidos*100 atendidas el 100%
de mujeres en el
parto.
Si personal médico
esta comprometido
- Clap llenados con la parte
LIe,n§1d0. correcto del CLAP d'g.'t,al por personal correctamente/Total de 100% Jefe de. . 100% | 100% | 100% | 100% | administrativa del
médico involucrado en la atencién del parto. obstetricia

proceso se lograra
un llenado correcto
Clap

51



MINISTERIO DE SALUD HospitaL NAcIONAL de

. - . Nueva
. Plan Operativo Anual Hospitalario 04'-:[}_‘
MIN‘IBTERIO Afio 2023 uadal pe
1DE SALUD

GOBIERNO TIE
SATVADOR

Si se realiza la
supervision y
monitoreo de parte
del jefe de servicio

. L . . Monitoreo "y . -
Monitoreo de cumplimiento de guias clinicas . . Comité de o habra mejor

o . realizado/monitoreo 12 . 3 3 3 3% o
obstétricas y calidad de control prenatal programado calidad cumplimiento de

indicaciones de
cesarea y bajara el
porcentaje de las
mismas.

Si se cumple con la
capacitacion y la

L .- . aplicacion de
Capacitacion a personal médico y enfermeria O
> ; o conocimientos en
en deteccién de riesgos obstétricos y . . Jefe de 1
= - Temas impartidos 4 - 1 1 1 1 personal médico de
cumplimiento ley nacer con carifio tanto Obstetricia X .

. . . hospital y primer
hospital como unidades de la micro red. . I
nivel disminuiran los
eventos adversos en
las madres.

Si se realizan los
simulacros mejora la
deteccion de

. madres con
. I . Evaluaciones o ;
Evaluacion de cumplimiento de simulacros . . Comité de hemorragia
- . realizadas/evaluciones 8 . 2 2 2 2
Cadigo rojo calidad postparto
progrmasdas

tempranamente y
reduce la posibilidad
de muerte por esta
causa.
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Si se realizan los
simulacros mejora la
deteccion de

. madres con
. - . Evaluaciones o ;
Evaluacion de cumplimiento de simulacros . . Comité de hemorragia
4 ) realizadas/evaluciones 4 . 1 1 1 1
Cédigo amarillo calidad postparto
progrmasdas
tempranamente y
reduce la posibilidad
de muerte por esta
causa
El realizar las
Jefe de_ . auditorias de MOE
Obstetricia : X
comité mantiene al equipo
Auditorias y de obstetras

Realizar auditoria de morbilidades obstétricas realizadas/total de MOE | 100% materno

extremas perinatal,
que se presenten

100% | 100% | 100% | 100% | implementando
mejoras para

comité L
L disminuir la
auditoria .
e ocurrencia de las
clinica .
mismas.

Si se cumple con la
capacitacion y la

aplicacion de
Mejorar el conocimiento del personal médico de | Temas impartidos/temas Jefe de conocimientos en
. - - 4 - 1 1 1 1 -
las principales morbilidades obstétricas programados Obstetricia personal médico de

hospital y primer
nivel disminuiran los
eventos adversos en
las madres.
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Mejorar Habilidades Obstétricas del personal
médico y de enfermeria

Centro de
Cursos de habilidades capacitacion
recibidos obstétrica
regional

Si se realizan los
cursos en nivel
regional se mejora
la calidad de
atencion del
personal médico y
paramédico que
atiende a las
madres tanto en
nivel hospitalario
como en el primer
nivel de atencion.

Monitoreo de cumplimiento de la calidad del
contenido del expediente clinico
hospitalizacién.

Monitoreo
realizado/monitoreo 12
programado

Comité de
calidad

Si se realiza la
auditoria de
expedientes se
mejora la calidad de
las historias clinicas,
notas de evolucion y
la calidad del
diagndstico de
egreso.

Evaluacion del cumplimiento de guia de
atencion de IVU en el embarazo paciente
hospitalizada.

Monitoreo
realizado/monitoreo 12
programado

Comité de
calidad

Si se realiza la
auditoria de
expedientes se
mejora la calidad de
las historias clinicas,
notas de evolucion y
la calidad del
diagnéstico de
egreso.
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Capacitaciones a personal médico de la RIIS
en temas obstétricos primordiales

Temas impartidos/temas
programados

Jefe de
Obstetricia y
coordinador
de micro red

Si se cumple con la
capacitacién y la
aplicacion de
conocimientos en
personal médico de
primer nivel
disminuiran los
eventos adversos en
las madres.

Andlisis de referencias obstétricas recibidas de
las unidades de salud-

Analisis
realizados/programados

Comité de
referencia y
retorno

La realizacion de los
andlisis de las
referencias del
primer nivel ayuda a
retroalimentar al
personal médico
donde realizar
mejoras en la
calidad de atencién
que le brindan a sus
pacientes
embarazadas.

Asegurar un método de planificacion familiar
desde la inscripcion prenatal a toda mujer al
finalizar su embarazo con énfasis en las
adolescentes y las de alto riesgo obstétrico.

Total, de puérperas con
un método de
planificaciéon
familiar/Total de partos
atendidos. *100

100%

Jefe de
Obstetricia y
cabeza de
micro red

100%

100%

100%

100%

El asegurar el
método de
planificacién ayuda
a disminuir los
embarazos no
deseados y
disminuye el riesgo
de eventos
obstétricos
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Incrementar la atencién preconcepcional

Jefe de
Obstetricia y
cabeza de
micro red

usuarias atendidas 20%

5%

5%

5%

5%

El realizar
inscripciones
preconcepcionales
favorece prepara a
la madre antes del
embarazo deseado
y disminuye la
posibilidad de
malformaciones
congénitas en el
feto.

Incrementar la atencién por alto riesgo
reproductivo(ARR)

Jefe de
Obstetricia y
cabeza de
micro red

usuarias atendidas 20.00%

5%

5%

5%

5%

La inscripcion de las
mujeres con alto
riesgo reproductivo
disminuye la
probabilidad de un
embarazo no
deseado y por ende
el riesgo de morir
por un evento
obstétrico.

Objetivo Mejorar la salud de la nifiez

Atencién de recién nacidos con asfixia
atendidos segun guias de atencion

N° recién nacidos

asfixiados atendidos
segun guias /N° de 100%
recién nacidos

asfixiados. *100

Jefe de
pediatria

100%

100%

100%

100%

Si aplicamos
correctamente las
guias de atencion se
disminuye la
posibilidad de
secuelas
neurolégicas o la
muerte de los nifios.
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Recertificacién en NALS a personal médico que
atiende partos.

Personal certificado

100%
3 al
afo)

Jefe de
pediatria

100%

100%

100%

El certificar o
recertificar asegura
la atencién
calificada de los
nifios y reduce la
posibilidad de
muerte

Recertificaciéon en TSALVA a personal médico
gue atiende partos que este pendiente.

Personal certificado

100%
(3 al
afo)

Jefe de
pediatria

100%

100%

100%

El certificar o
recertificar asegura
la atencién
calificada de los
nifios y reduce la
posibilidad de
muerte

Auditar todos los casos de recién nacidos
asfixiados

auditorias realizados

100%

Jefe de
pediatria

100%

100%

100%

100%

El realizar las
auditorias de
mantiene al equipo
de atencién del
recién nacido y
obstetras
implementando
mejoras para
disminuir la
ocurrencia de las
mismas.

Realizar simulacros de reanimacién

Simulacros
realizados/programados

Jefe de
pediatria

100%

Si se realizan los
simulacros mejora la
calidad de la
reanimacion y
reduce la posibilidad
de muerte.
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Asegurar tratamiento odontoldgico a toda
embarazada en contacto con el hospital que no
ha sido atendida en primer nivel.

Evaluacion embarazada
referidas por primer nivel
para asegurar

tratamiento odontolégico

100%

Coordinador
de RISS. Jefe
de obstetricia

100%

100%

100%

100%

El realizar
tratamiento
odontoldgico a la
madre disminuye el
riesgo de
prematurez y
muerte.

Evaluar el cumplimiento de la guia de atencion
al prematuro posterior al nacimiento

Evaluaciones realizadas

100%

Jefe de
pediatria.

100%

100%

100%

100%

El cumplimiento de
la guia de atencién
al prematuro
asegura su atencion
adecuada y su
posibilidad de
alcanzar su
desarrollo maximo
en menor tiempo.

Si auditamos estas
muertes

Auditorias intervenimos en las
Auditar todos los casos de muertes infantiles realizadas/total de 100% Jefe_ de, 100% | 100% | 100% | 1009 | C2USas que las
muertes que se pediatria. generan y ayuda a
presenten no repetir conductas
de riesgo para los
nifios.
Si realizamos la
auditoria del
L o expediente
E"a'“"?“ gue la atenmqn pediatrica se haga Evaluaciones realizadas |4 Jefg de, 1 1 1 1 pediatrico ayudamos
cumpliendo la normativa pediatria.

a corregir la calidad
de la atencién que
se refleja en el
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contenido del
mismo.

Monitorear la aplicacion del Triage
pediatrico(CETEP)

Monitoreo realizados

Jefe de
pediatria.

Si se realizan los
simulacros mejora la
deteccion de
complicaciones
clinicas en los nifios
y reduce la
posibilidad de
muerte.

Andlisis de referencias pediatricas recibidas de
las unidades de salud.

Analisis mensual

Comité de
4 referencia y
retorno

La realizacion de los
analisis de las
referencias del
primer nivel ayuda a
retroalimentar al
personal médico
donde realizar
mejoras en la
calidad de atencién
que le brindan a los
nifos.
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Al realizar el

Dar seguimiento a migras

Seguimientos realizados

100%

Jefe de
pediatria.

100%

100%

100%

100%

seguimiento a las
MIGRAS se evalla
la calidad de
atencion que dimos
como hospital y
podemos dar
continuidad al nifio
después de su
egreso.

Objetivo Reduccion de la morbi mortalidad y discapacidad por enfermedades crénicas no transmisibles

Resultado esperado: Fortalecer el tratamiento para enfermedades crénicas

Retroalimentar al personal médico y de
enfermeria en patologias con alta letalidad
(Diabetes Mellitus,IRC,HTA,EPOC, etc.)
hospital y micro red.

Temas impartidos

Coordinador
de micro red.
Médico
internista

Si capacitamos al
personal médico y
paramédico al
aplicar los
conocimientos se
dara mejor
tratamiento integral
al paciente y
reducira la
morbimortalidad.

Garantizar la existencia de medicamentos e
insumos basicos esenciales para el tratamiento
hospitalario.

Abastecimiento de

medicamentos en areas

criticas de atencién

290%

Medico asesor
de
medicamentos

290%

290%

290%

290%

Al asegurar la
dotacién de
medicamentos en
patologias crénicas
disminuimos el
riesgo de recaidas
por no contar con el
tratamiento y lo
mismo ser
ingresado.
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Si aplicamos

Evaluacion del cumplimiento de guia de
atencién de diabetes e hipertension.

Evaluaciones

realizadas/evaluaciones

programadas

12

Comité de la
calidad

correctamente las
guias de atencion se
disminuye la
posibilidad de
descompensaciones
agudas y por ende
las crénicas, mejora
la calidad de vida de
los pacientes.

Objetivo Fortalecimiento de la Oficina del Derecho a la Salud y establecer mecanismos de participacion y contraloria social, con el fin de
evitar los abusos a las personas que usan el sistema de salud.

% de quejas y reclamos investigados

Quejas y reclamos
investigados/Total de
quejas y reclamos
recibidos

100%

Director

100%

100%

100%

100%

Si damos respuesta
a todas las quejas
de los usuarios
aseguramos la
confianza de estos
enla
institucionalidad que
representamos.

Quejas justificadas a las que se le dio
respuesta

% de resolucion de
quejas

100%

Director

100%

100%

100%

100%

Si damos respuesta
a todas las quejas
de los usuarios
aseguramos la
confianza de estos
enla
institucionalidad que
representamos.
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Numero de revisiones y

El ser puntual en la
revision de los
buzones asegura la

Revision y andlisis de buzén de sugerencias analisis de buzén de 12 Director 3 3 3 3 .
sugerencias confianza de la
9 contraloria social en
el hospital.
Al realizar las
encuestas de
Encuestas satisfaccion
_Encuestas rapidas de satisfaccion de usuarios realizadas/Encuestas 12 Juridico 3 3 3 3 mejoramos los
internos y externos. servicios de
programadas L
atencion de acuerdo
al punto de vista de
los usuarios.
Participacion intersectorial para prevencion de la violencia.
. . . . o Coordinador o
Comité de violencia funcionando Comité conformado 1 de comité 1 La realizacion de
estas actividades
Capacitar en trato de genero al personal de Capacitaciones 4 Coordinador | , 1 1 1 ayuda a mejorar la
hospital P de comité confianza de la
poblacién en la
Informar de casos de violencia detectados a las Médico que Institucion y su
instancias correspondientes en coordinacion Casos detectados 100% |detectay 100% | 100% | 100% | 100% | COMPromiso con
con juridico institucional juridico ellos.

usuarios con patologia crénica

Objetivo Gestionar o adquirir medicamentos antes que se desabastezcan para evitar descompensacion e ingresos innecesarios de los
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Al realizar el plan de
trabajo anual se
asegura que se
. o . : Comité de documente su
\F/’ilairaggi ;ri?;tj)% él%%S de Comité de Farmaco ;I:SO?; dt(r)abajo 2020 1 FArmaco participacion en la
9 ' vigilancia. calidad de los
productos que se
ofrecen a la
poblacién.
Coe e L
(Actividades del plan Farmaco P X
L, . L . . plan se realizan
Evaluacion mensual de ejecucion de plan de 2016 desarrolladas / vigilancia. ; ;
. L 4 intervenciones de
trabajo 2023 actividades del plan 2016 Asesor .
" i mejora de lo
programadas) *100 meédico de e
e planificado y no
suministros .
ejecutado.
Si se realiza esta
Comité de actividad se asegura
Monitoreo y supervision periodica a las . Farmaco el uso adecuado de
. y s . Monitoreos y o . .
diferentes areas de atencion de pacientes, . , vigilancia. los medicamentos
" - . supervisiones realizadas |12
verificando el eficiente uso de medicamentos e del total programadas Asesor por el personal
insumos. prog médico de médico y se ayuda a
suministros disminuir la

complacencia.
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Si se presentan
solicitudes de
Comité de necesidades
e . Farmaco oportunas se -
Presentacion oportuna de necesidades para # de documentos L : asegura la gestion
. ; . vigilancia. NN
compra conjunta de medicamentos a Nivel presentados del total 2 Asesor 1 1 interinstitucional o la
Central. programado g compra directa de
médico de
e productos
suministros
asegurando la
continuidad del
servicio.
Comité de Si realizan la
Farmaco evaluacion del plan
Infor_m'e anual de cumpllr_nlento de plan del Informe de cumplimiento | 1 vigilancia. 1 se refleja el grado
comité Farmacoterapéutico. Asesor de compromiso del
médico de comité con la
suministros institucion.

Objetivo: Trabajar en armonia con el medio ambiente evitando la contaminacién ambiental interna y de la comunidad.

Resultado esperando: Realizar una gestion ambiental hospitalaria basada en el cumplimiento de la legislacién ambiental vigente aplicable al hospital.

Inspeccién sistema de abastecimiento de agua | Evaluacion estandar de Unidad

: ; 12 . 3 3 3 3
del hospital. calidad 24 ambiental

27 Unidad
Vigilancia de la calidad de agua Resultados de laboratorio ambiental 9 6 7 5
Evaluacion Estandar de Unidad . .

Inspeccién manejo de desechos bioinfecciosos. | calidad 23 12 ambiental 3 3 3 3 Si se realizan todas

_ _ _ estas actividades,
Inspeccién tratamiento desechos Unidad se asegura nuestro
bioinfecciosos. Informe de cumplimiento |3 ambiental 1 1 1 compromiso con el

L, . . _ : medio ambiente
Inspeccién manejo de sustancia quimicas Unidad interno v externo
peligrosas en los servicios. Informe de cumplimiento |12 ambiental 3 3 3 3 y y
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L . . . se previene dafios
Inspeccién almacenamiento de sustancias Unidad potenciales a la
guimicas peligrosas. Informe de cumplimiento |3 ambiental salud de los
Unidad usuarios y la
Inspeccion fuentes generadoras de vapor Informe de cumplimiento |3 ambiental comunidad.
Andlisis de las emisiones de gases de calderas. | Reporte de resultados 2 Mantenimiento
Andlisis de las aguas residuales en el dltimo
poso de hospital. Reporte de resultados 1 Mantenimiento
Toma de caudal fisico de las aguas residuales Unidad
hospitalarias. Bitdcora de registro. 12 ambiental
Medicién de temperatura, PH y sélidos Unidad
sedimentados de Bitdcora de registro. 12 ambiental
Actividades de gestion de la calidad
. o . Al realizar estas
Hoja de caracterizacion Unidad de actividades
Evaluacion de procesos de emergencia de procesos 2 calidad evaluamos el
Hoja de caracterizacion Unidad de correcto
Evaluacién de procesos de C.externa de procesos 2 calidad funcionamiento de
. . . las areas, dando asi
Hoja de caracterizacion Unidad de la mejor calidad de
Evaluacién de procesos de hospitalizacion de procesos 2 calidad atencion.
Hoja de caracterizacion Unidad de
Evaluacién de procesos de Sala de operaciones | de procesos 3 calidad
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PROGRAMACION DE ACTIVIDADES ASISTENCIALES 2023

. Enero | Febrero | Marzo | Abril | Mayo | Junio | Julio | Agosto | Septiembre | Octubre | Noviembre | Diciembre | Total
Actividades

Prog. | Prog. | Prog. | Prog. |Prog. | Prog. |Prog.| Prog. Prog. Prog. Prog. Prog. Prog.

Servicios Finales

General

Medicina General \ 510 \ 510 \ 510 \ 510 \ 510 \ 510 \ 510 \ 510 \ 510 \ 510 \ 510 \ 510 \ 6,120
Especialidades

Especialidades Basicas

Medicina Interna 273 273 273 273| 273| 273| 273 273 273 273 273 273 3,274
Cirugia General 238 238 238 238 238| 238| 238 238 238 238 238 238 | 2,856
Pediatria General 204 204 204 204 204| 204| 204 204 204 204 204 204 | 2,448
Ginecologia 326 326 326, 326 326 326| 326 326 326 326 326 326 3,917
Obstetricia 354 354| 354 354 354 354| 354 354 354 354 354 354 | 4,243
Medicina Interna 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 25
De Cirugia

Cirugia General 100 100, 100| 100, 100 | 100, 100 100 100 100 100 100 1,200
De Pediatria

Pediatria Gral. 250 250 250 250 250| 250| 250 250 250 250 250 250 3,000
De Gineco-Obstetricia

Ginecologia 31 31 31| 31, 31 31, 31 31 31 31 31 31| 372
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Obstetricia | 250 250 250 250 250 250 250 250 250 250 250 | 250 3,000
Otras Atenciones Consulta
Emergencia
Bienestar Magisterial 21 21 21, 21 21 21 21 21 21 21 21 21| 252
Emergencia 1,762 1,762 1,762 1,762 1,762 | 1,762 1,762 1,762 1,762 1,762 1,762 1,762 | 21,144
Psicologia 106 106| 106 106 106 106 106 106 106 106 106 106 | 1,272

Nutricién

Psicologia

Odontolégica de primera vez

17

17

17

17

17

17

17

17

17

17

17

17

204

Odontolégica subsecuente

68

68

68

68

68

68

68

68

68

68

68

68

816
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Servicios Finales

Especialidades Basicas

Cirugia 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 65 784
Ginecologia 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 33 391
Medicina Interna 142 | 142 | 142 142| 142 142| 142 142| 142 142| 142| 142| 1,700
Obstetricia 167 167| 167, 167| 167| 167 | 167| 167| 167| 167 167 167 2,009
Pediatria 115| 115| 115, 115| 115| 115| 115| 115 115| 115 115 115 1,381
Otros Egresos

Bienestar Magisterial 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 44
Partos vaginales 68 68 68 68 68 68 68 68 68 68 68 68 810
Partos por Cesareas 16 16 16 16 16 16 16 16 16 16 16 16 190

CirugiaMayor

Electivas para Hospitalizacion 28 28 28 28 28 28 28 28 28 28 28 28 336
Electivas Ambulatorias 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 12 144
De Emergencia para Hospitalizacion 38 38 38 38 38 38 38 38 38 38 38 38 450
De Emergencia Ambulatoria 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 50

**|a programacién de meta de egresos de bienestar magisterial se tomaran los datos de afio 2022 ya que histéricamente solo se cuentan con datos
desde el afio 2021, y las metas que el anexo programa se obtienen de las metas histéricamente programadas 2021-2022
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TAL NACIONALde

Servicios Intermedios

Radiografias

Ultrasonografias

Electrocardiogramas

333

333

333| 333

333

333

333

333

333

333| 333] 333 4,000

Cirugia Menor 54 54 54 54 54 54 54 54 54 54 54 54 650
Fisioterapia (Total de sesiones brindadas) 400| 400 400 400 400 400, 400 400| 400/ 400| 400 400 4,800
Inhaloterapias 633| 633 633 633 633 633 633 633 633 633 633 633 7,600
Receta Dispensada de Consulta Ambulatoria 9,667 | 9,667 9,667 9,667 9,667 9,667 9,667 9,667 9,667 9,667 9,667 9,667 116,000
Recetas Dispensadas de Hospitalizacion 4,167 | 4,167 4,167 4,167 | 4,167 | 4,167 4,167 4,167 | 4,167 4,167 4,167 4,167 50,000
Casos Atendidos 500 500 500 500 500/ 500 500/ 500 500 500 500 500 6,000

69



HospiTAL NACIONAL de

VAR T MINISTERIO M'N'STER'O DE SALUP _ Nueva
. DE SALUD Plan Operatlv? Anual Hospitalario [©) uadal pe
GCTTERNO DE Anho 2023

EL SATVATIOR

Servicios Intermedios

Laboratorio Clinico y Banco de Sangre

Hematologia

Consulta Externa 300, 300, 300 300 300/ 300/ 300 300 300 300 300 300/ 3,600
Hospitalizacion 1,042| 1,042 1,042| 1,042 | 1,042 1,042 1,042 1,042 1,042 1,042 1,042| 1,042 12,500
Emergencia 1,017 | 1,017 1,017 1,017 | 1,017 1,017 | 1,017| 1,017 1,017 1,017 1,017 | 1,017| 12,200
Referido / Otros 333| 333 333 333| 333 333 333 333 333| 333 333| 333 4,000
Inmunologia

Consulta Externa 83 83 83 83 83 83 83 83 83 83 83 83| 1,000
Hospitalizacion 202 292 292 292| 292 292 292| 292 292| 292| 292 292 3,500
Emergencia 125, 125| 125| 125, 125| 125, 125| 125| 125| 125 125 125 | 1,500
Referido / Otros 42 42 42 42 42 42 42 42 42 42 42 42 500
Bacteriologia

Consulta Externa 50 50 50 50 50 50 50 50 50 50 50 50 600
Hospitalizacion 125/ 125 125| 125| 125| 125| 125| 125| 125 125| 125 125| 1,500
Emergencia 125, 125| 125| 125 125| 125, 125| 125| 125| 125 125 125 | 1,500
Referido / Otros 25 25 25 25 25 25 25 25 25 25 25 25 300
Parasitologia

Consulta Externa 42 42 42 42 42 42 42 42 42 42 42 42 500
Hospitalizacion 50 50 50 50 50 50 50 50 50 50 50 50 600
Emergencia 100, 100 100| 100/ 100/ 100, 100 100/ 100| 100/ 100, 100 | 1,200
Referido / Otros 25 25 25 25 25 25 25 25 25 25 25 25 300
Bioquimica
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Consulta Externa 1,250 1,250 | 1,250 | 1,250 | 1,250 1,250 | 1,250 1,250 1,250 1,250| 1,250 1,250 15,000
Hospitalizacion 1,500 | 1,500 1,500 1,500 1,500 1,500 1,500| 1,500  1,500| 1,500 1,500 1,500 18,000
Emergencia 2,500 | 2,500 2,500 2,500| 2,500 2,500 2,500 2,500  2,500| 2,500 2,500 2,500 30,000
Referido / Otros 1,667 | 1,667 1,667 1,667 1,667 | 1,667 | 1,667 1,667 1,667 1,667| 1,667 1,667 20,000
Banco de Sangre
Consulta Externa 67 67 67 67 67 67 67 67 67 67 67 67 807
Hospitalizacion 175| 175 175 175 175 175 175 175 175, 175, 175| 175, 2,100
Emergencia 92 92 92 92 92 92 92 92 92 92 92 92| 1,100
Referido / Otros 13 13 13 13 13 13 13 13 13 13 13 13 150
Urianalisis
Consulta Externa 133| 133| 133| 133 133| 133, 133| 133| 133| 133 133 133| 1,600
Hospitalizacion 183| 183, 183| 183 183| 183| 183| 183 183, 183| 183 183 2,200
Emergencia 500/ 500 500 500/ 500/ 500 500 500 500/ 500 500 500 6,000
Referido / Otros 92 92 92 92 92 92 92 92 92 92 92 92| 1,100
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Servicios Generales

Hospitalizacion

Hospitalizacion

Medicina 449 | 449 | 449 449 449 449 | 449 | 449 449 449 449 449 5,389
Cirugia 235| 235 235 235 235 235| 235 235 235| 235 235 235 2815
Ginecologia 48 48 48 48 48 48 48 48 48 48 48 48 579
Obstetricia 618 618 618 618 618 618 618 618 618 618 618 618 7,413
Pediatria 239 239 239 239 239 239 239 239 239 239 239 239 12,305

Medicina 184| 184, 184 184| 184 184 184 184 184 184| 184  184| 2,210
Cirugia 1,157 1,157 | 1,157 1,157 1,157 | 1,157 1,157 1,157 | 1,157 1,157 1,157 | 1,157 14,402
Ginecologia 607, 607 607 607, 607 607 607, 607 607 607 607 607 3,761
Obstetricia 2,553| 2,553 | 2,553 2,553| 2,553 2553 2,553 2,553 2553 2553| 2,553 2553 22,199
Pediatria 1,025 1,025 1,025/ 1,025 1,025 1,025 1,025 1,025 1,025 1,025 1,025 | 1,025 12,305
Consulta

Consulta Médica General 163| 163 163 163| 163 163| 163, 163, 163 163 163 163 1,958
Consulta Médica Especializada 390 390 390 390 390 390 390 390/ 390| 390 390| 390| 4,657
Emergencias

Emergencias 992 \ 992 \ 992 \ 992 \ 992 \ 992 \ 992 \ 992 \ 992 \ 992 \ 992 \ 992 \ 11,904
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Kilémetros Recorridos 12,500 12,500 12,500 12,500 12,500 12,500 12,500 12,500 12,500 12,500 12,500 12,500 150,000
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COMPROMISOS PARA EL CUMPLIMIENTO DE RESULTADOS NO ALCANZADOS

Hospital: Nacional Nueva Guadalupe

Periodo evaluado:2022

Resultado esperado Factor o situacion que impidio la : Antes de
(segun formulario Programacion anual y Seguimiento) realizacion de la meta Medidas a adoptar (qué fecha) Responsable
Monitorear la aplicacion del Triage Falta de seguimiento Dar cumplimiento al monitoreo Primer Jefe de pediatria

pediatrico(CETEP) Trimestre 2023

Monitoreo de cumplimiento de la calidad No sé a realizado el monitoreo Cumplir monitoreo mensual . Primer Comité de calidad
de control prenatal Trimestre 2023
Analisis de referencias obstétricas ) . . - Primer Comité de referenciay
recibidas de las UCSE No sé a realizado Realizar los analisis cada mes Trimestre 2023 retorno

Firma (Responsable de la Dependencia) Fecha de elaboracién
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PROGRAMACION AMBIENTAL ANO 2023

TOTAL
ACTIVIDADES / MESES E F M A M J J A S o] N D
CALIDAD SANITARIA DEL AGUA
Inspeccion al sistema de abastecimiento de agua 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12
para evaluar estandar de calidad #24.
Toma de muestras para andalisis bacterioldgico. 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 23
Toma de muestras para andlisis fisico-quimico. 1 1
Toma de muestras para analisis de trazas de 1 1
metales.
Toma de muestras para analisis de pozos y puntos 1 1 2
de uso.
Lecturas de cloro residual. 63 60 66 48 60 66 69 48 63 66 60 51 720
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EMISIONES DE GASES

Inspeccion a las fuentes fijas generadoras de vapor. 1 1 1 3
Andlisis de las emisiones de gases de las calderas. 1 1 2
Peritajes de las calderas. 2 2 4

HIGIENE DE ALIMENTOS

Inspeccion Departamento de Alimentacion. 1 1 1 3

Inspeccién Cafetin del Hospital 1 1 1 1 4

DESECHOS COMUNES

Supervision manejo de los desechos comunes en 1 2 2 2 3 3 2 3 3 2 3 2 28

los servicios y departamentos generadores.

Supervision programa de recuperacion de residuos 1 1 1 3

sélidos comunes.

DESECHOS BIOINFECCIOSOS
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Inspeccién al manejo de los desechos 1 2 2 2 3 3 2 3 3 2

bioinfecciosos para evaluar el estandar de calidad

#23 en los servicios y departamentos generadores.

Inspeccidn sitio de tratamiento de los desechos 1 1 1 3

bioinfecciosos.

SUSTANCIAS QUIMICAS PELIGROSAS

Supervision del manejo de sustancias, residuos y 1 2 2 2 3 3 2 3 3 2 3 2 28
desechos quimicos peligrosas en areas
hospitalarias.
Inspeccion al almacenamiento de sustancias 1 1 1 3

guimicas peligrosas.

AGUAS RESIDUALES

Andlisis de las aguas residuales hospitalarias. 1 1

Toma del caudal fisico de las aguas residuales. 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12
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Medicién de T°, PH y Solidos Sedimentables de las 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12

aguas residuales hospitalarias.

CONTROL DE PLAGAS

Inspeccidn, control de vectores y roedores en las 1 2 2 2 3 3 2 3 3 2 3 2 28

areas hospitalarias.

Seguimiento a jornadas de control de plagas por 1 1 1 3

empresa contratada.

Chequeos Entomoldégicos institucionales. 2 2 2 2 2 4 4 3 4 4 2 2 33

Supervision plan de control de plagas. 1 1 1 3

PROGRAMA DE ADECUACION AMBIENTAL Y MEDIDAS DE CUMPLIMIENTO OBLIGATORIO

Elaboracion del informe de operaciones 1 1

ambientales 2021.

Seguimiento al monitoreo de la berma del tanque 1 1 2

de diésel.
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Seguimiento al monitoreo del muro de proteccién de 1 1

la subestacion eléctrica.

POLITICA AMBIENTAL INSTITUCIONAL

Seguimiento cumplimiento de politica ambiental 1 1 1 1 4
institucional.
TOTALES 75 76 88 67 84 92 90 70 88 87 84 67 968
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